
ИНСТРУКЦИЯ
ПО МЕДИЦИНСКОМУ ПРИМЕНЕНИЮ ЛЕКАРСТВЕННОГО ПРЕПАРАТА

Стелфрин

Регистрационный номер: ЛП-№(00о?~3)-(РГ-Р.и)
Торговое наименование: Стелфрин
Международное непатентованное наименование: фенииэфрин 
Лекарственная форма: раствор для иньеиций

С о с т а в
1 мл препарата содержит:
Действующ':•? вещ.ВСГВОГ 
Фвмип ?фрина ГИДР' .» ГТОрИД 
8 : J IOMCW йП}ПЬНЫе  £ “ Ц*~ • Ьй
Глицерол безводный 
Бода для инъ^ций

О писание
Прозрачная бесцветная жидко, ть.

Ф а р м а к о т е р а п е в т и ч е с к а я  г р у п п а
П| ■- .«ч.м>ты для лип-.. 'Ия забопе амий с-; *дца. K-*j>диотониче. «ие средстеа кро- 
ме сердечных т и к . . нидов. Адремерг ич- кие и дофам-.**—;и ичс- -ие средства.

Код ATX: С01СА06

Фармакологические свойства 
Фармакодимамика
Фег>ил?фрин -  альфа1-адре~ос-гимулят.;|р, ’ начительно влияющий на бе­
та адренорецепторы сердца: не явление* ■ помином, по. кольку содержит 
лишь одну гидрофильную группу в ароматич>- ком ядре. Вызын ч?т с у  не 
аргери. >л и гк «ышение артериального давления (АД) (с в о з м . > й  реф инк top­
hi Л брадик'.рдией), но действует пр., «житель— » not«..пьку меньше с«лонен 
к дейсгвию ка ? -* ол-О-ме i и лт рансф.^".. ̂ ы.
Не аызыБ •етуеепичения минутного объема крови.
П о с л е  в н у т р и е  .ного е эд ения  д е й с т в и е  п р е п а р а т а  р  •*«■ 1е т с я  cj: -.у и  п р о ­
д о л »  ! г 1СЯ в т е ч е н и е  5 -2 0  м и н . П р и  п о д к о - н о м  и  в н у т р и м ы ш е ч н о м  е .  -*дении 
д е й с т в и е  п р е п а р а т а  н а ч и н а е т с я  че;.ез 10-15  м и н  и  п р о д о л ж а е т с я  в т е ч е н и е  1-2  ч 
п о с л е  в в е д е н и я .
Фармакокинетика
П... ид Екутримышечного Биедения быстро в -~тся в системный кро-тток. 
Обдемра оределения п.. н* однократного в-едения : л~авл.«нт 340 л. От ;гь с Тел­
ками nj id «мы крови низкая. Практик- «и полностью метаР-'Лизируетоя в печени 
МО* ••■ино-'.ид-.. • й (Лаз j  час гия кагг ■ ••'-О-метилтрансф-ра *ы) Конечный период 
полувыведения .«:тавляет о«. >ло 3 ч<-- • >в. Выь. щится пачками в виде метаболитов.

П оказани я к применению
-  Острая артериальная гипотензия.
-  Сосудистая недостаточность при пер>-д<>зир< 'f».e в • «одилататорими.
-  Шок (Травматич** ки й , токсический).
-  К а к  е ' - - о н с т р и к т о р  п р и  пр . .я е д е н и и  v' hv-т н о й  а н е '.т е л и и .

Противопоказания
Порышенная чувствительность к любому из компонентов препарата; заболе­
вания, сопровождай ,щин а обструкцией выносящего тракта лево. О желудочка 
(iw— иый аортальный стеноз гипертрофичет кердиомиопатия); фе ..ромо-
ц и т о м я ; а р т е р и а л ь н а я  ги п н р г? н  -.ия л ю б . .й c ie i  .*-ни т ------- и; ф и б р и п и я ц и я  > е п у -
д о ч к о в : д е ф и ц и т  гл ю к . .ч о -б -ф о с ф а т д е ги д р о ге и ^ Г 'ы ; п о р ф и р и я ; т и р е о т о к с и к о з ,  
э д к р ы т о у го л м *а я  гл а у к о м а ; о с т р ы й  и н ф а р к т  м и о к а р д а ; п р и * -  •■не о д н о в р е ­
м е н н о  с  и н ги б и т о р а м и  м о н о а м и н о о к ., »ы (М А О ) и  в  т е ч е н и е  14  д н е й  п . » не

превращения терапии ингибиторами МАО; галотановый или цикн лропановый 
наркоз; бер—л чность и период грудного вскармливания; возраст до 18 лет.

С осторож ностью
И ш р м и ч н . . ч болезнь сер^ча (особенно после недавно перенн. енного ин­
фаркта миокгрда), стенокардия, тромбоз коронарный, брь>>-~' чных и дру- 
I ил висцеральных ини перифеоич*-. «и» со._удов, са* «рный диабет, ле(очная 
гипертензия, 'желудочковые аритмии, окклюзиеные заболе- *ния сосудов: 
артериальная тр>«мбонмб. ...ия, атер... « лероэ. об ли курирующийтромбан! иит 
(б-- .,^,чь Бюргера), болглчь Рвйно, ск лоннос-ть со. удов к сп ад ам  при отмо- 
ро»ннии, дийбетич^' *.ий Эндартериит, ди,.функция щитовидной >елеэы. ме- 
таболичн. кий ацидоз, гиперкапния, гипок. ия, пожилой возраст, нарушения 
функции почек и/иии печени, при«.«*-~ение у паци*— с заболев :пиями пред­
стательной • -лй>ы, у которые существует п. .вышенный риск задео- - и мочи.

Прим енение при берем енности и в период грудного вскармливания
Аде чатных и строго контролwpyi.-owx w  ледоеаний прим*—*ния препарата 
ВО время бе( - .* -н ~ О С  !'И И В период Грудного Ь'.кармпиьания ИР П|.и .аодипось 
У животных на поздних сро- - ■ 5е,.-ме— ости фенипэф/рин вызь'пгп задер* • у 
роста плода и стимулировал рап-.~е начало родов.
Приму.... чие препарата во время бнрем^нчосги и в период грудного В1.*.«рм-
лиаамия противопокл ino.
Данные о выднн~нии фенипэфрина в грудное молоко отсутствуют.
При необходимости применения препарата в период лактации грудное 
вскармливание.нес‘б«эдимо прекратить. - —  _ --------------------

Способ прим енения и дозы
Препарат вводятвнутрив- -тно, под»' ••но или внуфимышечно.
При к аосе р « -  -  -я доза при внутри .-ином введении составляет 0,1-0.5 мл
1 %  раствора.
При внутриь-нипм введении разовую д  рл -.'дчт в 20 мл 5 % раствора 
де«...трогы (гпн-...ы ) или 0.9 % p«oTb:ipa натрия >порода и веодят с^уйно мед­
ленно. При нл-.бходимости (е --ли систолическое АД chi- - .«тет до 70-80 мм рт.ст.) 
Бг-дение поеторяи:1Т. Интервал м— ду повторными внутрив* иными введениями 
препарат а до->-ен С', 'таапять не менее 15 минут.
Препарат разрешаете я &■- дить внутри- гнно каонлино. для чего 1 мл 1 % р-.»с- 
твора препарата р<иводят в 250-500 мл 5 % раствора д*-»..грозы (глюкозы). 
Начальная ’_«• ■( •• ть е -"-ния ; ае••нет 180 мкг а минуту; в дальнейшем с к.> 
рость б- едения уг**—ьшают до 30-60 мкг в минуту.
При внутримышечном и подко»ном б -дении ра>*>вая д..«а составляет 0.3- 
1,0 мл 1 % раствора препарата.
При местной . 1--и и  добавляют по 0.3-0.5 мл 1 % раствора препарата 
на 10 мл раствора ап*- тетика.
По. "е прсд^лжительной внутри* ■ чний инфузии до:<у препарата необ>одимо 
уменьшать гю.. .т •• -«о для пред:. \вращения р ■ --.ития синдрома «отмены» (по- 
ВТОрнОГО СН'И ».-..ия АД).
Высшие доя*,! при внутримышечном и подко-ном введении: раэов я -  10 мг, 
суточн»1Я -  50 мг. Высшая д  *за при внутри -̂ «ном в- ?дении: р----- ?ля -  5 мг, су­
точная -  25 мг.

П обочное действие
По данным Всемирной opi ани-.ации зде^ноокранения н<----- панельные эф-
ф'нкты клас*.ифициробаны в соответствии с их частотой развития следую­
щим обр«>.- im: очечь часто (а 10 назначений); час ю (s 1 % и < 10 %); нечасто 
(г 0,1 % и < 1 %); редко (г 0.01 % и < 0,1 %); очень редко (< 0,01 %); частота 
н е й  , - - .  -на  (недостаточно данные для оценки частоты ра »витии).

10 мг

60  мг 
до 1 мл

MSOLOPHARM



Cc* cTo p o *w t> v у )ечю -с  хф чтой ред«з -  Г" .Аышение или с м и --« и е  ар­
териального давления, ощущение сердцебиения, брэдикардия, Тя*икардия, *?• 
лудоч»' •— ie аритмии (с* • 'б-нно при применении в вы, • «»>; д о - »}. сте~  ~чрдия; 
частота е е ■■ •- л н а  -  отек лы к*м, остан» i  сердца.
Со ■;?■.•,. - ~ы центральной нбрьм •* системы: о*-, -ь рт/.•»о -  б -  —-'ица, не, •— 
нос"ь, тремор, тр— _•• а, п.»выт пенная е"»6 удим1 ..-ть, спутанность сознания, 
раэдра•  стельность и го /*''г. йя боль, гоп -'- wpj - -«ие , кр..и..идпиямие в м ш г,
ПЭрв те ’--Я, Слаб, .'ТЬ.
Со стороны оp i ана зрения: Очень р у р о -  боль в гла ■ мидриаэ.
Со стороны люч»‘яьдолительной систе* « *  оч« ь редко -  дилурия, зэдер * - * мочи. 
Сс сто/. —ь/ пищ? зрительной системы: чаС~о -  тошнота, рвота; чг-.гс~а ч - ■> 
е~ . г»а -  повышенное слюноотделение 
Сс стороны Д Ь - .  !<?ЛЫЮЙ СИ! геоы: редко -  диспноэ.
А л '^ргин  л » » р е а к ц и и :р е д к о -к о » ч а я  сыпь, крапизница.
/7ро -v *  б«едн(» 'ть«. - и  лица, ощущение покалывания и г..........здания конечно­
стей, повышенное потоотделение, гипергли-емня.
В отдельных случаях в-умолены н«чроз и об( . — «сние струпа при по>игдоиии
В ткани ИЛИ при ПОД--: « нЫХ ИНЪвКЦИЯХ.

П ер ед ози ров ка
Сиыптсл/ы: головная боль, значительное повышение артериального дя« пения, 
рефлекторная брадикардия, целудожовая экстра*. «ас ••'•лия, короткие парок­
сизмы ~»лудочкоеой то»и».ардии, ощущение т - - - ‘.ти в голове и к«.*иечносгях. 
При значит ельной п*;4 -д<14,ИГ" -*►.« mi ,г ут возникать спутанность с -иния, гал­
люцинации И Сун , оси.
Лече>‘№  внутри» ■•— ,,*  введение альф а-адренобло-аторов короткого дей­
ствия (ф енто-ам ин в д.'«е 5 -6 0  мг в н утр и с .— о в течение 1 0-30  минут) и бе- 
та-адреноб лс-агоров  (при наруш ении* сердечного ритма).

В заим одействие с другим и л екарственны м и средствам и
Фенимэфрин сни - —г антигипертензиаиый эф ф ект ДИурети», -ь и гипотензив­
ных средств, бета-адренобяокэторов (риск р-:* чития артериальной гипвртензии 
и нарушений сс стороны сердечно-с х  удистой системы).
Нейр""нптики, производные фенотивзида с н и -в о т  ги п е р ге н дивный эф ф ект  
препарата.
Ингибиторы МАО. о»'ипгоцин, а.">чд“"иды спорыньи, трицикличт- "ив- антиде- 
п р - литы, метилфенидат, адреномиметики усиливают п р - -рный эф ф ект  
и аритмр! енное действие фенилэфрина.
Бета-адренг^,-.... агоры уменьшают кардио* тимулиру**цую активность npersapara.
При».*--— «ие препарата на фоне предшествующего при» “ -нения реч-рпина мо- 

т вы'. -  ать р -«итие гинер|<—и“— к. ..-о криаа вследствие истощения запасов  
к а ’ --опам инов в адренерги"** » .«  окончаниях и п..иышение чувсвитепьнлети  
к  адреномиметикам.
Ингси1ици! 1нныэ анестетики (в том числе хлороформ, энфлуран, галс-ан, и.<о- 
флуран, метоксифлуран) уееличиеают риск возникнем ?.<ия т«— лых предсерд­
ных и - • тудочк->ВЫХ аритмий (в Т.Ч. фибрилляции -елудочк» 'в), п »  -О ЛЬКу р- -О  
nuHbi'i'imjT чувствительность МИ- • -Зрдя К симпатомим^гикам. Эргомнтрин, эр- 
готамин, метилзргомёфин, о-м-моцин, д ."  -tnpaM уе-личи' «от выр; - )н, »• ть 
6.. чоконстрикторного эф фекта.
Фени г. -ф| >ин сни -  - -т  антиангинальный эф ф ект нитраю е, которые, в сн<4ю  
очередь, могут с н и - ать п р - »рный эф ф ект пре>-драга и риск в> .•■•«*»> -и я  
артериальной ги по та н . ии (одновре^<->нн. ,е п р и *- <«чиедояу<>.зется 5 за •чеимо- 
сти о тд о сти »-н и я  не> >б"5димого тераг>евтичех »ofo эфф-екта).
Тиреоидные гормоны уян.пичивают (н имно) эффективность препарата и свя­
занный с ним риск возникновения коронарной недосгаю чн. «..-ц (<« оПеино при 
коронарном атеросклерозе)
П р - ■ .рмый эф ф ектф гнилэф рина гиллр-.........рида ni>ewnjae:'-S у пацинн-.^R. по-
лучающ ихтрицикличе «ие антидепре пнты.
Фенилэфрин при однов;. “ *'рнном прим-нении с диго-оином ипи другими сер- 
дечными глии.. видами пс'вышает ри( * р. -н и 1 ия нарушений се[>дечного ритма 
и инф аркта мио*арда.
Прим н-ение п р е з р и т е  во вре^я родов д пя кор(-к.ции артериальной ги т .ге н -  
ЗИИ на ф оне При*— ,; ния Средств, стимулирующих родовую деотельноегь (h -  'О- 
пр- .«па, эргогамииа, эрг о».*н трина, мб > и и эрг осетрина), м, -е т  с* *ть причиной 
стойкого повышения А Д  в послеродовом периоде.
Н<- ■■■■глоC.-ь: npe(Tflj.'dT непь^п еммиио.-гь с Другими и— ^рст^пНЫНИ
средсть ми в одной емкости.

Особы е указания
Во е р -ч я  лепсния c<»-v^eT нонт|.->1иро» »ть по»- ж ^пи элнктр<ж«('Дио( раммы, 
А Д ,м и нутногооР ъ ^«*а■ •ни ,кр  — г>-нщениевm-'hssh*4»;• - •  и в *» - -сеинъекции. 
У  пациентов с apfej >и«льн1 >й ги п ер '— зией в слу се медикаментозного —4 .шанса  
дос 'счонно подде( — т'ь сиск'Личе- — ••= А Д  на ур>-B.ie, н и - -  обычного на 30- 
40 мм рт.ст.
F - •• • -е п, .нышение А.Д, выр*.- • «.ая брадикaj*дия или т ,1ии,.| »дия, стойкие нару­
шения ритма сердца требуют превращения лечения.
Перед пйчш и м  или во время терапии ш«.~-,- o f- . ельна лорре-ция rvn'оечинмии, 
ги!" |к| -ии, ацид.' -а и гитiei '-.апнии.
npeiiopaT при»*- —,)т с ос~ор - н . -гтуо при артериальной гипертензии в малом 
Круге крк и. .5ращения, гинон. тем ии, ич 'удочсоеой «ритмии.
В I"imHiiuM е><>ч|.-..те с н и • -е«сй количе .тео адренорецаптор"и», чувствительных 
К фенилзфрину.

Влияние на способность управления транспортны м и сред ствам и и м е»а- 
низмами
В пери, ,д лечения не-,г4,.. ,димо в> ' • в -  --  ть г« OTynp.it ениятр-анопортнымисред­
ствами и : л  ятий I ю 1енциально от ■•<• .ными видчми деятельности, требующими по­
вышенной к.Тнцентриции внимания и быстроты п, .им(моторных у -  кций.

Форма выпуска
Раогвор для инъекций 10 мг/мл.
По 1 мл в ампулы из полиэгип— ,а ни ■-• >й пл-.-'е. ,,.ти (Попит вист) со обручи- -ю- 
щи»*1 -  к  'ii 1ач“' '«1 дпя б - ’ ыгольногс .  "'^'.ра препарата ипи в ампулы из бе< цвет-
НО ГО ИПИ Ок р ^ Ш в ‘ Г»**ОГ О С7*"4 ' ‘8 .
Пс 5 ИЛИ 10 ЗМиуЛ ИЗ ...... иатиленз в Пакете ИЗ фОПЬГИ|.» ■- ;.!Н11Й П пенки ИПИ р езне о.
По 2 па— та из ф' .тьгир. -  •!- ,й ппенки с 5  ампулами или по 1 паг-ету из ф'‘ пь- 
гир"иаяной пленки с 1 0  ампуиами или по 1 0  ампул из полиэтипе а эм-г те с ин­
струкцией по применению в пачке из к«р гона.
По 5 или 10 ампул из стек па в «онтурной ячейковой упи-- - из ппе^к.и поли-
ВИНИ11* •".•рИДнОЙ ИЛИ nonn ji ИПенТг-j .е^талатной с пленкой П1 ||1ИТ*е;..н,ТЙ и ИИ 
ф| ЛЫ ОЙ али |МЦНИе«. 1Й лаки)... .наинОЙ ИЛИ б -З  п н е-ки  ПТлтимерной и фопьги а.""Э- 
мини- -  »й лакири--^ hi |й ипи б 4 “ 'рме иг карт, ,ча с ячейками для укладки ампул. 
По 1 контурной ячейковой упак* •— ч ипи форме из картона с 10 ампукпми или
2 контурные ячейк, ,вые упаковки или формы из картона с 5  ам!тунами вместе 
с инструкцией по применению и скарифйкаторсм ампульным ипи без скарифи­
катора ампульного в пачке из картона.

Условия хранения
При температуре не выше 25 "С.
Хранить в недоступном для детей м -гте .

С р о к годности
2  ro«a -  д л я  ампул из п, >пи эти л - н и  -кой пп,..г«,-.,:ти, 3 года -  для ам 1 туя из бес­
цветного ипи окрашенного стек па.
Не иг,., .ль-*- -  ;ть по истечении срока годн '". ги.

Условия отпуска
Отг.у. к a»jT по рецепту.

Владелец реги страц ион ного  удостоверения
ООО «Гр'->т-«.:-
р._„ ия, 1 ч - ; _з, Санкт-Петербург 
Индустриальный пр., д. 71, к. 2, лит. А 
Теп ; +7 612 365  47 37
Факс: +7 812 С,''5  47 63

П роизводител ь/О рганизация , приним аю щ ая претензии
ООО «Гроте» >
Р е - ' ич, 1С':27Э, Санкт-Петербург 
Индустриа льный пр., д. 71, к. 2, лит А
Тел : +7 812 3 85  47 87 ^
Факс: +7 812 385 47 8 8  о
w w w  solopharrr, com 5
w w w  steffrin ru “2
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