
Surveillance de l’analgésie

MÉDICAMENTS POTENTIALISATEURS DE SÉDATION (LISTE NON EXHAUSTIVE)

Atarax® (hydroxyzine), Ativan® (lorazépam), Bénadryl® (diphenhydramine), Dalmane® (flumazepam), Gravol® (dimenhydrinat),
Largactil® (clorpromazine), Maxéran® (métoclopramide), Restoril® (témézépam), Rivotril® (clonazépam), Sérax® (oxazépam),
Stémétil® (prochlorpérazine), Valium® (diazépam), Versed® (midazolam).

DATE HEURE MÉDICATION DOULEUR SÉDATION F.R. SAT. O2 T.A. POULS OBSERVATION INITIALES

À RISQUE

• Personne âgée
• Insuffisance rénale ou hépatique
• Maladie pulmonaire

• Troubles neuromusculaires
• Troubles neurologiques
• Consommation récente d’alcool

• Polypharmacie
• Apnée du sommeil
• Enfants < 6 mois
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