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Acetylcysteininfusion vid
paracetamolforgiftning, IVA Mdlndal

Bakgrund och syfte

Syftet med denna rutin ar att fa en enhetlig och séker rutin for beredning
och dosering av Acetylcystein® som administreras via infusionspump.

Paracetamolforgiftning ar en av de vanligaste intoxikationerna. Upp till
50 % av alla allvarliga forgiftningar sker oavsiktligt. Toxiska effekter ses
hos vuxna vid intag av 15-20 gram paracetamol och redan vid 10 gram
om samtidigt forekomst av mattlig till hogt alkoholintag. Toxisk dos
paracetamol for vuxna och barn 6ver 6 ar> 150 mg/kg, for barn under 6
ar> 200 mg/kg. Svar leverpaverkan kan éven ses vid upprepat intag
under flera dygn av hdgre dos an den rekommenderade i samband med
fasta, vatskebrist eller alkoholism.

Pa grund av paracetamol-metaboliternas levertoxicitet och initialt relativt
symtomfria intervall &r det en I16msk och allvarlig intoxikation. Sedan 1
juni 2018 tillhandhaller inte langre apotek, beredningen av paracetamol
med modifierad frisattning (Alvedon 665 mg), men den kan fortfarande
forekomma i samhallet. Det ar vésentligt att kanna till att denna
beredning har en oférutsagbar frisattningskurva vid éverdosering,
framfor allt vid hoga doser (>50g). Darfor géller andra
behandlingsgréanser och granser for avslutande av behandling jamfort
med 6vriga beredningar.

Utforande

Indikation
Acetylcystein® ar en antidot mot paracetamolforgiftning, anvands &ven
vid andra tillfallen med toxisk leverskada.
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Tabell for tidsintervall, fran sakert intag och vid vilken S-Paracetamol,
som behandling med Acetylcystein® absolut skall ges:

Tidsintervall Icke-depotpreparat Svalt/dehydrering

4 timmar >1000 >650 mikromol/l
mikromol/I

6 timmar >700 mikromol/1 >450 mikromol/l

8 timmar >500 mikromol/l >325 mikromol/I

10 timmar >350 mikromol/l >230 mikromol/l

Vid svalt, dehydrering, nedsatt leverfunktion eller behandling med
fenobarbital eller isoniazid géller lagre granser — se tredje spalten ovan.

Behandling pabdrjas aven i de fall patienten inkommer inom 24-36
timmar efter intag av missténkt toxisk dos och har symptom eller om
paracetamol kan pavisas i serum.

Tidsintervall Depotpreparat Alvedon 665
4 timmar >650 mikromol/l
6 timmar >450 mikromol/l
8 timmar >325 mikromol/l
10 timmar >160 mikromol/l

Samtliga preparat

Om patienten inkommer >36 timmar efter éverdosen och har

normala leverprover, sa kan behandlingskravande intox uteslutas.

Vid upprepad "terapeutisk” dverdosering kan acetylcystein vara
indicerat. Ring Giftinformationscentralen.

Om leverpaverkan konstateras kan behandling med acetylcystein
vara indicerad oavsett tidsperspektiv. Ring
Giftinformationscentralen.

Vid vikt >100 kg doseras acetylcystein fér 100 kg.

Forlangd behandling med acetylcystein kan bli aktuell vid sent
insatt behandling, upprepad "terapeutisk™ dverdosering, pavisbar
paracetamolkoncentration efter 20 timmars antidotbehandling
eller leverpaverkan. Ring Giftinformationscentralen.
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Biverkningar

Vid biverkningar (illamaende, urtikaria, klada vanligast) stang tillfalligt
av infusionen och ge antihistamin (t ex munsonderfallande desloratadin
10 mg eller intravendst Tavegyl 2 mg). Ring Giftinformationscentralen.

Vid osakerhet om behandlingen radgor alltid med
Giftinformationscentralen.

Dosering

Overdosering av icke-depotpreparat:

Forlangd behandling: Kan vara aktuellt vid sent insatt behandling,
upprepad “terapeutisk’ 6verdosering, pavisbar S-paracetamol efter 20
timmars acetylcystein-infusion eller leverpaverkan.

Doseringsschema icke-depot-preparat

1. Forsta infusionen: 200 mg/kg i *500 ml Glukos 50 mg/ml under
4 tim.(50mg/kg/tim)
Infusionshastighet: 125 ml/tim.

Vikt/kg 45-50 -55 -60 -65 -70 -75 -80 -85 -90 -95| -100
Antal ml
Acetylcystein 48 56 60 64 72 76 80 88 92 96 100
200 mg/ml
2. Andra infusionen: 75 mg/kg i *500 ml Glukos 50 mg/ml ges per

12-timmarspass under 16 timmar eller langre. (6,25 mg/kg/tim)

OBS! Spéad ny infusion efter 12 timmar!

Infusionhastighet: 42 mi/h
Vikt/kg 45-50 -55 -60 -65 -70 -75 -80 -85 -90 -95| -100
Antal ml
Acetylcystein 18 20 22 24 26 28 30 31 33 35 37
200 mg/ml

*Texten ar ett utdrag fran FASS och bor inte andras. Vi har inte
kvar Glukos 50 mg/ ml i 500 ml pasar pa avd. Spad darfor den
aktuella dosen i 2 styck 250 ml Glukos 50 mg/ml och infundera
med angiven hastighet.
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Massiv 6verdosering (> 30 g) eller 6verdosering med

depotpreparat; Alvedon 665 mg):

S-Paracetamol skall vara under detektionsgransen innan behandlingen
avslutas. Vid mycket hog S-Paracetamol i sent skede kan det i enstaka
fall vara indicerat att 6ka dosen ytterligare. Kontakta

Giftinformationscentralen.

Doseringsschema massiv 6verdosering/depotprep:

1. Forsta infusionen: 200 mg/kg i *500 ml Glukos 50 mg/ml under

4 tim. (50mg/kg/tim).
Infusionshastighet: 125 ml/tim.
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Vikt/kg 45-50 -55 -60 -65 -70 -75 -80 -85 -90 -95| -100
Antal ml
Acetylcystein 48 56 60 64 72 76 80 88 92 96 100
200 mg/mi
2. Andra infusionen: 150 mg/kg i *500 ml Glukos 50 mg/ml ges
per 12-timmarspass under minst 20 tim. (12,5 mg/kg/tim)
Infusionshastighet: 42 ml/tim.
Vikt/kg 45-50 -55 -60 -65 -70 -75 -80 -85 -90 -95| -100
Antal ml
Acetylcystein 38 42 46 50 52 56 60 64 68 72 75
200 mg/ml
*Texten ar ett utdrag fran FASS och bor inte andras. Vi har inte
kvar Glukos 50 mg/ ml i 500 ml pasar pa avd. Spad darfor den
aktuella dosen i 2 styck 250 ml Glukos 50 mg/ml och infundera
med angiven hastighet.
Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar
kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i
MedControl PRO.
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Uppfoljning

VEC och VOL ansvarar for uppféljning/revision av innehéllet i rutinen.

Relaterad information
FASS Allménhet - Startsida

Arbetsgrupp

Karin Kleiven Thiringer, VOL IVA, Omrade 3

Sara Karlsson, apotekare, Vardfarmaci

Charlotte ”Lotta” Axelsson Larsson, IVA-sjukskoterska, IVA, Omrade 3
Bengt Nellgard, dverlakare/lektor, AnOpIVA, Omrade 3
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