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MIDAZOLAM (DORMICUM ROCHE) JAKO KRATKODOBE ANESTETIKUM PRI
ELEKTROKONVULZIVNI TERAPII A JAKO HYPNOTIKUM

Pplk. MUDr. Stanislav MORAVEK, plk. MUDr. Viclav MALY, plk. MUDr. Petr KREKULE, CSc.
Psychiatrické oddéleni Ustfedni vojenské nemocnice, Praha
(nécelnik: plk. MUDr. P. Krekule, CSc.)

Uvod

Midazolam je 8-Chloro-6-(2-fluorophenyll)-1-me-
thyl-4H-imidazo /1,5-a/ /1, 4/ benzodiazepin, sumar-
niho vzorce C;gH|;CIFN; (strukturdlni vzorec viz
obr. 1) o molekuldrni vaze 325,77. Byl syntetizovan
v laboratofich firmy Roche a je distribuovén jako pre-
parit Dormicum v tabletové formé& (15 mg midazo-
lamu ve form& maleindtu) pro perordlni pouZiti
a v injekéni formé (5 mg midazolamu v 1 ml roztoku
jako hydrochloridu) pro intravendzni a intramusku-
larni aplikaci.

V klinickych studiich byl prokadzan sedativni, hyp-
noticky, myorelaxaé¢ni a antikonvulzivni G¢inek mida-
zolamu. Midazolam je charakterizovan velmi rychlym
nastupem u¢inku a rychlym vyluovdnim. Z orga-
nismu je vylu¢ovan mo¢i jako glukuronid metabolitl
1-hydroxymethyl (alfa-hydroxy-midazolam), 4-hyd-
roxy-midazolamu a 1-hydroxymethyl-4-hydroxy-mi-
dazolamu (alfa, 4-dihydroxymidazolamu).

Pti intravendzni injekci je distribu¢ni polocas 3 aZz
5 minut, vyluéovaci polo¢as 1,5-2,5 hodiny, pfi intra-
muskuldarni injekci je absorbéni polo¢as 10 minut,
koncentrace v plazmé dosahuje vrcholu za 15-30 mi-
nut. Pfi perordlnim pod4ni je absorb¢ni poloc¢as 8 mi-
nut, maximalni koncentrace je dosaZzeno za 30 minut,
polocas vyluc¢ovani 2 hodiny.

Jako kratkodobé hypnotikum je midazolam uZivin
pfedevsim k dvodu do anestézie a k sedaci pfi kratko-
dobych chirurgickych a narocnéjsich vysetfovacich
vykonech (urologie).

Moznosti pouZiti midazolamu v psychiatrii

Rychly néstup sedativniho a hypnotického tcinku
a velmi kratky polo¢as vylu€ovani ur€uji i omezuji in-
dikace pouZiti preparatu v psychiatrii. Nabizi se pfe-
devsim navozeni spanku pfi poruchéch usinani (neu-
rotické tenze), déle pak v kratkodobé anestézii pfi
elektrokonvulzivni 1é¢b& v myorelaxaci.
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Vlastni zkuSenosti
" ‘basic
Prepardt Dormicum Roche jsme zkouseli v pri- N'/ nitrogen

bé&hu mésice tinora 1987. Ve spoluprdci s anesteziolo-
gickym a resuscita¢nim oddélenim UVN byl ovéfena
moZnost uZiti midazolamu pfi elektrokonvulzivni te-
rapii v myorelaxaci (ES).

U nemocného s dg. 295 (simplexni forma), 19le-
tého muZe, somaticky zdravého, o hmotnosti 63 kg,
byla provedena série 10 elektrokonvulzi, pficemz 1.,
2., 8., 9. a 10. byla provedena v celkové anestézii
thiopentalem (200 mg i.v.) a relaxaci 40 mg succinyl-
cholin jodidu, 3., 4., 5., 6. a 7. v sedaci a spdnku na-
vozeném i.v. aplikaci dormica. Sledovédna byla doba
navozeni spinku (anestézie), doba trvani myorela-
xace do zaddtku obnoveni spontidnniho dychéani
a délka spanku po vykonu.

Vysledky jsou uvedeny v tabulce:

Piny efekt | Spontdnni | Délka
Preparét odza¢dtku | dychdni |spanku | Komplikace
aplikace | po vykonu | po ES

Thiopental

200 mgi.v. 20s 1 min 30 min -

Dormicum 100s

15mgi.v. (min. 60, 2 min 120 min -
max. 110)

Midazolam prohluboval myorelaxaci navozenou
succinylcholin jodidem a vyrazné prodluZoval spianek
po elektrokonvulzi.

Dormicum jsme ddle podévali u péti nemocnych
hospitalizovanych pro neurotické obtiZe s insomnii.
Ve viech ptipadech po aplikaci 7,5 mg i.m. doslo do
10 minut k navozeni spanku. Ve srovnani s flunitraze-
pamem (Rohypnol i.m.) jsme u jednotlivych nemoc-
nych pozorovali spolehlivéjsi dcinek a jeho rychlejsi
nastup. Rozdily v délce a hloubce navozeného
spanku nebyly hodnotitelné (pro maly pocet pa-
cientd). .

Po i.v. a i.m. podani midazolamu jsme zjiStovali
kompletni amnézii na vykon, v souladu s firemnimi
udaji.

.
Zavér

Dormicum Roche je preparat, ktery vynika rych-
losti G&inku i navozenim sedace. Pro anestézii pti ES
je vhodny v t&ch pfipadech, kde je uZiti thiopentalu
pfilis rizikové (jaterni léze, pacienti vy$§iho véku s dg.
296 a jiné).

a
D)
. |

N

Obr. 1

V priib&hu roku 1989 jsme pouZili dormicum u ne-
mocného s téZkou jaterni 1€zi, kde byla celkova anes-
tézie thiopentalem internisty kontraindikovéna a kde
byla elektrokonvulzivni 1ééba psychotického stavu
piimo vitélni indikaci.

Souhrn

Benzodiazepin midazolam (8-Chloro-6-(2-fluoro-
phenyl1)-1-methyl 1-4H-imidazo /1,5-a/ /1, 4/ benzo-
diazepin), preparat Dormicum fy Hoffmann-La Ro-
che, je v parenterdlni form& vyuZivdn k dvodu do
anestézie a k sedaci pfi kratkodobych chirurgickych
vykonech a invazivnich vySetfovacich metodich.

V oboru psychiatrie je vedle klasickych indikaci
jako hypnotikum specificky pouZitelny pfi elektro-
konvulzivni 1€¢bé v celkové anestézii s myorelaxaci,
ptedevsim v t&€ch pfipadech, kde je vzhledem k soma-
tickému stavu nemocného anestézie barbituraty kon-
traindikovéana.

Relativné pomaleji nastup spanku a relativné delsi
interval do nastupu spontdnniho dychdni (potenciace
icinku succinylcholin jodidu) jsou vyvdZeny mini-
malni toxicitou prepardtu. Autofi dokumentuji uve-
dené poznatky z vlastni praxe.
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