
肾内科常用高危急救药品一览卡

	药  名
	用  法
	剂 型
	 常  用  量
	作  用
	注 意 事 项

	付肾（盐酸肾上腺素）
	IV
IM

IH
	0.5～1mg
	静推0.1－0.5mg

皮下注射，1次0.5mg－1mg
	心脏骤停和过敏性休克的抢救、哮喘
	静注，应当稀释后缓慢静注

	正肾（去甲肾上腺素）
	IV gtt
	1mg
	①5%GS 100ml + 正肾1-2 mg

②Po  +冷盐水
	①升压，用于各种休克（但出血性休克禁用）②消化道出血
	使用时间不宜过长，否则可引起血管持续强烈收缩，使组织缺氧情况加重。应用酚妥拉明以对抗过分强烈的血管收缩作用，

	利多卡因
	IV

IV gtt
	100mg
	IV 利多卡因100mg(一支)后

0.9%NS100+利多卡因100 mg   IV gtt  
	急性心肌梗死的室性早搏，室性心动过速及室性震颤的首选药。局部麻药
	监测心率、血压

	阿托品
	IV
	最常用0.5mg
	0.5 mg 
	①感染中毒性休克 ②治有机磷农药中毒

 = 3 \* GB3 ③缓解内脏绞痛

 = 4 \* GB3 ④麻醉前给药⑤眼科散瞳
	监测心率，观察瞳孔，防阿托品中毒

	尼可刹米

（可拉明）
	IV


	0.375g
	50%GS 20+氨茶碱0.125（半支） 
	平 喘
	不适用于哮喘持续状态或急性支气管痉挛发作的患者

	心痛定片
	舌下含化
	10 mg/片
	10mg-20mg
	降 压
	观察血压，卧床休息

	10%氯化钾注射液
	静脉滴注
	10mg/
10ml
	5%GS500ml+10%氯化钾15
	预防和治疗低钾血症，
	不能直接静脉滴注，不能IV,＜1.5g/小时;浓度＜0.3%，＜3g/天；检测血钾；见尿补钾
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	硝酸甘油
	微 泵
	5mg
	5%GS 50ml+硝酸甘油20 mg
	快速降压
	避 光 使 用，监测血压

	硝普钠（SNP）
	微 泵
	50mg
	5%GS 50ml + 硝普钠50 mg
	立即降压
	监测血压，避光，现配现用，使用4-6h更换持续使用72h换药。

	西地兰
	稀释IV

＞5分钟
	0.25mg
	5%GS 20ml +0.125 mg（半支）西地兰
	强心
	观察心率，缓慢IV

忌与钙同用，低钾病人不用，洋地黄中毒

	地高辛
	PO
	0.25mg/片
	0.125 mg (半片)
	强心
	使用前数脉率，低于60次/分，节律不齐不用，其余同西地兰

	氨茶碱
	稀释IV

＞5分钟
	0.25g
	50%GS 20+氨茶碱0.125（半支） 
	平 喘
	不适用于哮喘持续状态或急性支气管痉挛发作的患者

	多巴胺
	微 泵

缓慢静滴
	20 mg
	0.9%NS+多巴胺80 mg+阿拉明40 mg
	小剂量利尿，中强心，大剂量升压。
	监测血压，及时调整用量。防止外渗

	阿拉明
	微 泵

缓慢静滴
	20 mg
	同上
	休克早期的治疗
	同上

	10%葡萄糖酸钙
	稀释IV

＞5分钟
	10mg/
10ml
	5%GS 20ml +10%糖钙 20ml
	低钙，镁中毒，碱中毒
	观察心率，缓慢IV





