Partusisten

Freiname: Fenoterol
Wirkstoffgruppe: Wehenhemmer

Zusammensetzung:
Eine Ampulle zu 10 ml enthilt 0,5
mg Fenoterolhydrobromid.

Indikation:

Wehenhemmung nach der 20.
Schwangerschaftswoche, solange eine
konkrete Gefahrdung der Schwan-
gerschaft vorliegt, bis zur 37. Schwan-
gerschaftswoche oder bis zur Lungen-
reife des Ungebore-
nen.

Notfall-Medikamente

Dosierung:

Eine Ampulle zu 10 ml (0,5 mg)
werden auf 50 ml NaCl verdiinnt
(500 ng/50 ml) und mittels Perfusor
mit 3,0 bis 18,0 ml/h (0,5 bis 3,0
ng/min) infundiert.

Als Infusionslosung: 460 ml Tréger-
losung (Ringer-Lactat) mit vier Am-
pullen Partusisten 4 0,5 mg (10 ml) er-
geben 0,5 bis 3,0 ug/min.

Bei der Dosierung ist in besonde-
rem Mafle die tokolytische Wirksam-
keit gegeniiber einer unerwiinschten
kardialen Stimulation zu iiberwa-
chen; das Auftreten einer Tachykar-
die bei Mutter und/oder Fetus limi-
tiert die Dosis.
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Da das Herz-
Kreislauf-System

ebenfalls beta-adrenerge Rezeptoren
aufweist, kann eine Anregung dieser
Rezeptoren zu entsprechenden Ne-
benwirkungen wie zum Beispiel Ta-
chykardie fithren.

Der Wirkstoff Fenoterolhydrobro- |

mid wird ebenfalls als inhalativer
Bronchodilatator bei obstruktiven
Atemwegserkrankungen lokal appli-
ziert. Folglich ist mit einer broncholy-
tischen Wirkung zu rechnen. Aller-
dings ist bei den Tokolytika eine loka-
le Applikation — zur Vermeidung die-
ser ungewiinschten Nebenwirkungen
— unmoglich.

Der Wirkungseintritt von Partusi-
sten erfolgt nach i.v.-Gabe nach fiinf
bis zehn Minuten. \

Rettungs-Magazin
September/Oktober ‘99

48

Nebenwirkungen:

Pectangiose Beschwerden, Tachy-
kardie, ventrikulire Extrasystolen,
Tremor, BlutzuckererhGhung,
Schwindel.

Kontraindikationen:

® Herzerkrankungen (zum Beispiel
tachykarde Arrhythmie, Myokarditis,
Mitralvitium, hypertrophe obstrukti-
ve Kardiomyopathie, frischer Herzin-
farkt),

® Thyreotoxikose,

® schwere Leber- und Nierenerkran-
kung,

® unkontrollierter Diabetes mellitus,
® EPH-Gestose. Gestose ist der
Oberbegriff fiir die schwangerschafts-

spezifischen Krankheiten als Aus-
druck einer Stoffwechselentgleisung
unter der Belastung durch die Gravi-
ditdt. Nach dem zeitlichen Bezug zur
Schwangerschaftsdauer wird zwi-
schen Frithgestose (im ersten
Schwangerschaftsdrittel) und Spatge-
stose (im letzten Drittel; als EPH-Ge-
stose oder eklamptischer Sympto-
menkomplex) unterschieden.

® Hypokaliamie.

Wechselwirkungen:

Die gleichzeitige Anwendung von
sympathomimetisch wirkenden Me-
dikamenten wie bestimmte Kreislauf-
und Asthmamittel (zum Beispiel
Theophyllin und Katecholamine) ist
zu vermeiden, weil es dadurch zu ei-
ner verstirkten Herzwirkung und Er-
scheinungen einer Uberdosierung
kommen kann. Nichtkardioselektive
beta-Blocker heben alle Wirkungen
von Partusisten auf.

Besonderheiten/Bemerkungen:

Wihrend der Anwendung von Par-
tusisten sind Pulsfrequenz und Blut-
druck der Mutter sowie die Herzfre-
quenz des Ungeborenen zu iiberwa-
chen, insbesondere um Erscheinun-
gen einer moglichen Uberdosierung
frithzeitig zu bemerken. Beispielswei-
se ist bei einem aufergewdhnlich in-
tensiven Anstieg der miitterlichen
Herzfrequenz (iiber 130 Schlige/
min) oder einer stirkeren Blutdruck-
senkung die Dosierung unverziiglich
zu reduzieren,

Die hier gemachten Angaben wurden mit aller
Sorgfalt tberpriift. Dennoch iibernehmen Autor
und Verlag - auch im Hinblick auf mégliche
Druckfehler - keine Gewdhr fiir die Richtigkeit.
Dem Leser wird empfohlen, sich vor jeder Medi-
kation in jedem Fall iiber Indikationen, Kon-
traindikationen und Dosierung anhand des Bei-
packzettels zu unterrichten. Dies gilt insbesonde-
re bei selten verwendeten oder neu auf dem
Markt gekommenen Priparaten.
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