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НЕБЕЗОПАСНЫЕ ЛЕКАРСТВА
Средства для анесатезии,  
применение которых при Дюшенне требует осторожности

Следующие анестетики НЕ БЕЗОПАСНЫ при Дюшенне. 
Более подробную информацию можно найти на parentprojectmd.org / anesthesia
Деполяризующие миорелаксанты вызывают рабдомиолиз: 
Сукцинилхолин (суксаметоний)
Ингаляционные общие анестетики (избегать при возможности): 
Примеры: десфлуран, энфлуран, галотан, изофлуран, севофлуран, ксенон
*НЕ ПРИМЕНЯТЬ ЭПИНЕФРИН* – МОЖЕТ ВЫЗВАТЬ РАБДОМИОЛИЗ

БЕЗОПАСНЫЕ ЛЕКАРСТВА
Все нижеприведенные препараты считаются безопасными для людей с  Дюшенном 
при условии тщательного мониторинга состояния.

Анестезия / Обезболивание
Барбитураты / Внутривенные анестетики: 
диазепам, этомидат, кетамин, метогекситал, мидазолам, пропофол, тиопентал
Ингаляционный нелетучий общий анестетик: 
оксид азота («веселящий газ»)
Местные анестетики: 
aметокаин, артикаин, бензокаин (с осторожностью: риск метгемоглобинемии), бупи-
вакаин, этидокаин, лидокаин, левобупивакаин, мепивакаин, прокаин, прилокаин, 
ропивакаин
Наркотики (опиоиды):  
aльфетанил, фентанил, гидроморфин, меперидин, метилморфин, морфин, налоксон, 
оксидон, ремифентанил, суфентанил
Mиорелаксанты: 
атракурий, цисатракурий, доксакуриум, d-тубокурарин, метокурин, мивакурий, панку-
роний, пипекуроний, рокуроний, векуроний

БЕЗОПАСНЫЕ И НЕБЕЗОПАСНЫЕ ЛЕКАРСТВА
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Препараты, влияющие на поведение и на психическое здоровье
СИНДРОМ ДЕФИЦИТА ВНИМАНИЯ (С ГИПЕРАКТИВНОСТЬЮ ИЛИ БЕЗ)

	− Стимуляторы короткого действия: перед употреблением сделать ЭКГ. 
Примеры: дексметилфенидат, декстроамфетамин и амфетамин, декстроамфетамин, 
метилфенидат

	− Стимуляторы длительного действия. 
Примеры: амфетамин сульфат, декстроамфетамин, декстроамфетамин и амфетамин, 
дексметилфенидат, лиздексамфетамин, метилфенидат

	− Не стимулирующие средства: использовать с осторожностью при наличии сердеч-
ных аномалий; риск внезапной сердечной смерти; перед употреблением сделать ЭКГ. 
Примеры: атомоксетин, клонидин, гуанфацин

ДЕПРЕССИЯ
	− Ингибиторы обратного захвата серотонина и норадреналина (ИОЗС / ИОЗН). 

Примеры: десвенлафаксин, дулоксетин, флуоксетин, сертралин, венлафаксин
	− Ингибиторы обратного захвата норэпинефрина-дофамина (ИОЗНД): при одновре-

менном приеме дофаминергических и других неадренергических препаратов на-
блюдалось повышение артериального давления (гипертония). 
Примеры: бупропион

	− Трициклические антидепрессанты (ТЦА): использовать с осторожностью; ТЦА были 
связаны с внезапной сердечной смертью и желудочковыми аритмиями. 
Примеры: амитриптилин, амоксапин, кломипрамин, дезипрамин, доксепин, имипра-
мин, нортриптилин, протриптилин, тримипрамин

	− Ингибиторы моноаминоксидазы (ИМАО): Редко применяются у детей из‑за высокой 
частоты побочных эффектов. 
Примеры: изокарбоксазид, фенелзин, селегилин, транилципромин

ТРЕВОЖНОСТЬ
Примеры: хлордиазепоксид, клоназепам, хлоразепам, диазепам, флуразепам, галазепам, 
лоразепам, мидазолам, оксазепам, празепам, темазепам, триазолам

ДРУГИЕ ЧАСТО НАЗНАЧАЕМЫЕ ЛЕКАРСТВА
Антиконвульсанты
Примеры: габапентин, топирамат
Противовирусные препараты
Реленза (занамивир). Это лекарство следует использовать с осторожностью, не рекомен-
дуется его использовать у детей с психическими сопутствующими заболеваниями; были 
сообщения о галюцинациях и симптомах психоза у многих детей и подростках. Узнайте 
больше о лечении гриппа на parentprojectmd.org / flu.
Безрецептурные препараты
Жаропонижающие (Antipyretics)
Парацетамол (ацетаминофен)
Лекарства от кашля:

•	 Сироп от кашля без судафеда (псевдоэфедрина)
•	 Лекарство от кашля с подавлением кашля, только если кашель мешает спать.
•	 Лекарство от  кашля с  отхаркивающими средствами может минимизировать ка-

шель по ночам.
•	 Леденцы (капли) от кашля
•	 Mucinex (гуайфенезин) (если разжиженные выделения и нарушение дыхательной 

функции не вызывают аспирацию с повышенным риском пневмонии)
•	 Физиологический раствор, капли и спрей для носа

*ВСЕГДА КОНСУЛЬТИРУЙТЕСЬ С СЕМЬЕЙ ИЛИ ЛИЦАМИ, УХАЖИВАЮЩИМИ ЗА ПАЦИЕНТОМ, В СЛУЧАЕ 
НЕОТЛОЖНОЙ СИТУАЦИИ*




