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Corotrop® (milrinon) MGAO

Revideringar i denna version
Smarre justeringar.

Syfte

Beskrivning av dosering och hantering for korrekt behandling.

Ansvar
Respektive linjechef ansvarar for att rutinen &r kand och foljs.

Arbetsbeskrivning

Lakemedelsbeskrivning
Corotrop® injektionsvatska 1 mg/ml, 10 mi/ampull.

Verksam substans ar milrinon, en fosfodiesterashammare med positiv inotrop och
karldilaterande effekt. Hos flertalet patienter noteras hemodynamisk forbéattring
inom 5-15 minuter. Halveringstiden ar kort och utsondring sker huvudsakligen
via urinen.

Indikation

Kardiogen chock/akut hjartsvikt med nedsatt ejektionsfraktion, 1ag
hjartminutvolym och hemodynamisk instabilitet.
Dekompenserad avancerad hjartsvikt med nedsatt ejektionsfraktion och hypotoni.

Kontraindikation

Svar hypovolemi. Uttalad mekanisk obstruktion som paverkar ventrikelfyllnad
och/eller utflode (uttalad aorta- eller pulmonalisstenos, hypertrofisk
kardiomyopati med utflodesobstruktion). Overkanslighet mot milrinon eller
hjalpamne, se FASS

Varning/forsiktighet (se FASS for fullstandig beskrivning)

Hypovolemi bor korrigeras innan behandling inleds da karldilatation kan
orsaka/forstarka hypotension.

Hypokalemi kan uppsta till foljd av 6kad diures. Korrigera hypokalemi fore/vid
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behandling och f6lj utveckling. Strava efter kalium > 4.

Biverkningar (se FASS for fullstandig beskrivning)

Hypotension, ventrikuldra och supraventrikuléra arytmier, sinustakykardi, forhéjd
kammarfrekvens vid formaksflimmer/fladder, angina pectoris, huvudvérk.

Administrering och hantering

Infusion i central eller perifer ven.

Infusionen &r hallbar i 12 timmar.

Milrinon ska ej ges i samma infart som Furosemid eller Burinex da detta kan
orsaka utféllning.

Dosering

Manga patienter med akut nyuppkommen hjartsvikt eller kronisk hjartsvikt med
(sub)akut dekompensation har lagt blodtryck, eller normalt blodtryck till foljd av
vasokonstriktion. Overvig noradrenalininfusion samtidigt eller strax innan inledd
behandling med milrinon.

Oftast ges milrinon som kontinuerlig infusion utan bolus, se dosering “Infusion”
pa nasta sida. Bolusdos kan dock dvervagas vid behov av snabb effekt.

Bolus

Spad 6nskad volym Corotrop® enligt nedanstaende tabell med natriumklorid till
en sammanlagd volym om 50ml.

Infusion med sprutpump pa 10 minuter (infusionshastighet 300ml/timme).

Ingen dosreduktion nddvéndig vid nedsatt njurfunktion.

Kroppsvikt, kg Corotrop®, ml NaCl 0,9%, ml
50 2,5 47,5
60 3,0 47,0
70 3,5 46,5
80 4,0 46,0
90 4,5 45,5
100 5,0 45,0
110 55 44,5
>120 6,0 44,0
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Infusion
Dra ut 20 ml ur infusionsflaska NaCl 0,9% (a 100 ml) och tillsatt tva ampuller
Corotrop® (=20ml) till sammanlagt 100 ml (=0,2 mg/ml).
Infusion i volympump. Dosering:
« Lé&gst 0,375 pg/kg/min
« Vanligast 0,5 pg/kg/min
« Hogst 0,75 pg/kg/min

Dos, png/kg/min ml/kg/tim
0,375 0,11
0,400 0,12
0,500 0,15
0,600 0,18
0,700 0,21
0,750 0,22
Vid nedsatt njurfunktion rekommenderas dosreduktion enligt nedanstaende:
Kreatininclearance (eGFR) | Rekommenderad maxdos .
. 5 . ml/kg/tim
ml/min/1,73 m pa/kg/min
5 0,20 0,06
10 0,23 0,07
20 0,28 0,08
30 0,33 0,10
40 0,38 0,11
50 0,43 0,13

Behandlingskontroll

 Kontinuerlig rytmkontroll.

* Frekvent kontroll av blodtryck.
Artarnal for kontinuerlig tryckkontroll samt CVK for méjlighet till métning
av CVP och centralvends blodgas ar ofta att rekommendera. Vid
tilltagande/ihallande hypotension trots noradrenalin (inkl dos6kning) bor
infusionshastigheten av milrinon sdnkas/avslutas.

« Overvaka vatskebalans, elektrolytstatus och njurfunktion.

OBS! Vid avslut, aspirera 3 ml och spola langsamt 10 ml NaCl (PVK) alt sétt
infusion NaCl under 20 min med samma hastighet som tidigare infusion (CVK).

Uppfoljning och utvardering
Revisionsansvarig ansvarar for uppfoljning och utvérdering. Avvikelser hanteras
enligt SU:s riktlinjer for MedControl Pro.

Relaterad information
Fass.se
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
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