
معرفی:

دارای  که  است  جدید  نوکلئوتیدی  آنالوگ  یک   Remdesivir
از  )SARS-COV-2( است. پس  in vitro علیه ویروس  فعالیت 
ارزیابی بیمار مبتلا به بیماری کووید-19 در صورتی که اندیکاسیون 
بستری داشته و در بدو ورود در فاز بحرانی)نیازمند ونتیلاسیون 

مکانیکی( نباشد، می تواند کاندید دریافت Remdesivir باشد.  
 در این شرایط دو حالت اتفاق می افتد: 

 1- بیمار بستری می شود و درمان در بیمارستان آغاز می شود.
کاندید بستری است ولی به هر دلیل، امکان بستری  2- بیمار 
دریافت  امکان  شرایط  این  در  ندارد  وجود  بیمارستان  در 

کز بستری موقت فراهم خواهد بود. Remdesivir در مرا

وتکل کشوری: اندیکاسیون بستری بیمار بر اساس پر

*بیمار نیازمند بستری که تمایل به بستری در بیمارستان ندارد 
را به  و یا به منظور مدیریت تخت بیمارستانی می توان درمان 

صورت بستری موقت انجام داد.
در  تجویز  بصورت  را  رمدیسویر  داروی  توانند  می  که  *بیمارانی 
بیمارانی  کنند شامل  کلینیکها دریافت  به  با مراجعه  یا  و  منزل 
کتورهای پیش  است که طبق دستورالعمل کشوری نسخه نهم فا
بینی کننده پیشرفت بیماری را در ویزیت پزشک نداشته باشند. 

ی  فاکتورهای پیش بینی کننده پیشرفت بیمار
ی نسخه نهم طبق دستورالعمل کشور

تعداد تنفس بیش از 30 بار در دقیقه 

تعداد ضربان قلب بیش از 125 بار در دقیقه )متناسب با 
گرفته می شود( افزایش سن این عدد پایین تر درنظر 

کسیژن )در صورت  SpO2 کمتر از 90 % علیرغم دریافت ا
وجود بیماری زمینه ای تنفسی، قضاوت متفاوت خواهد بود(

mmHg  90افت فشارخون کمتر از

افزایشfilling capillary  به بیش ازسه ثانیه 

تشدید علائم بالینی/ اختلالات انعقادی و تمایل به خونریزی

بروز یا پیشرفت کاهش سطح هشیاری

الیگوری 

و: یق دار ر نکات مهم حین تز

هماتولــوژی، . 	 تســت  شــامل:  پایــه  آزمایشــات  انجــام 
تســت  کلیــه،  عملکــرد  تســت  کبــد،  عملکــرد  تســت 

ســرم بیوشــیمیایی 

بیمار در هنگام انفوزیون پایش شود . 	

این دارو با هیچ داروی تزریقی دیگری نباید همزمان و از . 	
یک لاین تزریق شود 

بعد از اتمام انفوزیونRemdesivir  ، حداقل 0	 میلی . 	

ی  مراقبت های پرستار
وی  یق دار ر مهم در تز

 Remdesivir

 دانشگاه علوم پزشکی  
و خدمات درمانی فسا
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اضافـه نمـوده و بالافاصلـه بـرای 30 ثانیـه ویـال تـکان داده شـود. 
سـپس برای 2 تا 3 دقیقه اجازه دهید تا محتویات نشسـت کرده 
گـر محتویـات کامـل حـل نشـدند،  و محلـول شـفاف ایجـاد شـود. ا
کن  ویـال را بـرای 30 ثانیـه دیگـر تکان داده و برای 2 تا 3 دقیقه سـا
قـرار دهیـد؛ ایـن پروسـه را تـا زمانیکـه همـه محتویـات ویـال کامـل 
حـل شـوند، ادامـه دهیـد. غلظت به دسـت آمـده 100 میلی گرم در 
20 میلـی لیتـر اسـت. بـرای رقیق سـازی نهایـی، داروی رقیق شـده 
اولیـه بـه 100 یـا 250 میلـی لیتـر NaCl %0/9  اضافه شـده و به آرامی 
کنیـد تـا مخلـوط شـوند )تـکان ندهیـد(.  بـرای بیسـت بـار وارونـه 
پـودر حـل شـده قبـل رقیـق سـازی نهایـی را تـا 4 سـاعت در دمای 

اتـاق و تـا 24 سـاعت در یخچـال مـی تـوان نگهـداری کرد. 

لازم به ذکر است، کادر درمان می بایست تمامی اشتباهات 
داروپزشکی و عوارض جانبی جدی که به طور بالقوه ممکن 
است به دلیل تجویز دارویRemdesivir  باشند را ردیابی و 
در سامانه گزارش دهی آنلاین سازمان غذا و دارو به نشانی   

www.Adr.Ttac.ir وارد نمایند. 

تعدیل دوز:

دوز  تعدیل  به  نیاز   eGFR≥  30 شرایط  در  کلیوی:  دوز  تعدیل 
ندارد. در eGFR < 30 توصیه ای برای استفاده وجود ندارد. 

 Remdesivir بــا  درمــان  طــول  در  گــر  ا کبــدی:  دوز  تعدیــل 
نرمــال برابــر   5 از  بیــش  میــزان  بــه  کبــدی  آنزیــم   افزایــش 
)ALT < 5ULN(، بروز علایم بالینی آسیب کبدی )تهوع، استفراغ، 
درد شــکم، بی اشــتهایی و زردی( به همراه ALT < 5upn، افزایش 
، افزایش   همزمــان بیلــی روبیــن بیشــتر از 3 میلی گرم بر دســی لیتــر
INR <2 و ALP > 3ULN اتفــاق افتــاد توصیــه مــی شــود رمــد 
ســیویر موقتــا قطــع و بعــد از بررســی ســایر علــل و نرمــال شــدن 
پارامترهــای آزمایشــگاهی و رفــع علایــم مــی توانــد مجــددا جهــت 

تکمیــل دوره درمــان شــروع شــود.

پایـش: پیـش از تجویـز داروی Remdesivir و سـپس یـک روز در 
کبـد )ALT ، AST، بیلـی روبیـن و  آزمایش هـای عملکـرد  میـان، 
(، هماتولـوژی، عملکـرد کلیـه )کلیرانـس کراتنیـن  آلکالیـن فسـفاتاز
کراتینیـن سـرم( و تسـت های بیوشـیمیایی سـرم انجـام شـود.  و 
همچنیـن بیمـار از نظـر عـوارض مرتبـط بـا انفوزیـون دارو پایـش 

شـود. 

ی و شیردهی: مصرف در باردار

زنان  در  دارو  این  مصرف  سلامت  با  رابطه  در  دقیقی  اطلاعات 
به  مزایا  باید  همواره  تجویز،  برای  و  نیست  اختیار  در  باردار 
کشوری مراقبت  معایب دارو سنجیده شود. بر اساس راهنمای 
کووید در بارداری، برای مادران بستری در بیمارستان  و درمان 
کووید در بیمارستان،  با هماهنگی فوکال پوینت درمان بیماری 
قابل استفاده است. همچنین اطلاعاتی در مورد وجود دارو در 
در  شیر  تولید  بر  دارو  اثر  و  شیرخوار  بر  دارو  اثرات  انسان،  شیر 

دسترس نیست. 

تهیه و تنظیم: 

 دکتر مصطفی بیژنـــــــــــــــــــی 
)مدیر بالینی دانشکده پرستاری دانشگاه علوم پزشکی فسا( 

 پریسا ثابت سروســــــــــــــتانی 
)مسئول مرکز مهارت های بالینی دانشگاه علوم پزشکی فسا( 

 محمد محمدی رابـــــــــــــــع 
)دبیر انجمن علمی پرستاری دانشگاه علوم پزشکی فسا(

لیتر نرمال سالین فلاش شود 

پزشک . 	 صلاحدید  با  و  باشد  می  روز   	 درمان  دوره 
بستری  یا  بستری  صورت  به  درمان  دوره  این  معالج 

موقت تکمیل می گردد 

داروی. 	 همزمـان  )تجویـز  دارویـی  تداخـلات  بـه  توجـه 
Remdesivir بـا کلروکیـن/ هیدروکسـی کلروکین ممکن 
شـود.    Remdesivirاثربخشـی کاهـش  موجـب  اسـت 
/ کلروکیـن  بیولوژیـک  طولانـی  عمـر  نیمـه  بـه  توجـه  بـا 
هیدروکسـی کلروکیـن در بیمـاران بـا سـابقه مصـرف ایـن 
گیـرد.  قـرار  نظـر  مـد  احتمالـی  اثـر  کاهـش  ایـن  داروهـا، 
بسـیاری  بـا  زیـادی  دارویـی  تداخـلات   Remdesivir
بایـد  آن  از  اسـتفاده  زمـان  در  و  دارد  دیگـر  داروهـای 

ایـن موضـوع توجـه شـود( بـه  همـواره 

یق: ر ی ویال برای تز وش آماده ساز ر

مقدار 19 سـی سـی آب اسـتریل برای تزریق به پودر لیوفلیزه دارو 
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