KULLANMA TALIMATI

ULTIVA 5 mg IV Infiizyonluk Cézelti Hazirlamak icin Liyofilize Toz
Damar i¢ine uygulanir.
Steril

Etkin madde: 5 mg remifentanil’e esdeger 5,483 mg remifentanil hidrokloriir igerir.
Yardimci maddeler: pH ayari i¢in seyreltik hidroklorik asit ¢ozeltisi, glisin

Bu ilac1 kullanmaya baslamadan énce bu KULLANMA TALIMATINI dikkatlice okuyunuz,

c¢iinkii sizin icin 6nemli bilgiler icermektedir.

o Bu kullanma talimatini saklaymiz. Daha sonra tekrar okumaya ihtiyag duyabilirsiniz.

o Eger ilave sorularmniz olursa, liitfen doktorunuza veya eczaciniza danisiniz.

o Bu ilag kisisel olarak sizin igin recete edilmistir, baskalarina vermeyiniz.

e Bu ilacin kullamimi sirasinda, doktora veya hastaneye gittiginizde doktorunuza bu ilaci
kullandiginizi soyleyiniz.

e Bu talimatta yazilanlara aynen uyunuz. Ilag¢ hakkinda size énerilen dozun disinda yiiksek veya
diigiik doz kullanmayiniz.

Bu Kullanma Talimatinda:

1. ULTIVA nedir ve ne icin kullanilir?

2. ULTIVA’yt kullanmadan once dikkat edilmesi gerekenler
3. ULTIVA nasu kullanilir?

4. Olas yan etkiler nelerdir?
5.
B

. ULTIVA’nin saklanmast
ashklar1 yer almaktadur.

1. ULTIVA nedir ve ne i¢in kullanilir?
ULTIVA, etkisi ¢ok hizli baslayip ¢ok kisa siiren anestezik bir ilagtir.

ULTIVA, steril, beyaz-kirik beyaz renkte liyofilize toz igeren, 5 adet 10 ml’lik flakonlar halindedir.

ULTIVA asagidaki amagclarla kullanilir:

e Ameliyat 6ncesinde ve sirasinda uyku durumunu devam ettirmeniz ve agr1 hissetmemeniz i¢in

e 18 yas ve iizeri solunum cihazina bagl olarak Yogun Bakim Unitesinde tedavi gériirken uyku
durumunu devam ettirmeniz ve agr1 hissetmemeniz i¢in

2. ULTIVA’y1 kullanmadan 6nce dikkat edilmesi gerekenler

ULTIVA’y1 asagidaki durumlarda KULLANMAYINIZ

e Eger ULTIVA’nm igerigindeki herhangi bir maddeye asir1 duyarli (alerjik) iseniz

e Fentanil benzeri ve opioid olarak bilinen ila¢ gurubu ile iliskili agr1 kesicilere karsi alerjiniz
(asir1 hassasiyet) varsa

e Icerigindeki glisinden dolay1 ULTIVA omuriliginiz gevresindeki alana (epidural) ve beyin
omurilik sivisi igine (intratekal) kullanilmamalidir.

e Anesteziyi baslatmak i¢in tek basina kullanilmaz.

ULTIVA’y1 asagidaki durumlarda DIKKATLI KULLANINIZ
e Eger kuvvetten diismiisseniz, kan miktariniz azalmissa (diisiik kan basinci) ve yasliysanmiz (> 65
yas) ULTIVA’nin kalp tizerindeki etkilerine karst daha duyarli olabilirsiniz.
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Kendinizi gii¢siiz veya hasta hissediyorsaniz

Asir kiloluysaniz

Dehidrate (susuz) kalmigsaniz

ULTIVA bagimlilik yapma potansiyeli olan bir ilagtir.

Bu uyarilar, gegmisteki herhangi bir donemde dahi olsa sizin i¢in gegerliyse liitfen doktorunuza
danisiniz.

ULTIVA’nin yiyecek ve icecek ile birlikte kullanilmasi
Veri yoktur.

Hamilelik
llaci kullanmadan énce doktorunuza veya eczaciniza danisiniz.

Gebelerde yeterli ve iyi kontrol edilmis arastirmalar yapilmamistir. Bu nedenle, ULTIVA’nin
gebelikte kullanimi, ancak olast faydalarin fetiise (cenine) olasi risklerden daha fazla olduguna
karar verilen durumlarda uygundur.

Tedaviniz swrasinda hamile oldugunuzu fark ederseniz hemen doktorunuza veya eczaciniza
danisniz.

Emzirme
llaci kullanmadan énce doktorunuza veya eczaciniza danisiniz.

ULTIVA’nin anne siitline gecip gecmedigi bilinmemektedir. Siit veren anneler ULTIVA
kullanirken dikkatli olmalidirlar. Tlaci kullandiktan 24 saat sonrasina kadar emzirme
durdurulmalidir. Bu siire zarfinda anne siitii bir kapta biriktirilmis ise bu biriktirilen siit de
atilmalidir.

Arac ve makine kullanimi

ULTIVA kullanildiktan sonra eger erken taburcu edilmeniz diisiiniiliiyorsa, araba kullanmaniz ve
makine ¢alistirmaniz 6nerilmemektedir. ULTIVA kullanildiktan sonra ara¢ ve makine kullanmadan
once ne kadar beklemeniz gerektigini doktorunuza danisiniz.

ULTIVA kullandiktan sonra ilag¢ etkisi gecene kadar evinize tek basina donmemelisiniz ve alkol
kullanilmamalisiniz.

Diger ilaglar ile birlikte kullanimi

ULTIVA disinda diizenli kullandigimiz, yakin zamanda kullanmis oldugunuz veya ileride
kullanacaginiz receteli veya recetesiz ilaglar (bitkisel ilag veya takviyeler de dahil) varsa
doktorunuza veya eczaciiz soyleyiniz. ULTIVA ile birlikte kullanildiginda yan etkiler ortaya
cikabilir.

Ozellikle asagidaki ilaglardan herhangi birini kullaniyorsamz doktorunuz veya eczaciniza

soyleyiniz:

e Kalbiniz veya kan basinciniz (tansiyon) i¢in kullandiginiz ilaglar, 6rn. beta-blokorler (atenolol,
metoprolol, karvedilol, propanolol ve bisoprolol gibi) veya kalsiyum kanal blokérleri (amlodipin,
diltiazem ve nifedipin gibi) ULTIVA’nin kalp iizerine etkilerinin (hipotansiyon ve
bradikardi/kalp atiminin yavaslamasi) daha siddetli olarak gozlenmesine neden olabilir.

ULTIVA, solunum yolu ile alinan veya damar i¢ine uygulanan anesteziklerin ve benzodiazepinlerin
anestezi i¢in gereken miktarlarin1 ve dozlarini azaltir. Bir arada kullanilan SSS (merkezi sinir
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sistemi) depresani ilaglarin dozu azaltilmazsa, hastalarda bu ilaglarla ilgili yan etki goriilme
sikliklarinda artis goriilebilir.

ULTIVA ve benzodiazepinlerin veya benzeri sakinlestirici ilaglarin birlikte kullanilmasi uyusukluk,
solunum zorlugu (solunum depresyonu), koma riskini artirir ve hayati tehdit edici olabilir. Bu
nedenle, birlikte kullanim sadece diger tedavi se¢eneklerinin miimkiin olmadig1 durumlarda goz
oniinde bulundurulmalidir.

Ancak doktorunuz ULTIVA'y1 sakinlestirici ilaglar ile birlikte recete ederse, birarada alinan
tedavinin dozu ve siiresi doktorunuz tarafindan siirlandirilmalidir.

Litfen doktorunuza aldiginiz tiim sakinlestirici ilaglar1 sdyleyiniz ve doktorunuzun doz 6nerisine
harfiyen uyunuz. Yukarida belirtilen belirti ve bulgularin farkinda olmalar1 i¢in arkadaslarinizi veya
yakinlarinizi bilgilendirmek faydali olabilir. Bu belirtilerin ortaya ¢ikmasi durumunda doktorunuza
danigimiz.

Eger regeteli ya da regetesiz herhangi bir ilact su anda kullaniyorsaniz veya son zamanlarda
kullandiysaniz liitfen doktorunuza veya eczacinizi bunlar hakkinda bilgi veriniz.

3. ULTIVA nasil kullanihir?

Uygun kullanim ve doz/uygulama sikhgi icin talimatlar:

Doktorunuz hastaliginiza/gegireceginiz ameliyata bagl olarak ilacinizin dozunu belirleyecek ve size
uygulayacaktir.

Uygulama yolu ve metodu:

ULTIVA’y1 kendi kendinize uygulayamazsiniz. Mutlaka solunum ve kalp fonksiyonlarinizi izlemek
ve desteklemek i¢in yeterli donanima sahip bir hastanede ve bu konuda egitim almis kisiler
tarafindan uygulanmalidir. Sadece damar i¢ine uygulanir.

ULTIVA asagidaki sekillerde uygulanabilir:
e damar i¢ine tek enjeksiyon,
e damar i¢ine stirekli inflizyon. Bu durumda ilag size daha uzun siire boyunca yavas yavas verilir.

[lacin size hangi dozda ve nasil uygulanacag asagidaki durumlara baghidir:

e kilonuz,

e gecireceginiz ameliyat,

¢ ne kadar agriniz olacagi,

¢ sizinle ilgilenen saglik ekibinin yogun bakim tinitesinde ne kadar uykulu olmanizi istedigi.
Doz, hastadan hastaya farklilik gosterir.

Degisik yas gruplari:

Cocuklarda kullanim:

Cocuklarda anestezinin baslatilmasinda kullanmak icin yeterli veri yoktur. Anestezinin
stirdtriilmesinde kullanmak ic¢in kullanilacak doz bu konuda egitim almis uzmanlarca
ayarlanmalidir. Kalp cerrahisinde kullanilmas: i¢in yeterli veri yoktur. Ayrica 1 yasin altindaki
cocuklarda kullanima ile ilgili yeterli veri bulunmamaktadir.

Yashlarda kullanimi:

65 yasin lzerindeyseniz, size verilecek doz yetigkinler i¢in Onerilen dozun yaris1 olacaktir.
Doktorunuz dozunuzu ihtiyaciniza goére ayarlayacaktir. Kalbinizle ilgili cerrahi bir islem
gecirecekseniz veya yogun bakimda yatacaksaniz baglangi¢c dozunuzun azaltilmasina gerek yoktur.
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Ozel kullanim durumlar:
Bobrek yetmezligi:
Bobrek yetmezliginiz varsa dozunuzun ayarlanmasina gerek yoktur.

Karaciger yetmezligi:

Karaciger yetmezliginiz varsa ULTIVA’nin solunumu baskilayict etkisine karsi biraz daha duyarl
olabilirsiniz. Doktorunuz sizi dikkatle izleyecek ve bireysel ihtiyaciniza goére dozunuzu
ayarlayacaktir.

Obez hastalar:
Eger asir1 kilolu (obez) iseniz, doktorunuz ULTIVA dozunuzu azaltacaktir.

Eger ULTIVA nin etkisinin ¢ok gii¢lii veya zayif olduguna dair bir izleniminiz var ise doktorunuza
veya eczaciniz ile konusunuz.

Kullanmaniz gerekenden daha fazla ULTIVA kullandiysaniz:
ULTIVA’nin etki siiresinin ¢ok kisa olmasi nedeniyle, ilacin uygulanmasini takip eden kisa siire
icinde doz asimi ile meydana gelen toksik (zehirli) etki potansiyeli sinirlidir.

[lacin asir1 dozda alindigmi diisiindiiren bulgular varsa ya da bdyle bir durumdan siipheleniliyorsa,
ULTIVA uygulamasi kesilmelidir.

ULTIVA’y1 kullanmay1 unutursaniz
ULTIVA size doktorunuz tarafindan uygulanacagindan gecerli degildir.

ULTIVA ile tedavi sonlandirildi@indaki olusabilecek etkiler
ULTIVA’nin etkisinin hizla ortadan kalkmasi nedeniyle ilacin kesilmesinden sonraki 5-10 dakika
icinde hicbir giiclii agr1 kesici etki kalmayacaktir.

Ozellikle remifentanilin 3 giinden fazla kullanimi sonrasi, tedavinin aniden kesilmesini takiben
tagikardi, hipertansiyon ve ajitasyonu igeren belirtiler bildirilmistir. Bu belirtilerin bildirildigi
hastalarda, inflizyonun tekrar baslatilmasi ve yavas yavas kesilmesi faydali olmustur. Mekanik
ventilasyonlu yogun bakim hastalarinda 3 giinden fazla kullanim1 6nerilmez.

Ameliyat sonrasi agr1 beklenilen cerrahi operasyona alinacak hastalarda agri kesiciler, ULTIVA ’nin
kesilmesinden once uygulanmalidir. Etki siiresi daha uzun olan agr1 kesicinin maksimum etkiye
ulagmast i¢in yeterince siire gegmesi saglanmalidir.

Kalp cerrahisi sonrasi, kalp attiminin hizlanmasi ve hipertansiyon gibi degisiklikler uygun alternatif
ilaglarla tedavi edilmelidir.

4. Olas1 yan etkiler nelerdir?
Tim ilaglar gibi ULTIVA’nin igeriginde bulunan maddelere duyarli olan kisilerde yan etkiler

olabilir.

Yan etkiler asagidaki kategorilerde gosterildigi sekilde siniflandirilmastir:

Cok yaygin: 10 hastanin en az birinde goriilebilir.

Yaygn: 10 hastanin birinden az, fakat 100 hastanin birinden fazla goriilebilir.
Yaygin olmayan: 100 hastanin birinden az, fakat 1.000 hastanin birinden fazla goriilebilir.
Seyrek: 1.000 hastanin birinden az, fakat 10.000 hastanin birinde fazla goriilebilir.
Cok seyrek: 10.000 hastanin birinden az goriilebilir.
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Bilinmiyor: Eldeki verilerden hareketle tahmin edilemiyor.

Asagidakilerden biri olursa, ULTIVA’y1 kullanmay1 durdurunuz ve DERHAL doktorunuza

bildiriniz:

Seyrek:

¢ Ani hinltili solunum ve gogiis agris1 veya gogiiste sikisma hissi (alerjik sok)

e Apiz, dil, dudak, yiiz veya goz kapaklarinda sisme (anjiyoodem)

e Viicudun herhangi bir yerinde piitiirlii deri dokiintiisii veya kurdesen (iirtiker) gibi alerjik
reaksiyonlar

e Ani kuvvet kaybiyla birlikte bayilma (kollaps)

Eger bunlardan biri sizde mevcut ise, acil tibbi miidahaleye gerek olabilir. Bu ¢ok ciddi yan

etkilerin hepsi seyrek goriiliir.

Asagidakilerden herhangi birini fark ederseniz, doktorunuza soyleyiniz:

Cok yaygin

e Iskelet kasi sertligi

e Kan basincinda diisiis (hipotansiyon. belirtileri: yorgunluk, halsizlik, ¢arpinti, unutkanlik, havada
1s1ldayan noktalar goriilmesi, kulaklarda ¢inlama)

e Bulanti

e Kusma

Yaygin

e Kalp atiminda yavaslama (bradikardi)

e Ameliyat sonrasi kan basincinda artis (post-operatif hipertansiyon)

e Akut solunum baskilanmasi (belirtileri: ani nefes darligi, gogiiste hirilti, nefes alma hizi ve
derinliginde artis)

e Nefes alma giicliigii ya da gegici olarak nefes almanin durmasi (apne)

e Kaginti

e Ameliyat sonrasi titreme

Yaygin olmayan

e Akcigerlerde ve kanda oksijen yetersizligi (hipoksi)
e Kabizlik (konstipasyon)

e Ameliyat sonrasi ac1 ve agri

Seyrek

Alerjik reaksiyonlar

Durgunluk ya da sersemlik (genel anesteziden uyanma sirasinda)
Kalp ve solunum durmasi

Kalp atiminda yavaslama

Bilinmiyor

[la¢ bagimlilig:

Havale

Kalpte iletimin yavaslamas (atrioventrikiiler blok)
e Dozun arttirilmasi geregi (tolerans)

Anestezi aldiktan sonra uyandiginmizda olusabilecek diger yan etkiler:
Yaygin

o Titreme

e Kan basincinda artig
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Yaygin olmayan
o Agn

Seyrek
e (Cok sakin veya uykulu hissetme (sedasyon)

3 giinii asan uzun siireli uygulama sonrasinda ULTIVA’nin ani olarak kesilmesi iizerine
olusan diger yan etkiler

e Daha hizli kalp atis1 (tagikardi)

e Yiiksek kan basinci (hipertansiyon)

e Huzursuzluk (ajitasyon)

Eger bu kullanma talimatinda bahsi gegmeyen herhangi bir yan etki ile karsilagirsaniz doktorunuzu
veya eczacinizi bilgilendiriniz.

Yan etkilerin raporlanmasi

Kullanma Talimatinda yer alan veya almayan herhangi bir yan etki meydana gelmesi durumunda
hekiminiz, eczaciniz veya hemsireniz ile konusunuz. Ayrica kargilastiginiz yan etkileri
www.titck.gov.tr sitesinde yer alan “Ila¢ Yan Etki Bildirimi” ikonuna tiklayarak ya da 0 800 314 00
08 numarali yan etki bildirim hattim arayarak Tiirkiye Farmakovijilans Merkezi (TUFAM)’ne
bildiriniz. Meydana gelen yan etkileri bildirerek kullanmakta oldugunuz ilacin giivenliligi hakkinda
daha fazla bilgi edinilmesine katki saglamis olacaksiniz.

5. ULTIVA’nin saklanmasi
ULTIVA y1 ¢ocuklarin géremeyecegi, erisemeyecegi yerlerde ve ambalajinda saklayniz.

25°C altindaki oda sicakliginda saklayiniz. Talimatlara uygun sekilde hazirlanmig olan ¢6zelti oda
sicakliginda 24 saat saklanabilir.

Son kullanma tarihiyle uyumlu olarak kullaniniz.
Ambalajdaki son kullanma tarihinden sonra ULTIVA ’y1 kullanmayiniz.

Son kullanma tarihi ge¢mis veya kullanilmayan ilaglar1 ¢ope atmayimiz! Cevre ve Sehircilik
Bakanliginca belirlenen toplama sistemine veriniz.

Ruhsat sahibi:

VLD Danigmanlik, Tibbi Uriinler ve Tanitim Hizmetleri A.S.
Sisli- Istanbul

Uretim yeri: .
GlaxoSmithKline Manufacturing S.p.A, Parma, Italya

Bu kullanma talimati tarihinde onaylanmustir.

Daha detayl bilgi igin bu ilacin “Kisa Uriin Bilgisi”ne (KUB) bagvurunuz.
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ASAGIDAKI BILGILER BU iLACI UYGULAYACAK SAGLIK PERSONELI iCiNDiR:

Uygulama talimati

ULTIVA, c¢ozelti haline getirildikten ve asagidaki i.v sivilardan biriyle 20-250 mikrogram/ml’ye
seyreltildikten (yetiskinler i¢in Onerilen seyreltme 50 mikrogram/ml, 1 yas ve iistii cocuklar i¢in ise
20-25 mikrogram/ml’dir) sonra oda sicakliginda (25°C) 24 saat stabildir.

TCl igin 6nerilen seyreltme 20 ila 50 mikrogram/ml’dir.

Sterilize Enjeksiyonluk Su

%S5 Dekstroz

%S35 Dekstroz ve %0,9 Sodyum Kloriir
%0,9 Sodyum Klortir

%0,45 Sodyum Kloriir

ULTIVA’nin ‘running i.v kateter’ i¢ine uygulandiginda asagidaki intravendz sivilarla gecimli
oldugu gosterilmistir.

Ringer Laktat

Ringer Laktat ve %5 Dekstroz

ULTIVA’nin ‘running kateter’ i¢ine uygulandiginda propofol ile gecimli oldugu gosterilmistir.

Asagidaki tablo ULTIVA inflizyon hizlar1 i¢in bilgi vermektedir.

Tablo 1: ULTIVA enjeksiyon icin inflizyon hizlar1 (ml/kg/sa)

flag dagilim hiz1 | Cozelti konsantrasyonu i¢in infiizyon dagilim hizi (ml/kg/sa)
(mikrogram/kg/
dak)
20 25 50 250
mikrogram/ml | mikrogram/ml | mikrogram/ml | mikrogram/ml
1 mg/50 ml 1 mg/40 ml 1 mg/20 ml 10 mg/40 ml
0,0125 0,038 0,03 0,015 onerilmez
0,025 0,075 0,06 0,03 Onerilmez
0,05 0,15 0,12 0,06 0,012
0,075 0,23 0,18 0,09 0,018
0,1 0,3 0,24 0,12 0,024
0,15 0,45 0,36 0,18 0,036
0,2 0,6 0,48 0,24 0,048
0,25 0,75 0,6 0,3 0,06
0,5 1,5 1,2 0,6 0,12
0,75 2,25 1,8 0,9 0,18
1,0 3,0 2,4 1,2 0,24
1,25 3,75 3,0 1,5 0,3
1,5 4,5 3,6 1,8 0,36
1,75 5,25 4,2 2,1 0,42
2,0 6,0 4,8 2,4 0,48

7/9



Tablo 2: 20 mikrogram/ml ¢6zelti icin ULTIVA nin infiizyon hizlar1 (ml/sa)

Infiizyon hizi Hasta agirlhigr (kg)

(mikrogram/kg/dak) 5 10 20 30 40 50 60

0,0125 0,188 | 0,375 |0,75 1,125 | 1,5 1,875 | 2,25

0,025 0,375 | 0,75 1,5 2,25 3,0 3,75 4,5

0,05 0,75 1,5 3,0 4,5 6,0 7,5 9,0

0,075 1,125 | 2,25 4,5 6,75 9,0 11,25 | 13,5

0,1 1,5 3,0 6,0 9,0 12,0 15,0 18,0

0,15 2,25 4,5 9,0 13,5 18,0 22,5 27,0

0,2 3,0 6,0 12,0 18,0 24,0 30,0 36,0

0,25 3,75 7,5 15,0 22,5 30,0 37,5 45,0

0,3 4,5 9,0 18,0 27,0 36,0 45,0 54,0

0,35 5,25 10,5 21,0 31,5 42,0 52,5 63,0

0,4 6,0 12,0 24,0 36,0 48,0 60,0 72,0
Tablo 3: 25 mikrogram/ml ¢ozelti icin ULTIVA’nin inflizyon hizlar1 (ml/sa)

Infiizyon hiz1 | Hasta Agirligi (kg)

(mikrogram/kg | 10 | 20 | 30 40 50 60 70 80 90 100

/dak)

0,0125 03 (0,609 1,2 1,5 L8 |21 24 2,7 |30

0,025 0,6 (1,218 24 |30 |36 |42 (48 |54 |60

0,05 1,2 (24136 48 (60 |72 |84 (96 10,8 | 12,0

0,075 1,8 3,654 72 19,0 10,8 | 12,6 | 144 | 16,2 | 18,0

0,1 24 (48172 9,6 12,0 | 14,4 | 16,8 | 19,2 | 21,6 | 24,0

0,15 36 (7,2]10,8 |14,4 |18,0 | 21,6 |252 |28,8 |32,4 |36,0

0,2 48 19,6 1144 1192 [24,0 | 28,8 |33,6 | 384 [43,2 |48,0
Tablo 4: 50 mikrogram/ml ¢ozelti icin ULTIVA’nin inflizyon hizlar1 (ml/sa)

Infiizyon hizi Hasta Agirlig: (kg)

(mikrogram/kg/dak) | 30 40 50 60 70 80 90 100

0,025 09 1,2 |15 1,8 2,1 2,4 2,7 3,0

0,05 L8 (24 (3,0 3,6 4,2 4,8 54 6,0

0,075 2,7 13,6 |45 5.4 6,3 7,2 8,1 9,0

0,1 36 |48 |60 7,2 8,4 9,6 10,8 12,0

0,15 54 172 |90 10,8 12,6 14,4 | 16,2 18,0

0,2 72 19,6 |[12,0 14,4 16,8 19,2 | 21,6 24,0

0,25 9,0 |12,0 [15,0 18,0 |21,0 24,0 |27,0 30,0

0,5 18,0 [ 24,0 [ 30,0 |36,0 |42,0 48,0 | 54,0 60,0

0,75 27,0 | 36,0 | 45,0 54,0 |63,0 72,0 | 81,0 90,0

1,0 36,0 | 48,0 | 60,0 72,0 84,0 96,0 | 108,0 |120,0

1,25 45,0 | 60,0 [ 75,0 |90,0 105,0 [ 120,0 | 135,0 | 150,0

1,5 54,0 | 72,0 | 90,0 108,0 | 126,0 | 144,0 | 162,0 | 180,0

1,75 63,0 | 84,0 | 105,0 | 126,0 | 147,0 |168,0 | 189,0 |210,0

2,0 72,0 1 96,0 | 120,0 | 144,0 | 168,0 |[192,0 | 216,0 | 240,0
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Tablo 5: 250 mikrogram/ml ¢6zelti icin ULTIVA’nin infiizyon hizlar1 (ml/sa)

Hasta Agirlhigr (kg)
Infiizyon hiz1
(mikrogram/kg | 30 40 50 60 70 80 90 100
/dak.)
0,1 0,72 0,96 1,20 1,44 1,68 | 1,92 2,16 2,40
0,15 1,08 | 1,44 1,80 2,16 2,52 |2,88 3,24 3,60
0,2 1,44 | 1,92 2,40 2,88 3,36 | 3,84 4,32 4,80
0,25 1,80 | 2,40 3,00 3,60 4,20 | 4,80 5,40 6,00
0,5 3,60 |4,80 6,00 7,20 8,40 |9,60 10,80 12,00
0,75 5,40 | 7,20 9,00 10,80 | 12,60 | 14,40 | 16,20 18,00
1,0 7,20 | 9,60 12,00 14,40 | 16,80 | 19,20 | 21,60 24,00
1,25 9,00 | 12,00 | 15,00 18,00 | 21,00 | 24,00 | 27,00 30,00
1,5 10,80 | 14,40 | 18,00 21,60 | 25,20 | 28,80 | 32,40 36,00
1,75 12,60 | 16,80 | 21,00 25,20 |29,40 | 33,60 |37,80 42,00
2,0 14,40 | 19,20 | 24,00 28,80 | 33,60 | 38,40 |43,20 48,00

Tablo 6: Kararli Durumda Elle Kontrol Edilen Cesitli infiizyon Hizlarinda (mikrogram/kg/dk) 70 kg
agirhiginda, 170 cm boyunda, 40 yasindaki bir erkek hastada Minto (1997) Farmakokinetik Model
kullanilarak ulasilan Remifentanil Kan Konsantrasyonlari (nanogram/ml).

ULTIVA Infiizyon Orani|Remifentanil Kan Konsantrasyonu
(mikrogram/kg/dk) (nanogram/ml)

0,05 1,3

0,10 2,6

0,25 6,3

0,40 10,4

0,50 12,6

1,0 25,2

2,0 50,5
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