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Bạc Liêu, ngày 20 tháng 10 năm 2022
THÔNG TIN THUỐC tháng 10/2022
V/v Cập nhật thông tin thuốc Albumin 20%/50ml, Dobutamin 250 mg/50 ml
 
Kính gửi: Các khoa lâm sàng Bệnh viện Đa khoa Bạc Liêu.
Căn cứ Quyết định  372/QĐ-BV ngày 08/06/2021 của Bệnh viện Đa khoa Bạc Liêu về việc thành lập đơn vị thông tin thuốc trong Bệnh viện; 
Nhằm mục đích cung cấp thông tin thuốc, kịp thời đảm bảo cho nhu cầu sử dụng an toàn và hiệu quả, chủ động trong điều trị. Đơn vị Thông tin thuốc cập nhật thông tin hướng dẫn sử dụng một số thuốc như sau:
	TT
	Biệt dược
	Thông tin thuốc

	1.
	Dobutamin Dung dịch 250 mg/50ml
(Sẵn có)
	- Nhóm tác dụng dược lý: Thuốc chủ vận beta1-adrenergic; thuốc kích thích tim.
- Dạng bào chế: Dung dịch tiêm, hàm lượng 250 mg/50ml
- Cơ chế tác động:  Dobutamin là một catecholamin tổng hợp, có tác dụng co cơ tim, được sử dụng điều trị suy tim và sốc tim. Dobutamin làm tăng tính tự động của nút xoang ở mức độ yếu hơn isoproterenol. Tuy nhiên, tác dụng tăng dẫn truyền nhĩ - thất và tăng các hoạt động ngoại tâm thu thất giống nhau đối với hai thuốc. Dobutamin không gây giải phóng noradrenalin nội sinh. Thuốc cũng không có tác động trên các thụ thể của hệ dopamin và không gây giãn mạch thận hay mạch mạc treo ruột.
- Dược động học: Tiêm truyền tĩnh mạch, tác dụng xuất hiện nhanh, khởi đầu tác dụng trong vòng 2 phút. Tác dụng đỉnh đạt được trong khoảng 10 phút kể từ khi bắt đầu truyền. Nửa đời huyết tương khoảng 2 phút. Dobutamin được chuyển hóa trong gan và mô. Những chất chuyển hóa được thải trừ trong nước tiểu.
- Chỉ định: Dobutamin được chỉ định để làm tăng co cơ tim trong suy tim cấp
(gặp trong sốc do tim, nhồi máu cơ tim). Thuốc cũng được dùng trong sốc nhiễm khuẩn...
- Liều thường dùng: Tốc độ và thời gian tiêm truyền được xác định bởi đáp ứng lâm sàng và huyết động của người bệnh. Tiêm truyền tĩnh mạch:
Người lớn: 2,5-10 µg/kg/phút; tối đa: 40 µg/kg/phút, chỉnh liều cho tới khi đạt tác dụng mong muốn.
Trẻ em: Trẻ sơ sinh khởi đầu với liều 5 µg/kg/phút, chỉnh liều theo đáp ứng; liều thường dùng 2-15 µg/kg/phút; tối đa 20 µg/kg/phút. Trẻ từ 1 tháng tuổi đến 18 tuổi: Khởi đầu với liều 5 µg/kg/phút, chỉnh liều theo đáp ứng; liều thường dùng 2-20 µg/kg/phút
- Chống chỉ định: Quá mẫn cảm với dobutamin hoặc với bất kỳ thành phần nào trong chế phẩm . Những người bệnh tim phì đại tự phát do hẹp dưới van động mạch chủ...
- Ghi chú: Dung dịch sau khi đã pha loãng nên được dùng trong vòng 24 giờ;
loại bỏ phần thuốc không dùng đến.

	2.
	Human Albumin 20% Behring®

Albumin
Dung dịch

20%/50ml

(Sẵn có)
	- Nhóm tác dụng dược lý: Thuốc tăng thể tích máu, thuốc chống tăng bilirubin huyết.
- Dạng bào chế: Dung dịch truyền tĩnh mạch, chai 20%/50 ml.

- Cơ chế tác động: Albumin là protein quan trọng nhất của huyết thanh tham gia vào 2 chức năng chính là: Duy trì áp lực thẩm thấu keo trong huyết tương; liên kết và vận chuyển một số chất nội sinh hoặc ngoại sinh như bilirubin, hormon steroid, và thuốc có trong máu. Tác dụng điều trị của albumin có liên quan đến tác dụng trên áp lực thẩm thấu keo của huyết tương; nó có thể đảm nhiệm tới 60 - 80% áp lực thẩm thấu keo.

- Dược động học: Albumin được phân bố trong dịch ngoài tế bào, trên 60% nằm ở khoang ngoài lòng mạch. Thời gian tác dụng: Chỉ 15 phút sau khi tiêm làm tăng thể tích máu cho người bệnh được tiếp nước đầy đủ. Thời gian thải trừ khoảng 19 ngày. 

- Chỉ định: Dùng để duy trì hay phục hồi thể tích máu tuần hoàn trong những trường hợp thiếu hụt thể tích tuần hoàn cần chỉ định sử dụng dung dịch keo. 

- Liều thường dùng: Liều cần phụ thuộc vào trọng lượng của bệnh nhân, mức độ trầm trọng của chấn thương hay bệnh hay tình trạng đáng mất dịch hau protein. Những biện pháp đo lường thể tích máu tuần hoàn phải được thực hiện chứ không chỉ ngưỡng albumin trong huyết tương.

- Hướng dẫn sử dụng: Truyền tĩnh mạch. Dung dịch để truyền trực tiếp hay pha loãng trước với các dung dịch đẳng trương (như glucose 5%, nước muối sinh lý 0.9%). Tốc độ truyền thông thường 1-2 ml/phút.

- Chống chỉ định: mẫn cảm với các dạng bào chế của albumin hay bất kỳ thành phần nào của dung dịch.

- Thông tư 30/2018/T-BYT: Quỹ bảo hiểm y tế thanh toán trong trường hợp: Nồng độ albumin máu ≤ 2,5 g/dl hoặc sốc hoặc hội chứng suy hô hấp tiến triển; thanh toán 70%. 


Nay đơn vị thông tin thuốc thông báo để các khoa lâm sàng nắm thông tin và chủ động trong kê đơn sử dụng điều trị./.
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