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• Απομονώθηκε για πρώτη 
φορά από τον πολωνό 
φυσιολόγο Napoleon 
Cybulski το 1895 σαν μίγμα 
κατεχολαμινών 

• 5 χρόνια αργότερα από τον 
ιάπωνα χημικό Jokichi 
Takamine ως μεμονωμένη 
κεκαθαρμένη αδρεναλίνη.  

• Λίγο αργότερα, οι Friedrich 
Stolz και Henry Drysdale 
Dakin κατάφεραν να 
παράγουν αδρεναλίνη  στο 
εργαστήριο. 



Clinical data

Synonyms adrenaline (BAN UK)

Pharmacokinetic data

Metabolism
adrenergic synapse (MAO and 
COMT)

Onset of action Rapid

Biological half-life 2 minutes

Duration of action Few minutes

Excretion Urine

















Οι ιδιότητες της αδρεναλίνης την 
καθιστούν εξαιρετικό φάρμακο 
αντιμετώπισης επειγόντων περιστατικών 
με
 
•καρδιακή  ανακοπή 
•αναφυλαξία
•λαρυγγίτιδα 
•κρίση άσθματος   
•αιμορραγία 
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Τρόποι χορήγησης

• Εναιώρημα 

• Ενδομυϊκά 
• ενδοφλέβια



….H χορήγηση 
αυτοενούμενης αδρεναλίνης 
ξεκίνησε στα μέσα του 1990 
 με σκοπό την χορήγηση 
σταθερής δόσης ενδομυϊκά 
με εύκολο προσιτό τρόπο σε 
μη ιατρικό προσωπικό,  έτσι 
ώστε γρήγορα η αδρεναλίνη 
να εισέλθει στην 
συστηματική κυκλοφορία





Αυτοενούμενη αδρεναλίνη

Συσκευή σχεδιασμένη για χρήση από μη 
ιατρικό προσωπικό με σκοπό την 
εύκολη χορήγηση συγκεγκριμμένης δόσης 
αδρεναλίνης ενδομυϊκά. 



















Anaphylaxis treatment: current barriers to adrenaline auto-injector use 
 Allergy 2014



Γιατί δεν χορηγείται;;

• Άγνοια ιατρικού προσωπικού
• Μη συνταγογράφηση σε ασθενής με αναφυλαξία
• Άγνοια των ασθενών και συγγενών τους
• Μη επάνδρωση δημόσιων χώρων
• Οικονομική ένδεια
• Φόβος ή Λάθος χορήγηση



Εκπαίδευση ιατρικού 
προσωπικού



Εκπαίδευση ασθενών



Ενημέρωση και 
επάνδρωση δημόσιων χώρων 



•Πότε χρειάζεται η 
χορήγηση; 

•Πώς γίνεται;;

•Πού αποθηκεύεται;;

•Πότε επαναλαμβάνεται;

• Αφού γίνει τι κάνω;; 



Πότε 
επαναλαμβάνεται;



Παρενέργειες αδρεναλίνης

• Αίσθημα παλμων
• Ταχυκαρδία –αρρυθμία
• Υπέρταση
• κεφαλαλγία
• Εκνευρισμός-ανησυχία
• Τρόμος-αδυναμία
• Ωχρότητα εφίδρωση
• Ναυτία –έμετος
• Πόνος ερυθρότητα στο σημείο εγχυσης

ΕΝΗΛΙΚΕΣ



Review
Hazards of unintentional injection of epinephrine from 
autoinjectors: a systematic review
F. Estelle R. Simons, MD*; Phillip L. Lieberman, MD†; Edward J. Read, Jr, MD‡; and Eric S. 
Edwards, BS§

Objectives: To ascertain the rate of occurrence of unintentional injections from 
epinephrine autoinjectors used in the first aid treatment of anaphylaxis and to 
provide information about the resulting needle stick injuries.
Data Sources: A systematic review was performed. The MEDLINE, Scirus, CINAHL, 
ISI Web of Science, and Google Scholar databases were searched by title and abstract 
to identify reports of unintentional injections from epinephrine autoinjectors published in 
peer-reviewed journals. Study Selection: Publications were selected for inclusion 
based on predefined strict criteria. Results: In 26 reports published during the 
past 20 years, we identified 69 people with an unintentional injection of 
epinephrine from an autoinjector. More than 68% of them were reported in the past 6.3 
years, 58% were female, 42% were injured in the home, and 91% sustained injury to a 
finger or thumb. More than 65% of the 69 individuals were evaluated in an emergency 
department; 13% of the 69 were not treated or were treated only with observation. 
Warming of the injured part was
used in 25%, nitroglycerin paste application in 9%, local injections of phentolamine and/or 
lidocaine in 22%, and other treatments in 20%; treatment, or lack thereof, was not 
described in 12%. No permanent sequelae were reported. 
Conclusions: The true rate of occurrence of unintentional injection of epinephrine from 
autoinjectors is unknown but is increasing. People at risk for anaphylaxis need regular 
coaching in how to use epinephrine autoinjectors correctly and safely. Improved 
autoinjector design will address the safety concerns identified in this review.

Ann Allergy Asthma Immunol. 2009;102:282–287.



Allergy 2015
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