
Thông tin thuốc dành cho cán bộ y tế 

CandeKern 8 mg 
Tablets 
Candesartan Cilexetil 

THÀNH PHAN: Mỗi vién nén chứa: 
Hoat chất : Candesartan Cilexetil 8mg 

Ta dược: Lactose Maize starch Êẳege|'n\n'r\i1.sn1, 
Macrogol 8( Povidone K-25, Cellulose 
m|crocryslallme. Hydroxypropyloellulose. 
Magnesium stearate 
DƯỢC BONG HỌC 
Hấp thu 
Candesanan cilexetil được hấp thy nhanh ehong 
va sinh chuyển hóa hoàn toan bgrg K 
est/snrong khi Ể8ẩ… từ ống tieu héalhan 
esanan là đối kháng chọn lọc thụ 
thể AT1 an |o(ensm I 
Sinh khả Ệt của Candesartan vào 

Ủán bfflẵ n A uốn ,n n inh huyết tương đạt được sau 
g g ức ăn );au c‘mgbeo khong ảnh 

huang den sinh khả dụng của Candesartan. 

én bố. 
Saukhadu liều đơn, lập lại, dựt 
(2arìtifeseartar'rgỄ n unẵpvm hủợcdũch 

m|exem C 32mg 

gé\étluy%éng cơ thé khi Im‘?‘m liều Ễẵ ngàỵftĩt`1Jrvìẵ 

Thẽ t phan bố của Candesartan là 0,13L/ 
Ty lệ gắn kết của Candesartan với protein h 
uỄơng cao (> 99%), thuốc khong vào tế bào 

ng cầu. 
Chuyển hóa và thải trir - 
Candesartan chuyển hóa một phần nhỏ & ẵn 
qua con đường O—dee1h lóa thành 
ghuyen I;éa không có inh. 
u khi 

28% lều dl?r?g mmwdm dang không 

qua nước tiểu. Độ thanh thải toàn phfin trong 
mẵ của Candesartan là 0,37 ml/phútKg, 

vé‘ldfith thélcéuthénlém‘.)ml/ph ThUI 
gian bán thai của Candesartan khoảng 9 gì 

DƯỢC LỰC HỌC 
Candesartan ngăn cản tác dụng co mạch và 
laẫr`t.`llJr\gÊ<ì;`ay (lel aldosteron cua angiotey sln II 

ức ché có chọn lọc sự gì 
ang;o(ensln 1l vào thụ thể AT1 của nhiều mo 
nhữ cơ tron mạch mau và tuyến thượng thận. 
Vì thế, tác động của nó phụ thuộc vào cách 
tổng hợp angiotensin Il 
Thu thể AT2 cũng được tim thấy & nhiều mô 

nội mô tìm 
Donhléu d’lem tươi (> 10000) với thụ thé 
AT1 hơn thụ thể rỂLĩề›"'g( ) 
Vì Candesarian khôi u'cchemend\u n 
(kininase ), do đó nó không ảnh hưởn Mẹ Ễ`Ễ 

ứng của bradykinin. Candesartan bngg 
ké oung như kg'mng tóa các thụ thé hormone 
aKcéc Ìh ion quan trọng trong điều hòa 

m mact 

Phong bế thụ thể angiotensin II làm ức chế cơ chế 
điều hòa phan hồi am tinh của angiotensin Il trén 
sự tiết renin, luy nhién sự mẵoỸ tính renin 

IlẵÍ'bẵ'I`gLỈ\IỢ(ìỦK]fìỉl1gt)\)\IEll|t)I|'Df\gVItỆ(I với 

hgẵỂỄỂwmq ầ2ann Hmngmần n L 

CHỈ ĐỊNH 
Candesanan Cilexetil được chỉ định để điều trị 
tang huyết áp. Có thé sử dụng một minh hoặc 
mẺp WIaểc thuốc trị tăng guygt áp khác. 

. . CHỐNG CHÍ ĐỊNH 
Chống chỉ định Candesartan Cilexetil trén bệnh 
nhangqua mg‘n với bất ky thành phần ®›Ềa 

Suy gan nặng va/hoéc ứ mat 

&benhnhanwmgmglammmnmm 
CCANDEKERN eo mẽ du 1hoặc 2 En/ngéy 

fong 18y nả ỂẾ 8mẹu1n. và eo it Liều cao hơn horg 
kinh nghlém đối với nhu'ng I|éu nhu w Hau hét 

n ế Ể"² Ryt và higu cao nhất 
được troi TẬdẫ 6 mn SaI]alỆhI điều trị bằn 
CANDEKI 
Nếu việc su' dung riéng lẻ CANDEKERN 
(Candesartan Cilexelil) không kiểm soal được 
huyết áp, oomédung m thuốc lợi tiểu. 
CANDESARKERN có thể dquc dùi h6| 

i các thuốc tri tang huyết áp "9 phối hợp 

h nhân s bệnh nhan 
m cần q>ẵỀhẵ sử dụng G; EKER 
Candesamn Cilexetil) với liều khởi đầu thấp 

tcầnAíềlAt>†lurú1iềul<t›trltĩâ\At1!›ệrtƠ1nhzan 
suy gan nhẹ. 
Bệnh nhân giảm thể tích dịch: Đối với bệnh 
nhân có nguy cơ giảm thể tích nội mạch (như 
bénh nhân đang di ulribasgmoclvifiéu đặc 
biệt khi những bệnh nhân è 
phải cân nhắc điều trị khởi déu với CXNDE ERN 

ở liều thấp hơn. 
Liều dung có thể điều chinh theo tuổi và triệu 

TÁC DỤNG PHỤ 
Nhìn chung, việc điều trị bằng Candesartan Ciloxetil 
đực Mungnạpffl Tuy nhién, vẫn oó một số 

lié đối điều trị o 508 e đ à đ nh n 
thoáng qua 
Nhữn han ứng phụ quan trong đã được báo 
cáo v |piy lệ ảgoỄ°ẵ qtu nr:%"r?d\ua |Ké xác 
định là có liên quan Ẩn việc điều trị bang 
Candesartan Cilexetil hay không: 
Toàn thân: suy nhược cơ thể, sốt. 
He thần kinh trung ương và ngoại biên: Dị cảm, 
chóng mặt. 

Rối loạn hệ tiêu hóa: khó tiêu, viêm dạ dày ruột. 
Rối loạn nhịp tim: nhịp tim nhanh, đánh trống ngực.

https://trungtamthuoc.com/



Rối loạn chuyển hóa và dinh dưỡng: ũnỄ men 
creatine phosoghakinase, tăng đường huyết, 
tăng triglyceride máu, tăng ure máu. 
Rối loạn hệ cơ xương: đau cơ. 
Rối loạn đông máu/chảy máu/iểu cầu: chảy mau 
cam 
Rối Íoạn thần kinh: lo âu, suy nhược than kinh, lơ. 

Rối loạn hệ hô hấp: khó thở.. 
Ệiề|oạn da và phần mềm: phát ban, đổ mồ hôi 
nhiều. 

Rối loan hệ bài tiết: tiểu ra máu. 
Các biểu hiện khác ít gặp hơn bao gồm: dau thắt 
Iẫẵực,_ nhồi máu cơ tim, phù mạch. Cac biểu hiện 

lều giống nhau & phụ nữ và nam giới, người trẻ 
và người già, da đen hay da trắng. 
Một số phản ứng phụ rất ít gặp: 
Hệ tiêu hóa: viêm gan và rối loạn chức năng gan. 
Hệ máu: giảm bạch cầu trung tính, giảm bạch cầu 
và tăng bgach cầu không hart‘.g gémbzeh 
Rối loan chuyển hóa va dinh dưỡng: tăng kali 
mau, giảm natri máu. 
Thận: hư thận, suy thận. 
Rối loạn da và phần mềm: ngứa và nổi mề đay. 

Thông báo cho bác sĩ những tác dur 
khi dùng thuốc. i Vi . 

THAN TRONG 
Huyết áp thấp ở bệnh nhân mất muối & 
iam thé tích dịch 
hững bệnh nhân có hệ men renin - 

angiotensin hoạt động, chẳng hạn như những 
bệnh nhân mất muối và thể tích dịch (ví dụ: 
bệnh nhân đã được điều trị bằng thuốc lợi tiểu) 
có thể xảy ra triệu chứng hạ huyết áp. Nhữ: 
triệu chu’nfl nay nén du'gc giải quyết trước khi 
dùng CANDEKERN (Candesartan d|eeriel). 
hoặc điều trị dưới sy giém sát chặt chẽ. Nếu 
xảy ra hạ huyết éfi nén đặt bệnh nhân nam 
ngửa và, nếu cần thiét, truyền truyền tĩnh mạch 
nước muối sinh lý. Hạ huyết áp thoáng qua 
không phải là chống chỉ định trong việc trị 

'sau này và việc điều trị không gặp khó khăn một 
khi huyết áp ổn định. 

Suy chức năng bên o | tac động ức chế hệ thống men reninangiotensin 
— aldosterone của thuốc, cgn lường trước những 

đổi trong chức năng thận trên những cá nhân 
my oémngduoc nggg tị với CANDEKERN 
(Candesartan cilexeti). Can thận trọng khi dùng 

n lày. 
Trong những nghiên cứu chất ức chế men chuyén 
tré%nh nl a’:\ghep động mạch than một bên Xiy 
hai bên, đã có báo cáo về việc tang creatinine 
huyết tương hay BUN. CANDEKERN chưa được 
sử dụng 1au ngày & bệnh nhân hẹp động mạch 
thận một bén hay hai bên, tuy nhiên những triệu 
chứng tương tự oó thể xảy ra. 

PHỤ NỮ CÓ THAI VÀ CHO CONBÚ 
Phụ nữ có thai 
Khi lụng ở phụ nữ có thai ở ba tháng giữa và 

i kỳ, thuốc có thể tác động trực liếp lên hệ 
renin —angiotensin do đó có thể. %a ra ton thu 
và có thể gây tử vong cho thai nhi. Do đó khi bi 
Ểẵ thai, phải ngưng dùng thuốc càng sớm càng 

Phụnữ đangchoconbú - 
Chưa biết Candesartan Cilexetil có bài tiét ẵỗa sữa 
mẹ hay khonỀ_Tụ nhiên, nghi thấy 
Candesartan bài tiết qua sữa chuột. Vi các phản 
mủẾỂ h trên nhũ nhi, do đó m nên dùng 
CA l KERN (Candesartan Cilexeïil) khi dang cho 
conbú. 
ANH HƯỚNG TỚI KHẢ NĂNG LÁI XE VA VAN 
HÀNH MAY MOC 
Than trong khi lái xe va vận hành móc vì 
thuốc có thể gây chóng mặt, suy nhược thần kinh, 
lơmơ. 

W TƯƠNG TÁC THUỐC 
Do Candesartan Gilexetll bị chuyển hóa khôn ong 
đáng kể bởi hé thống men cytochtom P450 va & 
Iiéafifiéulri n ằỂủc lộng lên men P450, do 

i các thuốc ức ché d6 không xảy ra tương tac 
hoặc chuyển hóa bởi các men này. 
Không có tương tác nào đáng kể được báo cáo 

trong các nghiên cứu của Candesartan Cilexetil 
với các thuốc khác như glyburide, nifedipine, 
digoxin, warfarin, hydrochlorothiazide và các thuốc 
ủn†ưhai đường uống & người tinh nguyện khỏe 
mạnh. 
Vi chất ức chế men chuyển và các chất chen thụ 
thể an?lotensn in, trong đó có Candesartan Cilexetil, 
6 thể làm tăng nồng độ Kali trong máu. Do đó nén 
thận trong khi dflrE"(‘Iapdesarhn Cilexefil với các 
thuốc khác có thé 'gthgnbngdaKaliIrmgmau 
như spironolactone va chất bổ sung Kali. . 
Có sự tăng nồng độ lithium huyết tương trong suốt 
thời gian dùng lthium chung với Candesartan 
Cilexetil, vì vậy cần than uẵnẵ theo dõi nồng độ 
lithiym huyết tương khi phải dùng đồng thời hai 
thuốc này. 

g"JẢtJ`llểrI<.6ỀVẸ"ệ ủa quá liều thị là: hạ huyết á ác biểu hiện của qu: lường là: 3 
chóng mặt va nhi;tim nhanh; cò thé xảy ra ủarẵ1 
trạng wgp tim chậm khi kích thich đối dguacl cam. 
Nếu oó dấu hiệu hạ hu%é( áp, phai áp dung ngay 
các liệu pháp điều trị ho trợ. 
Không thể loại trừ Candesaratan bằng thẩm 
phân máu. 
BẢO QUAN: Bảo quảnnơi mát, ránh ánh nắng, 
nhiệt độ dưới 25° 
HẠN DÙNG: 02 năm kể từ ngày sản xuất. 
TIEU CHUẨN: Nhà sản xuất. 
TRÌNH BÀY: 02 vi x 14 viên 
LỜI KHUYÊN: 
Doc kỹ hướng dẫn sử dụng trước khi dùng. 
Néu cần thém thông tin, xin hỏi ý kiến bác sĩ. 
ẫhuẵc này chỉ dùng theo sự kê đơn của thầy 

UỐC. 
Để xa tầm tay tré 
SAN XUẤT BỞI: KERN PHARMA, S.L 
Venus, 72-Poligono Industrial Colon II 
08228 Tarrasa%Barcalona), Tây Ban Nha 

PHARMA 8082882-01 

^Nhttps://trungtamthuoc.com/


