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Blanding af forsøgsmedicin for patienter, som allerede har fået 

dexamethason på dagen for screening (top up procedure) 

 

Hvis patienten har fået 6.7 mg intravenøs (IV) dexamethason (svarende til 8 mg 

dexamethasonfosfat DexavitTM) eller mindre på dagen for screening ELLER 

Hvis patienten har fået 8 mg per oral (PO) dexamethason eller mindre på dagen for screening 

1. Stop den nuværende ordination på dexamethason 

2. Screen, randomisér og giv forsøgsmedicin som følgende: 

a. Hvis patienten er randomiseret til 12 mg: giv 6 mg dexamethason i isotonisk 

saltvand som bolusinjektion (bolusvolumen 5 ml) på dagen for screening. Giv 12 mg 

dexamethason som bolusinjektion de resterende dage i interventionsperioden.  

b. Hvis patienten er randomiseret til 6 mg: giv 5 ml isotonisk saltvand som 

bolusinjektion på dagen for screening. Giv 6 mg dexamethason som bolusinjektion 

de resterende dage i interventionsperioden.  

 

Hvis patienten har fået mere end 6.7 mg IV dexamethason (mere end 8 mg dexamethasonfosfat 

DexavitTM) ELLER mere end 8 mg PO dexamethason på dagen for screening 

 

1. Stop den nuværende ordination på dexamethason 

2. Screen patienten minimum 12 timer efter sidste administration af dexamethason; hvis 

patienten stadig er inkluderbar, randomisér, bland og giv forsøgsmedicin (12 eller 6 mg) til 

patienten. Vær opmærksom på, at dexamethasonbehandling i 5 sammenhængende dage 

eller mere er et eksklusionskriterium i COVID STEROID 2 forsøget.  


