Medikamente Octopamin  111—83

Octopamin

Synonyma:
Norsynephrin; DL-I-(4-Hydroxypheny!)-2-aminoethanol; Desoxynoradrenalin

Chemische Forme:

OH—< >—CH CHr—NH,

OH

Beschaffenheit:
WeiRes, kristallines Pulver, geruch- und geschmacklos; im Handel als Hydrachlorid oder Tartrat erhdltlich

Verwendung:

Orthostatischer Symptomenkomplex, Hypotonien unterschiedlicher Genese. Parenteral bel akuter Kreis-
laufschwéche, z. B. bei Anésthesie oder Narkose zur Kreisiaufstabilisierung intra- oder postoperativ, be
normovolamischen Schockformen.

Kontraindikation: Thyreotoxikose, Ph&ochromozytom, Engwinkelglaukom, Prostataadenom, Hyperto-
nie, perinatal, Schockniere, MAO-Hemmer-Therapie

Vorkommen:

Dosierung: oral 2-3 x/d 60-120 mg bei Kindern; 2-3 x/d 225-675 mg bei Erwachsenen; 2-3 x/d 15-45
mg bel Sauglingen und Kleinkindern; parenteral 2-3 x/d 50 mg s.c. oder i.m., 25 mg i.v., evtl. mehrmals
wiederholen; per infusionem 50-100 mg pro 500 ml Glucose 5 % oder NaCllsg.

Depot-Norphen® Injektionsldsung: 1 Amp. & 1 ml enthé@lt 50 mg Octopamin-HCI (Byk Gulden)
Norphen® Kps.: 1 Kps. enthalt 60 mg Octopamin-tartrat (Byk Gulden)

Norphen® Tropflésung: 1 ml (20 gtt) enthdlt 150 mg Octopamin-tartrat (Byk Gulden)

Norphen® Injektionsldsung: 1 Amp. & 1 ml enthalt 50 mg Octopamin-tartrat (Byk Gulden)

Norphen® per infusionem: 1 Amp. & 10 ml enthdlt 500 mg Octopamin-tartrat (Byk Gulden)

Norphen® retard Drg.: 1 Drg. enthdlt 150 mg Octopamin-tartrat

Norphenovit®Thl.: 1 Thl. enthét 60 mg Octopamin-tartrat + Vitamine (Byk Gulden)

Wirkungscharakter:

Direktes und indirektes Sympathomimetikum mit tberwiegender a-Wirkung; erhohter O,-Verbrauch, er-
héhter Herzindex; Hypoxamie, die auch durch Hyperventilation nicht kompensiert werden kann; erhoh-
tes pulmonales Shunt-Volumen, die arterielle O,-Spannung sinkt, der physiologische Totraum wird gro-
3er; durch periphere a-Wirkung steigt der Widerstand und damit der Blutdruck; auch die Herzfrequenz
wird gesteigert; ab 60 mg steigt der Grundumsatz; Uteruskontraktion.

Wirkungsverstérkung durch MAO-Hemmer; Wirkungsabschwéchimg durch Phenothiazine; be gleich-
zeitiger Atropingabe kommt es zu Tachykardie.

Im Unterschied zu Noradrenalin ist Octopamin oral wirksam, Wirkbeginn nach i.v.-Applikation sofort,
Wirkdauer 30-50 min., Wirkbeginn nach i.m.-Applikation nach 3-10 min.

Toxizitat:

Bisher wurden kaum schwere Vergiftungserscheinungen beobachtet.
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Symptome:

Wehenauddsung, Herzklopfen, Rhythmusstérungen, pektangindse Beschwerden, Schwindd, Tremor,
Schiaflosigkeit, Appetitlosigkeit, Extrasystolen, nach chronischem Mifbrauch Psychosen, Halluzinatio-
nen

Nachweis:

HPLC, RIA, Gas-, lonenaustauschchromatographie

Therapie:

Phentolamin 5-10 mg i.V., wenn nétig wiederholen, Flachlagerung, vorsichtige Infuson enes vasodila-
tatorisch wirkenden Seedlepréparates oder eines anderen Sympatholytikums
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