


	B05X B01
	ARGININHYDROKLORID 
Arginin (NAF)
	


	Styrke
	Stamløsning
	Videre fortynning
	Administrasjon
	Holdbarhet
	Merknader

	
1 mmol/ml
inf.konsentrat,
hetteglass

(1 mmol/ml = 210 mg/ml arginin-hydroklorid)




	

	
Må fortynnes videre1,9

Fortynningsvæske1,9:
NaCl 9 mg/ml eller glukose 50-100 mg/ml *

Anbefalt makskonsentrasjon1,9:
0,2 mmol/ml


Veksthormontest - se tilleggsopplysninger **

	
Behandling v/ 
metabolsk sykdom1,5,109:
IV infusjon:
Startdose gis over 
90-120 minutter

Kontinuerlig 
IV infusjon:
Etter legens ordinasjon

Veksthormontest – se tilleggsopplysninger **

Bør gis i SVK5,40,84

Bruk filter 0,2 eller 
1,2 µm på infusjonssettet pga. utfellingsfare ***







	
Anbrutt hetteglass3,9,15:
12 timer i RT

Kontinuerlig infusjon15,84:
24 timer i RT

Kons. fortynnet løsning 
> 0,2 mmol/ml:
Bør ikke oppbevares  


	
Obs! Tromboflebitt4,84

Kan gi hypotensjon, hodepine, rødme, kvalme, og oppkast1,4

Ekstravasasjon kan gi 
vevsskade5,69,84

	Konsentrasjon: 1 mmol/ml
	
	
	
	

	Tilleggsopplysninger: *Glukose 100 mg/ml foretrekkes v/ akutte metabolske tilstander der pasientens energibehov primært må dekkes av glukose28,112. **Veksthormontest5,69,127: NaCl 9 mg/ml skal brukes til fortynning. Konsentrasjoner opp til 0,6 mmol/ml kan benyttes for å unngå for store volum. Gis over 30 minutter. ***Det finnes ikke god dokumentasjon på stabilitet/holdbarhet i fortynnet løsning. Filter skal brukes for å fange opp eventuelle utfellinger.
Y-settforlikelige væsker: NaCl 9 mg/ml og glukose 50-100 mg/ml9. Argininhydroklorid kan gis parallelt med natriumfenylbutyrat, natriumfenylacetat og natriumbenzoat4,40,84. Filter plasseres etter y-koblingene. 

	Blandekort til barn
	Kilder: Se egen referanseliste
	Sist endret: 01.02.2026
	Versjon: 2.2








	     Forslag til fortynning av argininhydroklorid
	Nyfødt

	Fortynning til:
	Totalvolum
	Argininhydroklorid 1 mmol/ml
	Fortynningsvæske

	0,2 mmol/ml 
	50 ml
	10 ml
	40 ml







