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Behandelschema anafylaxie

Bij verdenking anafylaxie:
1. Intubeer, geef 100% O2 in hoge flow
2. Laat terlipressine en salbutamol 1mg/ml halen
3. Pulsaties afwezig? Start BLS

Directe acties:
1. Stop toediening medicatie waarop de verdenking allergische reactie berust.
2. Positioneer patiént in Trendelenburg
Geef vulling met kristalloiden
Geef adrenaline: 500mcg IM of 10-20mcg IV
Indien onvoldoende effect: Titreer adrenaline IV iedere 1-2 minuten in
oplopende dosering.
6. Geef:
Clemastine (= Tavegil) 2mg IV
Ranitidine 50mg IV
Dexamethason 8mg IV

7. Overweeg:
a. Adrenalinepomp 0,05 - 0,1 mcg/kg/min IV

b. Terlipressine 1-2mg IV

c. Salbutamol inhalatie/verneveling

d. Salbutamol 5-10mcg/kg IV (cave hypokaliemie)
8. Formuleer DD en sluit uit of behandel
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Secundaire acties:

1. Plaats arterielijn

2. Plaats 2¢ |V toegang

Houd bij ernstige reactie patiént gesedeerd en geintubeerd

Overweeg IC-opname

Bepaal serum tryptase level 90 minuten na het begin van de reactie in

bijgeleverde gele serumbuis

6. Verwijs voor allergologisch onderzoek naar het DPAC met behulp van
bijgeleverde verwijsformulieren.
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