Спосіб застосування та дози.

У разі легкого або середньої тяжкості протікання захворювання на дифтерію застосовують внутрішньом’язово Дифтерійний антитоксин дорослим та дітям  від 20 000 до 60 000 МО і максимально 100 000 МО у тяжких випадках. 

Внутрішньовенне застосування слід обирати як найбільш ефективний шлях введення у тяжких випадках. При внутрішньовенному застосуванні лікарський засіб Дифтерійний антитоксин змішують з  0,9 % розчином натрію хлориду у кількості від 250 до 500 мл і вводять за допомогою повільної інфузії протягом 2–4 годин. Протягом введення інфузії необхідний ретельний моніторинг анафілактичних проявів у пацієнта. 

Перед застосуванням антитоксин слід нагріти до температури 32–34 °C. Нагрівати лікарський засіб слід обережно, уникаючи нагрівання вище рекомендованої температури, оскільки білки у складі Дифтерійного антитоксину будуть денатурувати. 
У разі необхідності можна вводити антибіотики та кортикостероїди. Після одужання для тривалого захисту від повторного зараження рекомендується активно імунізуватися адсорбованою дифтерійною або адсорбованою дифтерійно-правцевою вакциною шляхом застосування двох доз з інтервалом від 1 до 2 місяців.
Перед застосуванням Дифтерійного антитоксину за показаннями необхідно провести  тести на чутливість та у разі необхідності десенсибілізацію (див. розділ «Особливості застосування»).

Слід застосовувати усю терапевтичну дозу Дифтерійного антитоксину протягом одного введення (внутрішньом’язово або внутрішньовенно). Виключенням може бути тільки серія ін’єкцій, необхідна для десенсибілізації.

Таблиця 3. Рекомендовані дозування Дифтерійного антитоксину для дітей та дорослих
	Клінічна форма дифтерії
	Доза Дифтерійного антитоксину (МО)

	Хвороба глотки або гортані тривалістю 2 дні
	20,000 – 40,000

	Хвороба носоглотки
	40,000 – 60,000

	Обширне захворювання тривалістю 3 і більше дні або будь-який пацієнт з дифузним набряком шиї
	80,000 – 100,000


	Тільки ураження шкіри (рідкісний випадок, коли показано застосування)
	20,000 – 40,000


Дітям слід застосовувати такі ж самі дози, що і дорослим.
Не рекомендується застосовувати повторні дози Дифтерійного антитоксину, після введеної відповідно до рекомендацій початкової дози, оскільки це може збільшити ризик виникнення побічних реакцій. 

Відповідні антимікробні засоби у повних терапевтичних дозах слід застосовувати негайно при підозрі на респіраторну дифтерію (ідеально – після збору зразків).
При шкірній дифтерії Дифтерійний антитоксин застосовується рідко. Особливу увагу при такій формі захворювання слід зосередити на гігієні ран та застосуванні антимікробних лікарських засобів. Антибіотиками першого вибору для лікування шкірної дифтерії є еритроміцин або пеніцилін.
Будь-яка людина з клінічними симптомами дифтерії повинна отримати  Дифтерійний антитоксин, як тільки це стане можливим, ще до бактеріологічного підтвердження діагнозу. Підтримуюче лікування слід продовжувати, поки не будуть під контролем всі місцеві та загальні симптоми.

Діти.

Дифтерійний антитоксин застосовують у педіатричній практиці, див. інформацію в розділах «Спосіб застосування та дози» та «Особливості застосування» 
