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cloridrato de
ropivacaina

Medicamento genérico Lei n° 9.787, de 1999.

MULDOON T et al. Acute Pain 1998; 1:13; FRIED M et al. Int Monit Reg Anaesth
1994(Spec Iss)36(abstr); SCOTT DA et al. Anesth Analg 1995; 81:928; SCHUG SA etal. Br
J Anaesth. 1996; 76(4):487; ETCHES RC et al. Anesth Analg 1997; 84:784; TURNER G et
al. Br J Amesth. 1996:76(35):606; SCOTT DA et al. Anesth Analg 1997:85:1322;
FINUCANE BT et al. Anesth Analg 2001;92:1276; SCOTT DA et al. Anesth Analg.
19BN,

Jinicos uma infuso peridural de cloridrato de ropivacaina 2mg/mL mhdo ou

APRESENTACOES

Solugo estéril injetivel 7.5mg/mL(0,75%)
Embalagem contendo Sampolas com 20mL.

Solugio estérilinjetavel 10mg/mL(1%)
Embalagem contendo Sampolas com 20mL.

VIAINFILTRACAO LOCAL
VIAPERIDURAL
VIAINTRA-ARTICULAR
USOADULTO

COMPOSICAO
CadamL dasolugio estérilinjetivel 7 Smg/ml_ contém:

assocwdn a 14meg/mL de fentanila foi administrada por até 72

pés-operatéria. O cloridrato de ropivacaina 2mg/mL (6-14mL/h) proporcionou alivio da dor

proporcionou mehor alivio da dor, mas causou eféitos colaterais de opioides (FINUCANE.
BTelal. Anb‘thnalg 2001;92:1276; SCOTF DAel al. An&ﬂhAnalg 1999:88(4):857).

ou através de injegdes repetida, os riscos de anngu' a concentrago plasiitica (Gxica ou
induzira lesio neural local,
femoral foi estabelecido com 300mg de cloridrato de ropivacaina 7, 5mgm1_ co bloquelo

o menos comuns em criangas, s quais dependem em grande parte do peso corporeo. A maturagdo da depuragdo da anesiésieo local e s altamente vasculaizadas, frequentemente perto de grandes vasos  inconsisténcia daltratura cientifiea e elagdo ao mecanismo de agdo, a causalidade ndo
Propriedades Farmacocinéticas ropivacaina vre parcee estar completaaos 3 anos de idade, ado PPXa Tanodeidadecodo  onde exis um risco aumentado de injogdo inravascular ¢ou absorsdo sisiémica ripida, a ser A intra-articular ndo &
i 1 o ad livreaos distribuiao d 5 i cloridratode ropivacaia.
0 de distribuigiode 141 (25'C A 74).0 dlitostém  PPX C ésicos locais, tais como injeg cs da cab i i miquinas
atividade farmacolsgica menor quearopivacaina A depuragio da ropivacaina livre aumenta de 24 ¢ 36Likg em recém-nascidos ¢ em  podem estar associados com uma maior frequéncia de reagdes adversas grav levesna fung
A concentragio_plasmiiica da ropivacaina depende da.dose, via de do e o 161 i ési i mental ¢ coordenagdo até mesmo na auséncia evidente de toxicidade do SNC ¢ pod.:m
vasaulaizagio do local da injegdo. A ropivacaina apresenta éiica linear ¢ 2 que estdo dentro daqueles no adulto. Os valores o ropiacaina sl porkg e Pacenesem condiogerl debiliad evido d e o s o, como bogueio  emporaranenteprejcicara locomogioe g
' 10¢0,I5L parcial ou completo da condugdo cardiaca, hepatopatia avangada ou disfindo renal grave.  Oriente seu paciente a nil dirigi veiculos ou operar miquinas durante todo o
A ropivacaina apresenta absorgdo completa ¢ biféisia do espago peridural, sendo as meias- deum 3-06Lhkg d requerem especial atengdo, embora a anestesia regional scja atécnica  tratamento, po
vidas de b s fses de 14 min ¢ 4 horas. A bsorgo lena ¢ um flor hmllanle n deidade.O volume ded 4o da ropivacaina ivre por kg s de anesidsica dfima nesses pacientes. Pacientes tratados com firmacos antiaritmicos classe I O uso deste medicamento pode causar tontura, desmaios ou perda da consciéncia,
40 da ropivacaina, 22e26L é idk é: 4 L i (¢ i & ECG i i i
apds a admirnistragio peridural do que apds a adrminiiagdo intravenosa. A mplwlcama 6meses deidade. uma vezque os efeitos cardiacos podem ser aditvos. Uso durante a gravidez e actagio
 volume de distrbuigio da ropivacaina 0l por kg de peso comoreo aumenta de 0.9 ¢ Existem raros reltos de pardas cardiocas durante 0 uso de cloridrato de ropivacaina para  Categoriaderiscona gravidez: B
A ropivacaina apresenta depurago plasméica total média de 440mLimin, depuragio de  10Lkgem més para 17-26Lke ancstesia peridural ou blogueio do nervo perifrico, apés 7 i i
fragdo livre de 8L/min, depuragio renal de ImL/min, volume de distribuigio no estado e de 6 meses de idade. A meia-vida terminal da ropivacaina & maior em recém-nascidos ¢ em  intravascular acidental ¢ nio intencional, em pacientes idosos ¢ em pacientes com doenga  ou do cirurgifio-dentista.
neonatos de um més (6 horas a 5 horas) em comparagio & observada em criangas maiores Gravidez

equilibrio de 47L e meia-vida de eliminagio terminal de 1,8h apés a administragdo i.v.. A

interecalico com 225mg de clridao de opiacaina 7.5ma/mi,
da cirurgia. Entio, a analgesia foi mg/ml Taxas de

4.Esta

ligada a o dcida no plasma, com fragdo livie de

infusio ou injegdes infermitentes de 10-20mgh durante 48 horas analgesia
‘adequada e foram bem toleradas (ELEDJAM JJ et al. Reg Anesth Pain Med. 2002:27(6):604;
EKATODRAMIS G etal. Anesthesiology 2003; 9:143).

Pediatria

Uin aumeno dasconcenagbes plasiticas ois ff observado durate infisio peridurl
Dolmlma e

i concentragio da fagdo livee, isto ¢, lm-maw]ngmammle ativa, foram muito

Uma injega idal Gnic

da T12 na ajora dos pacientes, quando ¢ usada uma dose de 2mgkg em

Veiculo q..p. Iml
CadamLdasolugdo estérilinjetivel 10mg/mLcontém:

volume de ImLkg (LONNQVIST PAetal. BrJ Anaesth 2000; 85(4):: OSENBERGA
e: al Pacdiatr Anaesth 2002; 12:53; RAPPH-I, etal. Pediatr Anasth 2004; 14:724).

Veiculo q.sp. ImL

INFORMACOES TECNICAS AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE

1.INDICAGOES

Ocloridrato de ropivacaina é indicado para:

Anestesia em cirurgia: bloqueio peridural, incluindo cesérea; blogueio nervoso maior;
bloqueios infilirativo e do campo operatorio.

Estados dolorosos agudos:infsdo peridurl contnua ou adminisiragho iniemiente em

|—v\|| mdorp mﬁlv.muvn e
P P
5 m dor pos-op
2.RESULTADOS DE EFICACIA
Adultos e criangas acima de 12 anos deidade
i INUCANE BT etal. Can J Anaesth 1996; 43:442).

Para o tratamento da dor pds-operatdria recomenda-se a seguinte técnica: a menos que seja
instituido antes da operagdo, induzir o bloqueio peridural com cloridrato de ropivacaina
7.5mg/mL pelo catéter peridural. A analgesia ¢ mantida com infsio de cloridrato de
ropivacaina 2mg/mL. Os estudos clinicos demonstraram que velocidades de infissio de 6-

de 4 anos de idade, doses de até 3mgkg tém sido usadas com seguranga
(BOSENBERGAel al. Paediatr Anaesth 2002; 12:53).

3.CARACTERISTICAS FARMACOLOGICAS

A ropivacaina atravessa
livre é

placenta e 0 equilibrio em relagio 4
ligagio i proteinas plasmiticas o feto & menor do

Ataxade |

candiaca. Em alguns casos, pode ser dificil a ressuscitagdo. Caso ocorra parada cardiaca,

(cerca de 3 horas). A meia-vida terminal do PPX também ¢ maior em recét idos e em
s (43 horas € 26 hy

podem ser

15 horas).
Aos 6 meses, ponto de mudanga para alteragdes na faixa de dose recomendada para infusio
peridrl contin adepuio s o vealcngs 34% o PX v slenga 71%

portanto,
com hepatopatia grave. Pode ser necessdrio reduzir as doses repetidas devido 4 demora na
eliminacho, Gemlmene,ndo & ncessiro madifer a dose o pacincs com nsuficncia

im pouco
maior em criangas entre 1 a 6 meses comparada com criangas maiores, as quais estio
elacionadas & imaturidade de suas fungbes hepiticas. Entretanto, isto ¢ parcialmente

estagho. Entetanto, & ropivacaina aravessa & placenta (ide item 3 Caracteristicas
Propri

do feto, causando bradicardia fetal. Portanto, recomenda-se o mmmrammm cuidadoso da

em relagio 4 gestago, parto ou imento pos-
P P

dula/;ao Aacidose ¢ a redugio da 40 das proteinas plasmiticas,
observadas em pacientes com insufciéncia renal cronica, podem aumentar o rsco de

compensado pela diminuigao de 50% da faixa de dose para
emariangasabaixo de o meses de dade.

A ropivacaina ¢ extensivamente metabolizada no figado em 3-hidrox-rop

1501A2, ¢ em PPX por

Nedeslquilagio medinda pels CYPIAL Apds administglo inravenoss inica,
37%d:

 baseadasnos
parimetros de PK ¢ suas variagoes na andlise da p\)p\l]n(:no indicam que para um bloqueio
caudal tnico a dose recomendada deve ser aumentada por um fator de 2,7 1o grupo mais
jovem ¢ por um fator de 7.4 no grupo de 1 a 10 anos de idade com o objetivo de que no

dia. O risco de
o, por excnplo, pela s de um asprsso A lipoenso deve ser ttada
por via intravenosa, sendo repetido

senecessirio.
Cuidado especial deve ser tomado com neonaos, devido i imaturidade de alguns irgfios ¢

Lactaglo

Bascado na relao lit/concentagdo plasmiica em ratos fomeas,a dose diiria exiimada

para um fll

relaglo lete/concentagto plasmitca em humanos ¢ da mesia grandeza, a dose Lova.l de
menor

intraiterocm mulheros grividasatermo.
ade

lugi 75mg/mL: ém 3,08 mg de sodio/mL, o
que deve ser considerado quando utlizado por pacientes hipertensos ou em dieta de

(e medicamento contém 2,87 mg de sédio/mL, o

quando utilizado por pacientes hipertensos ou em dieta de

Proprcdades Farmacodinimicss conjugada, o metabdlito pnnclpa.l Conceriragaes baixas de 3-idrosi-ropivacaina foram  méximo 90% o limite do inkrvalo e confianga previsivel atinja o limiar da foscidade —suas fungoes rm.m
1 do tipo amida d duragi sistémica. Fatores comespondentes para a infusio peridural continua sdo 18 ¢ 38, Sindromede Homer
s i 3%dadose. respectivamente. Monitoramento
A Durnte 4 infisio pendumL o 0 PPX como a 3-idroxi mpnacama S50 05 princps  Dadosdeseguranga pré-lin Apos a administragdo epidural, o bloqueio simpético elevado ou a dispersio craniana do
30 d dependem da d plasma anestésio local, especialmente em mulheres grividas, podem resultar na
e do local a que a presenga de um (ex.:cpinefiing) tretant édias de PPX livre foram e repetdas, oxicidade reproduiva, potencal mutagénico ¢ toxicidade local, nenhum fisco i Solugio estérilinetivel 10mg/mL:
tempoucaounenhuma nfluénca. ceradea i pam humanos fo denificado aém dagueles que podem s esperacos com elagio a5 a " isio cuidack que deve ser
A ropivacaina, como outros anestésicos locais, causa blogueio reversivel da propagagio do 72 horas. O limiar > emaios dealtas doses de ropivacaina (ex.: sinais do SNC, incluind e submetidosd de col
impulso pelas fibras nervosas, impedindo a entrada dos fons sédio através da membrana  cercade 12 vezes maior que aquele paraa opivacaina livre. cardiotoxicidade). devidoaumblogucio slmpﬂtwo alto.
celular das fibras nervosas. icid pouca éncia na ética da ropivacaina. A Q ropivacaia ¢ d injesto lar, recomenda- 6. INTERACOES MEDICAMENTOSAS
i ési i i A 4.CONTRAINDICAGOES se cautela quando hé suspeita de traumatismo intra-articular recente maior ou quando, pelo

Os anestésicos locais podem apresentar efeios similres em outras membranas excitiveis,
como por excmplo, no cérebro e miocdrdio. Se uma quantidade excessiva do fimaco
alcangar a circulagdo sistémica, sintomas e sinais de toxicidade provenientes dos Sistemas
Nervoso Central e Cardiovascular podem aparecer.

0s efeitos sobre o coragdo medidos in vivo, em estudos em animais, mostraram que a

Ovelhas prenhes ndo apresentaram sensibilidade maior aos efeitos sistémicos (8xicos da

ropivacainadoqueasovelhas o prenbs.

Nervoso

auséncia de correlagdo entre a exposiglo total, expressa como AUC, com a depuragio de
creatinina indica que a depuragio total de PPX contempla uma eliminagdo néio renal em
mm i exeregdo renal. Alguns pacienies com a fungdo renal comprometida podem

, resultante da Devido

5 ADVERTENCIAS E PRECAUCOES
o el

realizados em local com pessoal,

procedimento ciringico, houver formagio de superficies cruenias exiensas no inteior da
artculagio, uma vez que isto pode acelerar a absorgdo e resultar em

O cloridrato de ropivacaina deve ser usado com cuidado em pacientes em tratamento com
oum) anwwm ]D{tﬂﬁ ou outras substincias mmmmlmmle relacionadas com os

plasmiticas maiores.
A s pofongads e opvacana de sr viads i peines s o
Interagdes

a mduzldn toxicidade de PPX a0 sistema nervoso central em comparagio  opivacaing, as

Pediatria

da ropivacaina ft a Al

Central (SNC) mostraram si efeitos candfacos apos a

1l (12-28mgh proporcionam ana.lgma adequada, com somente e blogueio motor
nio pmg.esswe m éria de grau modk . Com
essatéa a UCANEBT

etal. ch Al]ESﬂ! 1995:20(Suppl.2):35; BADNER NH et al. Can J Anaesth 1996;

dedﬁdosdel’l(aparurdeﬁels?slmmm 192 criangas em idades entre 0 ¢ 12 anos. A
depurai da opvacain e ¢ o PP c o volme de diseuigio dy rphvacana e

Efeitos cardiovasculares indiretos (hipotensio, bradicardia) podem ocorrer apés a
0 peridura, dependendo d 20 do bloqueio simpd nas

dependem apos

Os pacientes que serd blogueios maiores ck ot i
fer um acesso venoso instalado antes do inicio do blogueio. O médico responsivel deverd
fomar as precaugdes necessirias para evitr  adminisragio intravascular (vide item 8.

como por lidocaina
a me}uleuna, uma vez que os efeios sistémicos 16xicos 530 aditivos. Nio foram realizados
estdos de intergdo esposificacom ropivacai e fimiscos anainicos e 1 (ex:

YPIA2, comoafl miodarona), poré videitem
Em voluntirios sadios, a depum,ao da ropivacaina foi reduzida em até 77% dumnlc a

o ina ¢ irinoge vosaming, um nbidor competivop P4S0IA2
ACYPL 1o formagio da 3-hid i 6

a pacientes com porfiria aguda quando nenhuma altemativa segura estiver disponivel.

Posologia e Modo de Usar), ser devid: treinado e estar com o
diagnéstico ¢ tratamento de efeitos colaterais, toxicidade sistémica ¢ outras complicagdes
(videitens 9. Reagbes Adversas e 10. Superdose).

O blogueio nervoso periférico maior pode implicar na administragio de grande volume de

Houve relatos pés-comercializagio de condrlise em pacientes recchendo infisio continua
intra-articular de analgésicos locais no pos-operatério. A maioria dos casos de condrolise
relatados envolveu a articulagio do ombro. Devido aos miltplos fatores contribuintes e &

P P
Portanto, nibidores potentes da CYPIA2 comoa fl

concomitantemente com cloridrato de ropivacaina, podem causar uma interagdo metablica
que leva a0 aumento da concentragio plasmitica de ropivacaina. Deste modo, a
administragio da ropivacaina em longo prazo deve ser evitada em pacientes tratados com

1708




inibidores potentes da CYPIA2 como a fluvoxamina e a enoxacina. (vide item 5.
Adverténciase Precaugdes).

7.CUIDADOS DEARMAZENAMENTO DO MEDICAMENTO
ARMAZENAR EM TEMPERATURA AMBIENTE (DE 15°C A 30°C). PROTEGER DO
CALOR.

d fabricagio.

Posologia

baseack na
experiéncia do anestesista ¢ no conhecimento da condigdo fisica do paciente. (vide item
5. Adverténcias e Precaugdes)

Em geral, a aneslesia ciringica (ex.: administragdo peridural) requer o uso de alias
concentragdies e doses. Para analgesia recomenda-se 0 uso de cloridrato de ropivacaina
2mg/mL, exceto para a administragdo de injegdo intr-articular onde o cloridrato de
ropivacaina 7.5mg/mL é recomendado.

FREQUENCIA CLASSE SISTEMA |REACOES ADVERSAS| ~Ahipotensio é menos frequentc em criangas (>1/100).
A i a a ORGAO (S0C) 0 vomito é mais frequente em criangas (>1/10).
de blogueio com sucesso, devendo ser utlizadas como guia para uso em aduos. Podem Distrbios vasculares A
rer Os faixa de dos B . 5 i a auti
! e T N Muito comum (>1/10) Disturbios N
média necessiria esperada. Literatura pado deve ser consultada para atores que afetam as gastrintestinais Nausea

Este item inclui complicages relacionadas com a técnica anestésica independente do

Afim de evitar a injegio da-se aspiracdo cuidadosa antes e durante a
fouh : @ b e

25-50mg/mi N d

Disturbios do sistema
nervoso

Parestesia; Tonturas;
|Cefaleia”

Distarbios cardiacos

Bradicardia’, Taquicardia

~Complicagdes neuroligicas: Neuropatia e disfungdo medular (ex. sindrome da artéria
espinhal anterior, aracnoidites, sindrome da cauda equina) tém sido associadas & anestesia

peridural,
“Bloqueio espinhal total: O bloqueio espinhal total pode ocorrer se uma dose peridural ¢

quese obtenha um resultado satisfatdrio.
E i VigiMed,

Anvisa.

10 SUPERDOSE

sistémicas

1

Portal da

A5 s nmvasculrsacdenais de anessicos l\xms podem s reagdes xias
minu de superdose,

orgnal_ O cloridrato de ropivacaina 7.5mg/mL: peridural lombar peridural 4 bal. Qu uma dos recomenda- mais &sico local 30 sanguinea (vide ifem 9. Reagdes Adversas -
torécica, i A se uma dose teste: plevm de 3-5mL de hdomma com epinefrina (hd\xama 1 2%) A mjecﬁn Distirbios vasculares  [Hipertensio ici i if ici i ica Aguda.).
Nao contém conservantes. Destinado & aplicagio tnica. Qualquer solugdo restante de uma O el ivacaina 10mg/ml.: peridural paracirurgia. intravascular acidental pode ser Distirbios “Toxicidadesistémica aguda ol 7226001, sevock 2
embalagem i aberta deve ser descartada. ‘e caso de njeo intraccal acidental, por sinais de blogucio espinhal. A inegdo deve ser | Comum @1/100 € <t/10) | JC S L Vomito™ des sistémicas (5 ’ i SNCco Sistema C
Apresentagdesséreisatéa berturada crbalagem. i lorid 12anos idai 6 - “Tais reagdes sio causadas pela alta concentragdo sanguinea do anestésico local, que pode
e o Distirbios renal e oo uringria® ocorrer devido @ injegdo_intravascular (acidental), superdose ou por absorgio
_ _ 5 urindrios e dreas allamente vasculrzades (vide fem S. Adverténcias e
Concentragio| Volume | Dose | Inicio da | Duragio N N n pi
4 0 » Q por ista i Precaucdes). doSN
L) (%, L . do efeits P P Distirbios gerais e [Temperatura corporal ces) P
8.POSOLOGIAEMODODE USAR ‘ (mgmb)(6)| (mL) ‘ (e (m:::;’ns) ('I’u:r:ls)n & boly i indugd quadros clinicos no  [aumentada; Rigor; es cardiacas sio mai it DIZERES LEGAIS
Modo de usar local ou de atingir concentragio plasmtica toxica. Doses acumulativas de até 800mg de local de administragio [Dor nas costas quanm quahmummzme Registro n° 1.0370.0633
Passo1: Posicionamentodo ponto OPC e da ampola ANESTESIA CIRURGICA ivacaina admi i 6 bria por mais de 24 horas f — & uma resposta gradual Farm. Resp.: Andreia Cavalcante Silva
1. Localizar e posicionar i s : Administrasio 550050 | 1525 | 18| 1020 | 3 bem toleradas em adulos, assim como infisio peridural continua pos-operatéria de até DS"stz;lro‘zos |Ansicdade £ etal,os primeiros sintomas sio: sensagdo de tontra lou destmaio,parestesia perioral,  CRF-GO 1°2.659
2. Segurar no corpo da ampola, deixando-a na posigio de aproximadamente 45 graus, ~|Peridu 1000%) | 1520 | 150200 1020 | 46 Z8mg/hpor72 hors. psiq doméncia da lingua, hiperacusia, zimbidos e alteragdes visuais. Disartia, contraturas
observandoa localizagio do ponto colorido. gia o técnica: a menos que scja Sintomas de toxicidade musculares ou tremores sio mais graves ¢ precedem o inicio de convulsdes generalizadas.
ms\a]ado antes da Ul)tm;ao mduzu o hk)quclo pcndunal com dloridrato de ropivacaina ldo SNC (convalsaes: Estes sinais ndo devem ser confindidos com comportamento neurdtico. Em sequéncia,
peridural lombar | 7.5(0,75%) | 1520 | 113-150 | 10-20 35 Smg/mL (0, o (comvulstes; podem ocorrer inconsciéneia e convulsdes do tipo grande mal, podendo durar de poucos
— oy lconvulsdes tonico- er inc nvalsdes do tipo ) pol
) [Administragio ropivacaina 2mg/mL (0,2%). Bn\dm clinicos demonstraram que taxas de infusio de 6- lclonicas generalizadas; segundos até muitos minutos. Hipoxia ¢ hipercapnia ocorrem rapidamente durante as Registrado e produzido por: o
PN peridural tordeica J4mLLh (12 28mg proporcionam analgcsm adequada com somenie eve blogucio motor erises epilépticas: LABORATORIO TEUTO 3
o~ 7.5(0,75%) | 5-15 | 38-113 | 10-20 na d agrave. Com sensagao de tontura e/ou respiraglo ¢ possivel perda da fungdo respiratéria. Em casos graves, pode ocorrer apneia. BRASILEIRO S/A. o
pos-operatoriapor | satéonica Distirbios dosistema |oqyio: parestesia oral; cidose, hipercalemia, CNPJ - 17.159.229/0001-76 i
bloqueio Em estudos clinicos uma infusio penduml de clnnd.ram de ropivacaina 2mg/mL N)]adn ml 1 nervoso a lingua; anestésicos locais. VP 7-D Médulo 11 Qd. 13 - DAIA ©
Passo2: Posigiio adequada dos dedos Bloqmn Hervoso assocladoal4mcgm].dc fentanila por até 72 horas par '(';71’&“'" @1/1.000e hiperacusia; finidos; A recuperagio ¢ devida & redistribuigio do anestésico local no SNC ¢ subsequente  CEP 75132-140 - Anpolis - GO =
1.Posiio dos dedos indicadr epolegar da outramio. 7.5075%) | 1040 | 75300 | 1025 | 610 pés-op . O cloridrato de ro mg/ml (&14@ salivio da dor ) Visual; by = peraciop i ido ad d =
-Dx (ex: Blexo braquial) g 2 disartria; contratura uma grande quantidade de anesiésico. ol 3
A Bloguelo de cam; dador, d musc\,la, |,emm) A toxicidade do sistema cardiovascular pode ser vista em casos graves ¢, em geral, &
2 i i polegar. (ex qbl‘,quem P A administragio peridural de ropivacaina em concentragdes de 10mg/mL ndo foi hipoest precedida por sinais de toxicidade no SNC. Em pacientes sob sedagdo pesada ou recebendo ~
7.5075%) | 130 | 75-225| 115 2-6 documentada para uso em cesirea. anestesia estar ausentes os sintomas prodromicos do SNC. Podem ocorrer Z
nervosos menores N Distirbios vasculares Smcope i it e ot me i <hPE S
¢ infiliragio) Quando blogueios e hipotensio, bradicardia, aimia. ¢ até mesmo parada candiaca como resulado de alas SAC 08006218001 g
ou através de injegdes repetdas, o riscos de atingir @ mmmmao plmam téxica ou istirbios respiratdrios. des st ésicos L di . a
ITRA“M::N'O DEDORAGUDA induzir ocal, torici Dispneia’ semefeitosprodromicos do SNC. teuto.combr K ?
';{“‘“]" Tntra- femoral foi estabelecido com 300mg de cloridrato de ropivacaina 7,5mg/mL ¢ o blogueio mediastino Em erianas, s siniis d ésico local podem ser de dificil detecgd
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i erSscn ado| a da cirurgia. Entio, a analgesia foi mantida com cloridrato de ropivacaina 2mg/mL. Tamde quadros clinicos no | Hipotermia® pressar i énc des).
O cloridto de ropivacin deve st apres tzado por u 5 a supemsao de médicos ,vé’f.’..c) scop infusio ou injegdcs intermitentes de 10-20mgh durante 48 horas local d icidade sistémi
wid . Distirbios cardiacos  ||2rada cardiaca; : i pareccrer N " loaldeve 1 ) §OB PRESCRICAO
Néo contém conservantes. Destinado a aphca,m inica Qualquer sougdo estant e uma /e oscaplica - rritmia cardiaca ser interrompida do SNC (convulsio, d do SNC) devem i
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As ampolas de cloridrato de ropivacaina o devem ser reautoclavadas. Apresentagdes e a condigao do paciente. Os bloqueios interescalénico e do plexo bmqula.l supra clavicular (Reagdes anafiliticas; anticonvulsivantes. PROIBIDAA VENDA

estéreisatéa abertura da embalagern,
NAO USAR POR VIAINTRAVENOSA.

por (Veritem?. Reagdes Adv
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oliveem pH superior a6,
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O perfil de reagdes adversas de cloridrato de ropivacaina ¢ similar ao de outros anestésicos

ugdes).
se for utilizada icional de ropivacai técnicas no mesmo paciente,
noexcederadose limite de 225mg.

“houve reltos pos-comercialzagio de condrdlse em pacientes recebendo infusio continua

locais no pos-oper dicagio ndo & aprovada para o

As reagdes adversas causadas pela ropivacaina sdo dificeis de distinguir dos efeitos
fisiold, + hipotensio, bradicardia), dos di

imunitario

(Choque anafilitico;
Edema angioneurdtico ¢

Urticéria)

Em caso de parada circulatéria, instiuir ressuscitagdo cardiopulmonar imediatamente.
Adequada oxigenagio, ventilagio ¢ suporte cardiovascular, bem como o tratamento da

p N ~

em geral, por injecdo i

10.Superdose).

Se ocorer depressio cardiovascular (hipotensio, bradicandia), deve-se considerar um
tratamento adequado com fluidos intravenosos, Vasopressor e/ou agentes. inotropicos.
a i
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