
244

Guia d’actuació infermera d’urgències i emergències prehospitalàries Guia d’actuació infermera d’urgències i emergències prehospitalàries

245

Atropina

Nom Comercial:

Indicacions:

Presentació:

Dosi \\ via:

Per 70 Kg:

Efectes Secundaris:

Dilució:

Contraindicacions:

Observacions:

El trobaràs a la guia:

Atropina Braun© 

Bradicàrdies; Intoxicats per organofosforats; 
Preanestèsic.
1 mg/1 ml.

0,5 a 1 mg \\ iv.
Adults: Bradicàrdies 0,5-1 mg\\ c/ 5’. Dos.máx.3 mg. 
Intoxicació organosforats1-5 mg c/5-10’ fins 
atropinització (Sequedat de boca, midriasis, 
taquicàrdies).
Preanestèsic: 0,3-1,2 mg\\ iv. 
Pediatria: Bradicàrdies 0,05 mg/kg \\ iv min 0,5 mg/
dosis màx 2,5 mg. 
Intoxicació organofosforats 0.02-0.05 mg /kg.
 
0.7 mg iv
Preanestèsic 0,6 mg iv.
Sequedat de boca, midriasis, taquicàrdies, visió 
borrosa, hipertèrmia, confusió, al·lucinacions. 

Pediatria: 1 mg/100 ml SF (0,01 mg/ml).

Insuficiència coronària (excepte en IAM amb 
bradicàrdies simptomàtiques) i taquicàrdies.
La dosi mín. en adults és de 0,5 mg, dosis inferiors 
tenen efecte paradoxal bradicardizant. En nens de 
més de 40 kg tractar com adults.
Com preanestèsic s’ha de fer servir 3-5 min abans.
La fisiostigmina reverteix els seus efectes. 
Els signes de sobredosi són: midriasi, deliri, 
taquicàrdia, íleum i retenció urinària.  Signes 
d’intoxicació greu moviments mioclònics, paràlisi 
muscular, coma i hipertèrmia. Pot produir ACR.
Aturada cardiorespiratòria (ACR).
Annex d: Seqüència d’intubació traqueal ràpida.

Bicarbonat Sòdic

Nom Comercial:

Indicacions:

Presentació:
Dosi \\ via:

Per 70 Kg:

Dilució:

Efectes Secundaris:

Observacions:

El trobaràs a la guia:

Bicarbonat Sòdic Braun 8,4% 1M© 
Alcalinitzant. En ACR quan s’ha allarguen 
maniobres. Hipercalièmia, intoxicacions per 
antidepressius tricíclics, barbitúrics, AAS. 
0,84 g/10 ml =10 mEq/ 10ml (1M = 1mEq = 0,084mg )
50 mEq\\ iv.
ACR Adult: 50 mEq \\ iv.
En cas de  sospita causa per hipercalièmia o 
antidepressius tricíclics.
ACR Pediatria: 1 mEq/kg \\ iv 
En cas de  sospita causa per hipercalièmia o 
antidepressius tricíclics.
50 ml. 

Sempre diluït, passar lentament.
Alcalosis, hipercàpnia, hiperosmolaritat.  En cas de 
extravasació lesió tissular pot produir necrosi de la 
zona. 
Produeix flebitis amb facilitat. En via separada a la 
resta de fàrmacs. Netejar via amb SF (mínim 20cc).
El preparat parenteral no administrar mai per via 
diferent a la iv-io.
En nounats, la infusió ràpida de bicarbonat pot 
causar hemorràgia intracranial.

Aturada cardiorespiratòria (ACR).


