Siirqosségi kezelés allergias, anafylaxias gyermeknél

1. 100% O2 adasa ballonos maszkkal, RR, pulzus, O2 szaturatio mérése
2. Epinefrine (= adrenaline, Tonogén) 1:1000 (1mg/ml): 0,01 mg / kg (ml/kg) i.m. (max. 0,5 mg)
-10kgig 0,1 ml

10-20 kg 0,2 ml
20-30 kg 0,3ml
30-40 kg 0,4 ml

> 40 kg 0,5mil

Suprastin inj. iv. Img/kg ( max. 2mg/kg) <1 éves: 5 mg; 1-6 éves: 10mg, >6 éves 20 mg

Solu-cortef iv. 1-2 mg /kg max 60 mg vagy
Metilprednisolon iv. 2 mg/kg (max 80 mg) (1amp.40 mg)

3. Volumen téltés 20 mi/kg NaCl 0,9%( Salsol A) 15 perc alatt vagy gyorsabban, ismételhetd.

Anafylaxiara utalo jelek esetén az im. adott adrenalin életmentd, ezért késlekedés nélkiil, akar az
orvos érkezése elbtt is beadandd! Hatastalansag esetén 15 percenként ismételhetd.

Otthoni kezelés

Enyhe tlinetek esetén ( kiiitések, hasfajas, torok kaparas, viszketés) antihisztamin cetirizin
vagy Aerius oldat vagy tabletta 10 mg.

Stlyosabb panaszok vagy nehézlégzés esetén, tobb szervrendszert ( has és 1éguti illetve bor)
érintd panaszok esetén Ventolin 6 puff toldalékkal sziikség esetén 10 percenként ismételve.
Rekedtséggel jaro, stridoros belégzés esetén Prednisolon 2 mg /kg max. 60mg vagy
Dexamethason szirup 0,6 mg/kg/ dozis esetleg Rectodelt( Prednizolon) kup is adando.

Anafylaxia esetén ( 4julas kozelgése, kiterjedt kititések, hasfajassal, és tarko viszketéssel, tobb
szervrendszeren sulyos tiinetek) adrenalin auto injector intramuszkularisan ( Anapen vagy
Epipen). Es azonnal mentdvel osztalyunkra szallitas.



