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 Domperidon là thuốc đối kháng dopamin, được chỉ định trong điều trị buồn 

nôn và nôn. Ngoài ra, domperidon có tác dụng gây tăng tiết prolactin từ tuyến yên 

nên đôi khi được sử dụng ngoài chỉ định để hỗ trợ kích thích tiết sữa cho những sản 

phụ không đủ sữa. Tuy nhiên, cách sử dụng này thường đi kèm với liều dùng cao 

hơn và thời gian dài hơn so khuyến cáo trong tờ hướng dẫn sử dụng. 

 Domperidon gây gia tăng đáng kể nguy cơ xuất hiện một số biến cố tim mạch. 

Thuốc có liên quan đến tình trạng kéo dài khoảng QT, dẫn đến nguy cơ loạn nhịp 

thất nghiêm trọng, thậm chí đột tử. Nguy cơ này tăng lên ở bệnh nhân sử dụng liều 

trên 30mg/ngày, điều trị kéo dài, có các yếu tố nguy cơ tim mạch, hoặc khi phối hợp 

với các thuốc gây kéo dài khoảng QT hay các thuốc ức chế CYP3A4. Theo khuyến 

cáo, domperidon chỉ được phê duyệt ở liều 10 mg, tối đa 3 lần/ngày, dùng không quá 

7 ngày và chỉ có chỉ định điều trị buồn nôn và nôn. Tuy nhiên, khi dùng để kích thích 

tiết sữa, mức liều 60 mg/ngày hoặc cao hơn đôi khi vẫn được chỉ định và dùng kéo 

dài trong nhiều tuần. 

 Đối với trẻ bú mẹ, các dữ liệu hiện tại cho thấy thuốc bài tiết rất ít vào sữa mẹ 

(tỷ lệ nồng độ sữa/huyết tương khoảng 0,25) và liều tương đối domperoidon ở trẻ sơ 

sinh (RID) chiếm 0,01% đến 0,5% so với liều dùng hiệu chỉnh theo cân nặng của 

người mẹ, thấp hơn rất nhiều so với ngưỡng 10% có ý nghĩa lâm sàng. Điều này là 

do domperidon có sinh khả dụng đường uống kém (13-17%) và tỷ lệ liên kết với 

protein huyết tương cao (91-93%). Dù vậy, vẫn cần lưu ý thuốc có thời gian bán thải 

khá dài (7-9 giờ) và phải mất từ 1,5 đến 2,5 ngày để thải trừ hoàn toàn. Hơn nữa, 

domperidon được chuyển hóa qua CYP3A4 – hệ enzyme chưa phát triển hoàn thiện 

ở trẻ sơ sinh. Dù vậy, cho đến nay vẫn chưa ghi nhận tác dụng không mong muốn 

nghiêm trọng nào ở trẻ phơi nhiễm qua sữa mẹ. 

 Biến cố bất lợi ở người lớn đã được ghi nhận rõ ràng và đôi khi cực kỳ nghiêm 

trọng, điển hình là các biến cố tim mạch (kéo dài khoảng QT, loạn nhịp thất) và trên 

thần kinh, đặc biệt khi dùng liều cao, kéo dài hoặc khi ngưng thuốc đột ngột. 

 Dựa trên các phân tích về lợi ích và nguy cơ, domperidon không được khuyến 

cáo cho chỉ định kích thích tiết sữa, đặc biệt là khi dùng liều cao và kéo dài. Trước 

khi cân nhắc bất kỳ phương án điều trị bằng thuốc nào, nhân viên y tế cần ưu tiên 

đánh giá các nguyên nhân gây giảm tiết sữa như: tâm lý của người mẹ, tần suất và 

hiệu quả của các lần cho con bú và các bệnh lý tiềm ẩn. 
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