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sulfato de morfina

APRESENTACAO

Solugao injetivel 10mg/mL
Embalagem contendo 50 ampolas com ImL.

USO INTRAMUSCULAR, INTRAVENOSO, EPIDURAL E INTRATECAL
USOADULTO

COMPOSICAO

Cadaml dasolugdo injetavel contém:

slftio de morfina pentaidratado (equivalente a 8.81mg de sulfato de
i 10m;

Vemulo ImL

para njetaveis
INFORMACOES TECNICAS AOS PROFISSIONAIS DE SAUDE

1 INDICACOES

tensa. O
e morfina para o . da dor de\e ser reservado pira as numfe:lsu')ea
ocirdio, dor eronica

severaassociada ao cancer terminal.
E indicado também no alivio da dor do pano, quam adrmm:lrsdo pela via
intratecal. Ta
daanestesia. g:ml rcgoml oulocal
‘Além da analgesia, o firmaco pode aliviar a ansiedade ¢ reduzir o trabalho do

Myasi M, Pinho I, Silva VCA, Moraes Jr AV. Estudo comparativo entre morfina e
ntanil em raquianestesia: efeitos colaterais ¢ dor pds-operatéria. Rev Bras
Anestesiol, 2002; 51 (Supl 29): CBOI6A.

Harris et cols publicaram um estudo randomizado e duplo encoberto onde foi
avaliada a eficicia analgésica para alivio ripido da dor oncologica severa em 62
pacientes, comparando @ Via intravenosa com a via oral. Pacientes do grupo
inimvenoso receberam dose bolusde Sme de morfina IV a cada 10 imutos até

associagio de morfina por Via Peridural e Venosa; Rev Bras Anestesiol. 2002;
52(5); 549-561

3.CARACTERISTICAS FARMACOLOGICAS
A morfina exerce primariamente seus eft 0 SNC e Grgiios com
musculatura lisa. Seus efeitos Oarmamleg)mi mclucm analgesia, sonelencla.

intramuscular ou intravenosa.

Por via intravenosa o pico do efeito analgésico ¢ obtido aos 20 minutos, para via
intramuscular o pico de agio varia de 10 a 30 minutos apds a administragao ¢ a
duragio da agao analgésica é e 5 horas

4. COVTRA!NDICACOE%

euforia,

Oppy

deitado. Cuidado ao injetar por via intramuscular em dreas refrigeradas ou em

pacientes com hipotensio ou choque, uma vez que a perfsio di

impedi a absorgdo completa. Se repetidas injegdes sio administradas, uma
i for

Dependéncia
Amorfina pode causar dependéncia fisica ou psiquica.
dependéncia fisi

respiratdria
Carcinogenicidade

Ndo foram conduzidos estudos em animais que demonstrem a potencial
carcinogenicidade da morfina.

Mutagenicidade

exeretado no leite humano e pode causar reagies indesejéveis no bebé. Seu
médico ou cirurgido-dentista deve apresentar alternativas para o seu
tratamento ou para a alimentagdo do behé.

Sindrome de Abstinéncia Neonatal

Os recém-nascidos de mies receberam morfina cronicamente podem
apresentar sindrome de abstinéncia neonatal. Se 0 uso de opioides for necessirio

elacionada cor a dose, nterferénci com a wsposu a0 stress em
totalali Depois disso. ltas dor pequenoou
oralacada 4 hnms receberam Smg i
opioides) ou 10m; horas. O A morfina, como ouros opioides, age como um agonista interagindo com sitios

severn.
Ambos os métodos (titulagio via iniravenosa e adminisiragio via oral)
s24 b

receptores igages saturadas no cérebro, medula espinhal ¢
outros tecidos alterando processos que afetam tanto a percepgo da dor como a

foram consideradas seguras,
Haris JT, Kumar KS, Rajagopal MR. Intravenous morphine for rapid control of
in. Palliative Medicine. 2003; 17: 24x 256.

de morfina intravenosa em idosos para o alivio o dor pos-operatdria. Foram
incluidos 1050 pacientes, divididos em 2 grupos; pacientes jovens (n = 875) e
pacientes idosos (n A morfina intravenosa foi administrada em bolus de 2
3me (peso > 60 kg foi de S minutos.
Nio hou\e de bol

naquelas condigdes médicas que impedem a
i " "

Nao b estuds foms pers avalr 0 poincil mutaghnico da mortina. Na
o

asma_bronquica aguda, obstrugdo das vias aéreas superiores, insuficiéncia ou

do estado de consciéncia, estado de choque, aumento da pressio intracraniana ou
cérebro-espinhal, tumor cerebral, ileo paralitico, obstrugdo intestinal, alcoolismo
agudo e delirium tremens

A administragdo de morfina por via epidural ou intratecal esti contraindicada na

, redugio
do o nivel sanguineo da droga elou de um

do DNA em células T humanas. A morfing fo. mutagénica no ensaio de

por 3
sindrome de abstinéncia neonatal ¢ deve-se garantir que o tratamento adequado

igos e teve para a indugdo de

P ralg\m: ou

todos 05 seguintes sintomas: inguiet a, bocejos,
sudorese, tremores, piloeregio, mmlgm pon abidade, amsiedade, dores
s o, dor s ricalaghcs ez, clcas abdomins, insns, nises,
anorexia, vamlm: frequéncia respiratori:

quimioreceptor da zona do gatilho.
Embora ndo se tenham determinado completamente os sitios precisos ou os
mecanismos de agio, as alteragdes na liberagdo de virios neurotransmissores dos
nervos aferentes sensitivos aos estimulos da dor, podem ser responsaveis pelos
efeitos analgésicos. Quando utilizadas como adjuvantes na anestesia, as agoes

analgésicas podem proporcionar protegdo dose-relacionada contra as respostas

dor ou reago adversa grave. O limiar da escala amhygua visual necessirio para
administrar morfina foi de 30 mm e o alivio da dor foi definido com um escore da
escala analogica visual de 30 mm ou menos. Os autores observaram que as doses.
totais de morfina, suficientes para alivio da dor, nio foram diferentes entre os
grupos (pacientes jovens ¢ pacientes idosos). Da mesma forma, ndo houve
diferenca entre o grupos para a incidéncia de eventos adversos relacionados
morfina. Os autores concluiram que a administragio intravenosa de morfina na
populagio idosa ¢ segura e eficaz e, portanto, s mesmos protocolos de analgesia

Foi propost a existéncia de milplos sublipos d recepores opioids, cada um
mediando vérios efeitos dos

Estas agdes dependem da afinidade de ligagio pela tipo de receptor e se sua agio &
como um agonista pleno ou parcial o e  iaivo em cada o de ecepio. Pelo
05 receplores mii e

Kappa,
A morfina exerce sua atividade agonista primariamente no receptor mi,

‘menores de 18 anos.

5. ADVERTENCIAS E PRECAUCOES
A associagdo de medicamentos opioides com benzodiazepinicos ou outros
depressores do SNC deve ser limitada apenas para os pacients que possuem
opgdes de tratamento altemativo inadequadas. Se e

Evnzl é nte bufir

¢ buorfmol) o agonista parcial (buprenorfina) em pacientes que receberam ou
estio o tratamento com opi cluindo sulfato de morfina. Nesses
pnm:l\les. os analgésicos agonista/antagonista mistos ¢ agonistas parciais podem

prescritos concomitantemente, limitar as doses e dumao de coda fimaco 20
Tinimo posivel paalcangar o feto lico descjado. Os pacientes devern ser
alertados quanto aos riscos de dificuldade ou diminuigio da respiragdo efou
%dz;no ¢ dos sinais e sintomas associados. Evitar a prescrigio de medicamentos
yara pacientes que tomam benzodiazepinicos ou outros depressores do
SN(\mdumdooalcwl

as habilidades

ser avisados

Usoindevido, abuso e uso recreativo
O sulfato de morfina é uma substancia controlada procurada por usudrios de

Nio foram realizados estudos formais para avaliar o potencial de morfina na
inuigio da fertlidade.
Virios estudos ndo clinicos da literatura demonstraram efeitos adversos sobre a

desta sindrome incluem irritabilidade, hiperatividade, padio de
sono anormal, choro estridente, tremor, vomitos, diarreia, perda de peso, €
incapacidade de ganhar peso. O tempo ¢ a quantidade de iltima dose ingerida pela
mie ¢ a taxa de eliminagdo do firmaco do recém-nascido pode afetar o inicio de
agdo, duraglo, ¢ a gravidade da desordem. Quando ocorrem sintomas graves, a

gravidezes totais, maior incidéncia de pseudogravidezes,  reduglo nos locais de
plantagio. Estudos da literatura também relataram alteragdes nos niveis
hormonais (ex: testosterona, hormonio luteinizante. corticosterona) apés o
tratamento com morfina.
Efeitos Teratogénicos
Nio

para avaliar os efeit s da morfina em

animais. Também ndo se sabe se a morfina pode causar danos fetais quando

Uso emidosos, criangas e outros grupos de risco

Usoemidosos

Os efeitos farmacodingmicos do sulfato de morfina uilizados no neuroeixo em

idosos sdo mais variados que na populagio jovem. Os pacientes terdo ampla
dade na d lef a frequéncia

e mngxumde dos efeitos adversos associados conforme o aumento da dose. As
iais devem estar baseadas na cuidadosa determinagdo clinica da dose
efcaz, s s procsde vl e e do pacenc, enfemicade ¢

Aubrun F, Monsel S, Langeron O, Coriat P, Riou B. Postop titration of

tratamento da dispneia associada @ insuficicncia ventricular esquerda aguda ¢
edema pulmonar.

2. RESULTADOS DE EFICACIA

U estudo foi realizado com o abjetivo de onpars el o roein qnto A
inta e dois
pacientes de ambos os sexos, com idades entre 18 s anos, estado fisico ASAL II
ou I, submetidos a procedimentos nos quais a raquianestesia era indicada, foram
distribuidos em dois grupos: grupo F = fentanila (10pg) & grupo M
(50u2). ambos associados a 125mg de bupivacaina hiperbdrica a 0.5%
pacientes foram avaliados 1: 6; 12 ¢ 24 horas apds o bloqueio, sendo mdagndm
quanto a prurido, niusea/vomitos, sonoléncia, depressio respiratoria, retengio
uriniria ¢ inicio do aparecimento de dor. Anal\sando-se 0s resuliados obidos,
conel e a morfina ofereceu melhor qualidade a0 et
por_proporcionar maior tempo de analgesia, com s colaterais nio

002; 96: 1
Foram estudados 20 pacientes, esado fisico ASA | a 11, submetidos  ciurgia de
torax, ambos 0s sexos. que foram distribuidos em trés grupos. Ao Grupo I foi
administrado por um cateter epidural, 2mg de morfina 0,1% na indugdo de
anestesia, apos 12 horas e 24 horas do final da cirurgia. Ao Grupo II foi
administrada morfina por via venosa em bomba de infissio precedida de bolus de

frontal, cdrtex temporal, amigdala e hipocampo), tilamo, corpo estriado,
i é Taminas LIL IVe V'

coluna vertebral. Os receptores Kappa estio localizados primariamente na coluna

vertebral e no cortex cerebral.

Reflexos autonomos ndo sio afetados pela morfina epkural o e, Outos

ser limitada a profissionais nemadm
no controle de depressdo respiratoria, habituados a técnica de admi do
intratecal ou epidural e a0 manejo de suas complicagdes. Antes de q\mlqun
administragio de morfina intratecal ¢ epidural, o médico deve estar fnmmanmdo
com as condigdes do paciente (como infecgdo o local da injecdo,
hemorrigica, terapia anticoagulante etc.) que exigem uma avaliagio especial s

mecanismos explicam a razdo pela qual exerce efeitos

drogas e pessoas com distirbios viciosos. Seu uso recreativo ¢ um ato sujeito a O i 35 vezesa dose
sanglo penal
Pode ocorrer abuso do sulfato de morfina por inalar ou injetar o produto. Estas 10mg/kg/dia(
priticas podem resultar em superdose e morte. Riscos s3o maiores em pacientes i A seguranga e a eficcia em criangas com menos de 18 anos de idade ainda nio
bre abuso, dependéncia,  neurologica Género
o i mpedir da dor. Os O sulfto de morfina deve ser adiinistrado e pacientes rdvidas somente se - Enmbors ujaevidénca a teratura e malor onsumo deslao de morfna ps-
safde deven obir IoraGDes sobe como preveni ¢ deecar 0 abuso o wso - necessidade de analgesia po opoidesclramente ulrapassarosiscos potencials operra s homens e as mulheres,

recreativo deste farmaco.
O sulfato de morfina solugio injetivel 10mg/mL é destinado para uso
ints b

'mb-lho de Parto e Parto

representa um risco de superdose e morte. O risco ¢ aumentado com o uso
concomitante de ilcool e outras substincias.

et attavessar  barreia cercbral justifica seus efeitos sobre o SNC apbs

S0megkg, durante 30 horas € a0 grupo 111, morfina via epidural na d na
it de sncasie,aps 12 homs o 24 bors do il dacneg, d

& a 1de asua

bomba de infisdo precedida de bolus de 25 meg/ke, por 30
horas A analgesia foi avalada por escala de graduagdo mumérica de 0 a 10 (0
10 do

pouca solubilidade lipidica e, portanto, sua caracteristica hidrofilica explica a
retengdo no SNC e sua baixa liberagdo para a circulagdo sistémica, com

momentos. Nos Gmpos 11 e I, mostrou sxgmﬁcanle d\mm
18 horas em relaglo aos valores iniciais  em relagio 20 Grupo 1. Houve maior
necessidade de analgesia complementar no Grupol

1/3 da morfina intravenosa liga-se a proteinas plasmiticas. A
fina Inravenosa liga- -

morfina livre &
via metabdl

p da o com o o igado.

de ressuscitago, oxi netivel e outros firmacos ressuscitadores,

nio, naloxon:
racio sl o epidural ¢ ompregad, o pacinte deve

Em alguns casos de analgesia prolongada, os pacientes podem manifestar um

‘ a placenta e podem produzir depressiio respiratoria e efeitos
pm:n hsmlog)cns emrecém-nascidos.
passam o fetal ¢ podem

ndo foram

2 pardmetros
consns\en\emen\edemons\mdas

Alguns estudos mostraram um aumento da sensibilidade aos efeitos adversos de
sulfato de morfina, incluindo depressio respiratoria, em mulheres em comparagio
comhonens.

recém-nascidos cujas mies receberam analgésicos opidceos durante o parto, em

Amorfina deve ser adi

trada com precaugdo e a dose inicial deve ser reduzida

Quando a via de ad: aumento da necessidade de morfina neuroaxial, o que pode causar problemas  relagio aos sinais de depressio respiratoria. Para a reversio de depressio
ficar sob observagio por pessoal técnico especializado e com acesso a 0 sisté ” 6 é ido, é i i ou renal, doenca de Addison, hipertrofia prostitica ou
equipamentos de ressuscitagdo, por no minimo 24 horas. Foi relatada depressio  beneficiar da i d0. De 5
5 11624 6 A di idades inferiores foram relatados em pacientes que receberam mais de i tem pouco ou 0, depressio do SN ica,
E i ‘possivel reiniciar i p delirium tremens.
intratecal ou epidural seja limitado a drea lombar. O uso intratecal tem sido Noentant viaintratecal O sulfato de morfina pode agravar convulsdes em pacientes com distirbios

associado com uma maior incidéncia de depressio respiratoria do que o uso
epidural
A

Observou-se melhor efeito analgésico com morfina venosa ou com
vias venosa e epidural utlizando-se menores doses de morfina. Esta mfemm,a fo.
foram

ndo que de 9%a 12% sdo

Acliminagio primria ¢ essencialmente renal (85%)

xpressiva quando menores quantidades de analgésicos
utilizadas nestes grupos, oferecendo um efetivo método de analgesia para o po
operatério de cirurgia de térax com menores efeitos depressores respiratorios

= fentanila.
Grupo F (N-16)_| Gy [0 ex

Prurido 1(03%) 060

Nusea ¢ vomitos 0(0%) 0.48

Sonalénci 5613%) 039

Retengio Uriniria 20125%) 100

Tempo de analgesia FALES 00

sseca NM, Mandim BLSM, Amorim CG; Analgesia Pos-Toracotomia com

7% 10% por viabiliar.
Oefe dentro de 15 a 60 minutos apd 2o epidural ou intratecal e a
analgesia dura até 24 horas.

Devidoaestal

com baixas doses didrias (por estas duas vias) ndo necessitando usar a via

intravenosa deve ser feita por injegdo intravenosa lenta, de
preferéncia sob a forma de uma solugdo diluida. Injegdo intravenosa ripida de
morfina ¢ outros analgésicos naredticos aumentam a incidéncia de reagdes
adversas, depresio respiratoria grave, hipotensio arteral, apneia, colapso

dose maxima didria

dequado alivio da dor, b

Desintoxicagdo repetida pode ser indicada
deve ser individualizada para cada paciente.
Interagio com dlcool, outros depressores do sistema nervoso central e drogas
deabuso

A morfina pode ter efeitos aditivos quando usada simultaneamente com outros
analgésicos opioides, anestésicos gerus, fenotazinas, outros tranqilizantes,

devem ser administradas por via IV a menos que um amgomm narctico ¢
instalagdes para a respiragdo assstida ou controlada estejam disponiveis para uso
imediato. Quando administrado especialmente por via IV, o paciente deve estar

fase detabalho de parto, Una infusdo inravenosa continua de naloxons, 06mg /
hora, durante

ou agravar as crises em alguns aspectos clinicos.

convulsivos, e pode indu

incidéncia de potencias efeitos adversos.
Amamentagio
‘Amorfina é excretada no leite humano. Devi do sulfato d

Mantenha a solugo injetivel e sulfato de morfina fora do alcance das criangas.

causar reagdes adversas graves em lactentes, incluindo depressdo respiratoria,

‘Trauma Craniano
O sulfato de morfina deve ser usado com extrema cautela em pacientes com
i fveis cfeit

o almol € d.rozas |hclta§ Em 1S de SNC. a  sedagdo e, sintomas de abstinéncia, deve haver os.
morfina dev la e em d duzidas. Pode lepressi i 0do fa dey i P pressi
respiratdria, hip 0 uso de neurolépt Uso no aleitamento ou na doagio de leite humano. Este  do liquido cefalorraquidiano (resultante da vasodilatagio seguida de retengdo de

2
%)
=65
68L1




CO2) podem ser acentuadamente exagerados. Também podem ocorrer variagdes

adrenal ¢ suspeita, confimar o diagndstico com os testes de diagnéstico o mais
rapidamente possivel. Se a insuficiéncia adrenal & tratar com

A morfina pode levar & retengdo urinria por espasmo do esfincter da bexiga em

pupilres(micso) AliagBes da pupil cavsdas el moefna poent masar: a
patlogia nrcraniana.Os médicosdever ter

em mente dade d i

estetipo de tratamento.

Insuficiéncia Renal ou Hepitica
A meia-vida de eliminagio do sulfato de morfina pode ser prolongada nos
pnuemes com taxas metablicas eduzidas lou com insuficiénci hepdtca ou
anto, deve ser dado quando se fina via
ep\duml ou intratecal & pacientes nessas condigdes, visto que o s e de
sanguinea, devido & podem levar alguns.

Descontinuar o opioide para permitir que a fungo adrenal se.
recupere ¢ continuar o tratamento com corticostervides até que a fungdo adrenal
esteja recuperads. Nao hi nenhum opioide especifico que ¢ mais provivel de ser
docom i adni

Efeitos Gastrointestin:
O sulfato de morfina ¢ commmd.mnda em pacientes com ileo paralitico ou com
outra obstrugdo gastrointestinal. Monitorar pacientes com doenga do trato biliar,
incluindo pancreatite aguda, por agravamento dos sintomas. A administraglo de
morfina ou outros opioides podem mascarar o diagnostico ou curso clinico em

dias paradiminuir,

Cirurgia ou Doenga do Trato Biliar/Pancreitico

‘Como uma quantidade significante de sulfato de morfina ¢ liberada na circulago
! o oo e n o

resultar em clica biliar, dificuldade para urinar e possivel retencdo urindria, deve-

se celmd:ml 0s riscos inerentes ao cateterismo uretral, (ex: sepse), especialmente
periodo perioperatorio.

Desordens doitema winrio

O inicio da analgesia opioide newroaxial esti ssciado com

Anfibioticos: h algumas evidéncias de que a capacidade indutora enzimitica da

Oppy ¢ uma solugio injetéel estéril, apirogénica, isobirica, sem anioxidantes,
¢ substancias destinada para

rifampicina uzir seu efeito
dnalgés\w. indugio das enzimas responsiveis pela conversio de morfina para o
aivo glicuronito ot ocore

o v is treinados
habituados a i epidural
20 manejo de suas complicagdes. Antes de qualquer administragdo de morfina

10mg/mL solugio
Glicose. 5"//.

jetével pode ser diluido nas solugdes de NaCl 0,9% ou

tolerincia ao firmaco. Para a maioria dos pacientes, esta dose se situa em tomo de
0.2 0mg/dia. O ajuste crscene desta dose depende de uma valiagdo médica
criteriosa.

Reagdo comum (ocorre entre 1% e 10% dos pacientes que utilizam este
medicamento).

Reagio incomum (ocorre entre 0,1% e 1% dos pacientes que utilizam este
medicamento).

Reagdo rara (ocorre entre 001% ¢ 0,1% dos pacientes que ui

m este

pode ser lge intratecal e epidural, o médico deve estar familiarizado com as condigdes do A dose dm ser ajustada de acordo com a resposta individual do paciente até que  Reagdo muito rara (ocorre em menos e 0,01% dos pacientes que utilizam este
opioidese benzodiazepinicos paciente (como infeogdo no_local da injesdo, didtese hemorrigica, terapia i i 2 & cardiovascular ]
) que exigem relagio a0 idade da d
cisaprida: tem sido relatado aumento da wmenmzo de morfna no plasma  risco. efeitos adversosintolerive Aadministragdo epidural ou intratecal ndo elimina os riscos de reages adversas
‘quipament Epidural comunsaoaannlgealwsop\omesm\emloos
Anestisicos locais: o uso prévio de cloroprocaina epidural foi relacionado & de resusciagho, xigénio, naloxona injctivel ¢ outos irmacos esusciadores,  Oppy devers ser adminisrado por via epidural somente por médicos com  Pode haver fisica, levando 4 si @ d
ledncéodadula/;ﬂadnnmlgﬂm epidural damorfina. Quandoa u epidural é ad: experiéncia na técnica, e somente em locais onde o adequado monitoramento do o firmaco é descontinuado.

potencializa a depressio do SNC causada
e morina. © el da métocopramid sobe 4 motidde sisric & eduido
pelamorfina.

ficar sob observagio por pessoal técnico especializado ¢ com acesso a
equipamentos de ressuscitagio, por no minimo 24 horas. Foi relatada depressio
P W !

paciente sejapossivel. Equipamento de ressuscitagdio ¢ especifico antagonista
(naloxona m,emeu deverloesa imediatamente dispoives pra o onirole da
insdverida

tratamento, pois sua habilidade e capacidade de reagio podem estar

prejudicadas.

O uso deste medicamento pode causar tontura, desmaios ou perda da
ciénei

distirbios de micglo, especialmente em homens com hipertrofia pros
fundamentais o reconhecimento precoce da dificuldade de mmcno ea |mervemn
imediata nos casos de retengo urind
Depressiio Respiratoria

A depressio respiratoria é a reagdo adversa de principal risco o uso de sulfato de
morfina. Deve ser usado com extrema precauglo em idosos ou pacienfes
debilitados e em pessoas que soffem de doengas de hipoxia,

Feoeromocitoma

A morfina e outros opioides podem induzir a liberagdo de histamina endogena e,
desse modo, estimular a liberaglo de catecolamina tornando-os os para
pacientes com feocromocitorma.

Gravidez - Categoria C: Este medicamento ndo deve ser utilzado por

hipercapnia, ou obstrugo das vias aéreas superiores, doenga pulmonar obstrutiva
cronica, crise aguda de asma ou cor pulmonale ¢ em doentes que tem uma reserva

Este medicamento contém 3,55me de sédio/mL, 0 que deve ser considerado

de solugdo oral de morfina, a clomipramida e a amitriptilina aumentaram
isponil Nota-se, entret;

U v " N

2 potencializagio dos efeitos analgésicos da morfina por esses fimacos pode ser
atribuida apenas pelo aumento da biodisponibilidade da morfina. A dose de

cincer, ¢ melhor estipulada pela avaliagio clinica do que por dados
farmacocinéticos.

que afetam o sistema neurotransissor serotoninérgico, como 0s da
recaptagdo da serotonina (ISRS). inibidores da recaptaglo de serotonina e
noradrenalina (IRSN), antidepressivos triciclicos (ADTs), triptanos, antagonistas
dos receptores SHT3, firmacos que afetam o sistema neurotransmissor de
serotonina (por exemplo, mirtazapina, trazodona, tramadol), e inibidores da

Portanto, uma dose apropriada de naloxona (dose inicial usual para adulto: 0.4mg)
deve ser administrada preferencialmente por via intravenosa e simultaneamente

Aduragiio da agdo da morfina pode exceder a do antagonista, devendo o paciente
ser mantido sob continua vigilincia. Doses repetidas do antagonista devem ser

h . s
icamente significativa.
Oxigénio, fluidos intravenosos, vasopressores e outras medidas de suporte devem

ser empregados conforme indicados.

O efeito mais sério observado durante a administragio de sulfato de morfina ¢ a

intervenga
A depressio respiratéria pode ocorrer logo apds a administrago devido &

Pode também ocorrer depressio respiratoria tardia em até 24 horas apos a

1 ou agitada, respiragdo irregular,

A rificada

Passol: Pos!clonnmnto doponto OPC e da ampola antes da injegdo de sulfato de morfina. A administragdo. intratecal elou em dreas tordcicas causam mais depressio

1. Localizar tes técnicas podem ser ficagio d: Tocalizagio d i in

2. Segurar no corpo da ampola, deixando-a na povicio de aproximadamente 45 cspoco Reagdo muito comum (> 10%): respiragdo di

raus, observandoa localizagdo do ponto colorido. ripida ou lenta, ou superficial; libios, unhas ou pele palidos ou azuis, falta de ar e
de Dose i 1:200.000). o |

-

e

2asi pode
pmpomonamlmo dadorporaté 24 hors 520 sAequsAo i da dor o for

Reagiio de frequéncia_desconhecida: visio turva, convulsdes, diminuigio da
frequéncia de micgdo, diminuigdo da quantidade de urina, dificuldade em urinar

2mg em intervalos snfmmes para assegurar a cficicia necessiria. Dose mixima
didria: 10mg.

retengdo urindria, tonturas, desmaios ou tonturas ao levantar-se
! a0 urinar, sudor

fraqueza, periodos menstruais irregulares ou ausentes, ansiedade,

diminuigdo da libido, delirios, despersonalizagdo, falsa ou incomum yenm,éo IS

respiratdria substancialmente diminuida (por exemplo, cifoescoliose grave), ou Passo 2 Posicio adequada dos dedos D de 1a2mg podem livio da dor o bem-estar.alucinages, dor de cabega, incapacidade de ter ou manter uma eregio,
depresso_respiratoria_pré-cxistente. Nestes pacientes, até doses terapéuticas 6. INTERACOES MEDICAMENTOSAS gicos ou outros com atividade 1. Posigdo dos dedos indicador e polegar da outra mio. foialcangado inicialmente. niuseas
i@ Depressores do SNC: a morfina deve ser administrada com cautela em pacientes quando usados com analgésicos opidceos d Ad o Intratecal v, supensi o enstrnc, seac, conipoi, cuforia, desconforto.
a Gria, se nd hecida ¢ tratada, pode levar i que reccbem concomitantemente medicamentos inibidores do SNC (sedativos,  podenn resultr driae i - s, mioclonia,
parada respmalbna  morte. O tratamento pode incluir observagdo atenta, medidas ~ hipndticos, anestésicos em geral outros incisio). intratecal em adultos: Uma simples injegdo de 0.05 a 0.2mg pode  ac o
0 de antagonistas opidceos, dependendo do estado clinico do \rnnqu\hmnles e dlcool) devido ao risco de depressio respiratoria, hipotensio,  Inibidores da Glicoproteina P: inibidores da gwpmwma P (por exemplo,  2.Pu polegar ‘poraté 24 horas. Nio injetar mais que Imgde  Em casos de eventos ndulsos, notifique pelo Sistema VigiMed, disponivel no
paciente sedago profunda ou coma. tar a absorgdo / de morfina em cerca :\ﬂ'ntodemmﬂnapcnmldmmdo Portal da Anvisa.
deve-se considk Igésicos ni Relaxantes Musculares: a morfina_podepotencalizar a agdo do bloqueio de duas vezes. Portanto, fenha culdado quando 0 wilfo de morine for Proc 0s Obstétric
et i a Comldmnda a nnalgma mulumoda! mj@o de 0,03 a 0,Img da dose pode  10.SUPERDOSE
dose eficaz. Pam reduzir 0 risco de depressio respiratcria, ¢ essencial que seja  Analgésicos Opioides Agonistas / Antagonistas: analgésicos analgesia pos-op: em obstétricos e
i (por_exemplo, nalbufina) devem ser adminisirados com 7. CUIDADOS DE ARMAZENAMENTO DO MEDICAMENTO ginecologicos A superdose com morfina ¢ caracterizada por depressdo respiratoria (com
Aingestio acidental de até mesmo uma dose de sulfato de morfina, ARMAZENAR EM TEMPERATURA AMBIENTE (DE 15°C A 30°C), Repeticas injecdes intratecais de sulfato de morfina no sdo recomendadas. Uma  diminuigdo da frequéncia respiratoria, e/ou volume corrente, respiragio Cheyne-
¢ criangas, pode resuliar em depressdo respiratoria e morte devido a uma  Nesta situagh a " " " o PROTEGER DALUZEDOCALOR a 4 6 i Stokes, cianose), muita sonoléncia progredindo para entorpecimento ou coma,
s efeito analgésico da morfina e desencadear sintomas de abstinéncia nestes  Ndo congelare nfo autoclavar. E adorpersistir,  miose, flacidez muscular esquelética, pele fria ou imida, pupilas contraidas, ¢ em
Efeito Hipotensivo pacientes. Este medicamento tem prazo de validade de 24 meses a partir da data de sua i bradicardia, hi i
A administragio de morfina pode resultar em hipotensio grave incluindo  Inibidores da Monoamino-oxidase (IMAO): a morfina nfio deve ser fabricagdo. Posologia duzidk Tratamento
hipotensio ortostitica e sincope em pacientes ambulatoriais e em pacientes que  administrada em pacientes que fazem uso de inibidores da MAO. Nestes casos  Nii & in Aadministragio via cpi i i i A primeira atengio deve ser dada para o resabelecimento da froca respintoria
tenham alteragio da pressio arterial, pela deplegdo do volume sanguineo ou  recomenda-se suspender o tratamento por pelo menos 14 dias devido 4 Ndo use medicamento com o prazo de validade vencido. Guarde-o em sua  Adose nicial deverd ser de 5a 20mg/T0kg de peso. de conservantes. adequada, at sp instituigio de ventil
administragdo conjunta de firmacos como fenotiazinas ou certos anestésicos, sibilidade de potcialiocin de efeitos do opioide como ansiedade, confsdo  embalagem original. i i ientes U i o
i i Caracteristicas fisicas e organolépticas: Solugdo limpida, incolor a levemente  tolerincia ao firmaco. Para a maioria dos pacientes, esta dose se situa em tomo e Deve haver cautel id
Insuficiéncia Adrenal clmeddlna em amarelada. i 120mgdia. O ajustc erescente desta dose depende de uma avaliagio médica O iri como indicado. Parada cardiaca ou arritmias podem necessitar de massagem
Casos de insuficiéncia adrenal foram relatados com o uso de opioides, mais fusi O riteriosa. D cardiaca ou desfibrilacdio.
més de uso. i 3 a 6 a o 9.REACOESADVERSAS O antagonista opioide naloxona é o antidoto especifico contra a_depressio

pode incluir sintomas ndo especificos e sinais, incluindo nauseas, vomitos,
anorexia, fadiga, fraqueza, tonturas ¢ pressdo arterial baixa. Se a insuficiéncia

Diuréticos: a morfina pode reduzir a eficicia dos diuréticos pela indugio da
liberago de horménios antidiuréticos.

8.POSOLOGIAE MODODE USAR

A dose inicial dever ser de 2 a 10mg/70 kg de peso. Administrar por injegio
intravenosa lenta, de preferéncia sob a forma de uma solugdo diluida. O Oppy

Reagdo muito comum (ocorre em mais de 10% dos pacientes que utilizam este
medicamento).

respiratéria que pode resultar da superdosagem ou sensibilidade ndo usual aos
‘opioides, incluindo-se amorfina.

Em caso de intoxieagio ligue para 0800 722 6001, se voeé precisar de mais
orientagdes.
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