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VIDIPHA Box of 10 ampoules 2ml 

SĐK: Tiêu chuẩn: TCCS 
š - Số lò SX: 

CÔNG TY CỔ PHẲN DƯỢC PHẨM T.U VIDIPHA 
184/2, Lê Văn Sỹ, Phường I0, Quận Phú Nhuận, TP.HCM Ngày 5X: 
BT: (08)-M4440106 Fax: (#84-RJ-344/0446. 

SX tại: Chỉ nhánh TY PDP T.U VIDIPHA tỉnh Bình Dương HD 

Ấp Tân Bình, xã Tân Hiệp, huyện Tân Uyên, tỉnh Bình Dương 
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VIDIPHA Hộp 10 ống 2ml 

THÀNH PHẦN: h Mỗi ội ống 2ml chứa: _ cHỈ ĐỊNH, CHỐNG CHỈ ĐỊNH, BẢO QUẦN NƠI KHÔ, 
Furosermid...............................20mg LIỀU DÙNG & CÁCH DÙNG: bự nệm “Eemskerebnig TRÁNH ẢNH SÁNG 

Á: G06 266cc trniienaVU' 0TR (Xin đọc trong tờ hướng dẫn sử dụng) ĐỌC KỸ HƯỚNG DẪN SỬ DỤNG T KHI DÙNG 

https://trungtamthuoc.com/



3-Mẫu hộp ( Hộp 50 ống 2ml) thu nhỏ 50%: 

GMP - WHO 

SGLUTION FOR IN.IECTION 

FUDROVIDE 
Furosemide 20mg/2ml 
IM-IV 

VIDIPHA Box of 50 ampeules 2ml 

FUDROVIDE 
Furosemid 2ũmg/2ml 

S@K: 
Tiêu chuẩn: TGGSỐ 

LIẾU DŨNG & CÁCH DŨNG: 
{Xin đọc trong tà hướng đẫn sử dụng) 

CÔNG TY CỔ PHẨN BƯỢC PHẨM T.U VIDIPHA. 
I8#1, Lê Văn XỆ, Phương BÚ, Quận Phú Nhaệm, TP.HCM 
HT: (08.98080101 Far: (E-E- AE. 

XS tại: Chỉ shảnh CTV CIDIP T.LÝ VIBIPMA tình Bình Dương 
'Ấp Tân Hình, xã Tân Hiệp. huyện Tầm Uyên, tỉnh Rình Dương 

THUỐC DÙNG CHO BỆNH VIỆN 

Số lò 8X 

Ngây SX 

Hũ 

|ulz/Bul0z pIulasouAn -| 

1đIAoOädna 
NOIL53PNI Hö43 NGILT10S 

Furosemid 20mg/2ml 
T.B-T.M 

VIBIPHA 

FUDROVIĐE 

GMIP - WHO 
DUNG DỊCH TIÊN: 

Hộp 50 ống 2ml 

CHỈ ĐỊNH: 
Phú phổi cẩn, phú do tim, gan, thân và các loại 
phụ khác. 

CHỐNG CHÍ ĐỊNH: 
Mẫn cảm với luroaemid và vi các dẫn chất 
sullơ-namid, vÏ dự như sưilamid chữa đái tháo 

ng 

BẢO QUẦN NƠI KHỔ, 
NHIỆT ĐỘ KHÔNG. QUÁ 3°, TRÁNH ẢNH SÁNG. 

ĐỂ XA TÂM TAY TẾ EMt 
'ĐQC KỸ HUỖNG DẦN SỬ DỤNG TRUOE KHI BUNG. 
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3.- MẪU TỜ HƯỚNG DẪN SỬ DỤNG THUỐC (MẶT A) : 

THUỐC BÁN THÉD BƠN. 

DUNG DỊCH TIÊM 

THÀNH PHẨN: Mỗi ống 2ml chúa: 
\ se Hoạt chất chính: Purosemid...................................................................2Ömg 

+ Tả dược: Natri hydroxyd, natri elorid, dinatri edetat, nước cất pha tiêm. 
CHỈ ĐỊNH: Phù phổi cấp; phù do tim, gan, thận và các loại phù khác. 
CHỐNG CHỈ ĐỊNH: 

+ Mẫn cảm với lurosemid và vái các dẫn chất sulfo-namid, ví dụ như sulfamid chữa đái thảo 
đường. 

e Tỉnh trạng tiển hỗn mẻ gan, hồn mẽ gan. 
«Vô niệu hoặc suy thận do các thuốc gây độc với thận hoặc gan. 

LIỂU LƯỢNG & CÁCH DÙNG: 
Điểu trị phù: 
«Trong trường hợp cấp cúu, hoặc khi không dũng được đường uống, có thể tiêm bắp hoặc tĩnh 

mạch chậm 20 - 40mg hoặc cần thiết có thể sao hơn. Nếu liều lớn hơn EDmg thì nên tiêm 

truyền tĩnh mạch chậm. Để chữa phủ phổi, liều tiêm tĩnh mạch chậm ban đầu là 40mg. Nếu 
đáp ứng chưa thoả đảng trong vòng một giờ, liều có thể tăng lên 80mg, tiêm tĩnh mạch chăm. 

« Với trễ em liều thường dùng đường tiêm là 0,5 - 1,5mg/kg /ngày, tới tối đa là 20mg/ngày. 
Liệu pháp liều cao: 
« Điều trị thiểu niệu - võ niệu trong suy thận cấp hoặc mãn, khi mức lọc của cầu thận dưới 

20ml/phút, lấy 250mg furosemid pha loãng trong 250ml dịch truyền thích hợp, truyền trong một 
giỏ. Nếu tác dụng lợi tiểu chưa đạt yêu cầu một giờ sau khi truyền xong liều có thể tăng lên 
500mg pha với số lượng dịch truyền phủ hợp và thời gian truyền khoảng 2 giờ. Nếu táo dụng 

lợi tiểu chưa thoả đáng 1 giờ sau khi kết thúc lần thứ hai, thì cho liểu thứ ba: 1 gam furosømid 
được truyền tiếp trong 4 giở, tốc độ truyền không quá 4mg/phút. Nếu liều tối đa 1 gam truyền 

tĩnh mạch không có tác dụng, người bệnh cẩn được lọc máu nhản tạo. 

+ Có thể dùng nhắc lại liều đã có hiệu quả sau 24 giờ hoặc có thể tiếp tục bằng đường uổng 
Ỉ (500mg uống tương đương với 250mg tiêm truyền). Sau đó, liều phải được điều chỉnh tủy theo 

đáp ứng của người bệnh. 

«_ Điều trị suy thận mạn, liều ban đầu là 250mg có thể dùng đường uống. Khi cần thiết có thể cứ 
4 giờ lại thêm 280mg, tổi đa là 1,5g/24 giờ, trường hợp đặc biệt có thể lên tới 29/24 giờ. liều 

ì chỉnh liều tùy thea đáp ứng của người bênh. Tuy nhiên không dùng kéo dải. Trong khi dùng 

‹_ liệu pháp liểu cao, nhất thiết phải kiểm tra theo dõi cân bằng nước - điện giải, và đặc biệt ở 
-. người bị sốc, phải theo dõi huyết áp và thể tích máu tuần hoàn để điều chỉnh, trước khi bắt 

đầu liệu pháp này. Liệu pháp liều can này chống chỉ định trong suy thận do các thuốc gây độc 

._. ho thận hoặc gan, và trong suy thận kết hợp với hôn mẽ gan. 

'THẬN TRỌNG: 
«Thận trọng với những người bệnh phi đại tuyến tiền liệt hoặc đái khó vì có thể thúc đẩy bí tiểu 

Ỉ tiện cấp. 

_*_ Phụ nữ mang thai: 
-_ Thiazid, các thuốc lợi tiểu dẫn chất thiazid và các thuốc lợi tiểu quai đầu qua hàng rào nhau 

thai vào thai nhỉ và gây rối loạn nước và chất điện giải cho thai nhi. Với thiazid và dẫn chất 
nhiều trường hợp giảm tiểu cầu ở trẻ sơ sinh đã được thông bán. Nguy cơ này cũng xuất hiện 

sau khi sử dụng thuốc lợi tiểu quai như furosemid và bumetamid. 
-_ VỊ vậy, trong 3 tháng cuối thai kỳ, thuốc chỉ được dùng khi không có thuốc thay thế, và chỉ với 

liểu thấp nhất trong thời gian ngắn. 
+_ Phụ nữ cho con bú: Dùng furosemid trong thời kỳ cho con bú có nguy œơ ức chế tiết sữa. 

Trưởng hợp này nên ngừng cho con bủ. 

s Người lải xe và vận hành máy móc: (chua có tài liêu] 

TƯƠNG TÁC THUỐC: có thể xảy ra khi dùng lurosemid phối hợp với các thuốc sau: 
ephalothin, cephaloridin vì tăng độc tính cho thận. 

Muổi lithi làm tăng nồng độ lithi/ huyết, có thể gây độc. Nên tránh dùng nếu không theo dõi 

được Iithi huyết chặt chỗ. 
Aminoglycozid làm tăng độc tính cho tai và thăn. Nên tránh. 

Glycozid tim làm tăng độc tính do hạ K' máu. Cần theo dõi kali huyết và điện tâm đồ. -~
..
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4.- MẪU TỜ HƯỚNG DẪN SỬ DỤNG THUỐC (MẶT B): 

ZZ VỆ TY đó 
K CÔNG TỶ `Ạ 
* CỔ PHẦN | 
o |DUột tấu TRÚNG UUNG/ ^ 
ệ ) !DIPHA đề Ÿ 

sM⁄/ 
+ Thuốc chống viêm mẻ steroï 

Cartieosteroid làm tăng thải K°. 

Các thuốc chữa đái tháo đường có nguy cơ gây tăng glueose huyết. Cần theo dõi và điều chỉnh 
liều. 
Thuốc giãn cơ không khử cực làm tăng tác dụng giãn cơ. 

Thuốc chống đông làm tăng tác dụng chống đông. 
Gisplatin làm tăng độc tỉnh thính giác. Năn tránh. 

Các thuốc hạ huyết áp làm tăng tác dụng hạ huyết áp. Nếu phối hợp cần điếu chỉnh liều. 
Đặc biệt khi phối hợp với thuốc ức chế anzym chuyển angiotensin, huyết áp có thể giảm nặng 

TÁC DỤNG KHÔNG MONG MUỐN: 

+ Tác dụng không mong muốn chủ yếu xảy ra khi điểu trị liều cao (chiếm 95% trong số phản ứng có 

hại). Hay gặp nhất là mất cân bằng điện giải (B% người hệnh đã điều trị), điều này xảy ra chủ yếu ở 

người bệnh giảm chức năng gan và với người bệnh suy thận khi điểu trị liều cao kéo dài. Một số 

trường hợp nhiễm cảm ánh sảng cũng đã được bảo cáo. 
Thưởng gặp: Giảm thể tich máu trong trưởng hợp liệu pháp điều trị liều cao. Hạ huyết áp thế đứng; /. 
Giảm kali huyết, giảm natri huyết, giảm magnasi huyết, giảm calei huyết, tăng aeid uriec huyết, | 

nhiễm kiểm do giảm clor huyết; Ít gặp: Buổn nên, nôn, rối loạn tiêu hóa. | 
Hiếm gặp: Giảm bạch cấu, giảm tiểu cầu, mất bạch cầu hạt; Ban da, viêm mạch, dị cảm; Tăng 

glucose huyết, gluoose niệu; Ù tai, giảm thính lực eó hồi phục (ở liều cao). I 

Ghi chú: Thông bảo cho bác sỹ những tác dụng không mong muốn gặp phải khi sử dụng thuốc. 

DƯỢC LỰC HỌC: Furosemid là thuốc lợi tiểu dẫn chất sullonamid thuộc nhóm tác dụng mạnh, nhanh, 
phụ thuộc liều lượng. Thuốc tác dụng ở nhánh lên của quai Henle, vi vậy được xếp vào nhóm thuốc 
lại tiểu quai. Cơ chế tác dụng chủ yếu của furosemid là ức chế hệ thống đồng vận chuyển Na", K 

20I, ở đoạn dày của nhánh lên quai Henle, làm tăng thải trừ những chất điện giải này kèm soi 

d ¡ng lợi tiểu. 
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tăng bài xuất nước. Cũng có sự tăng đào thải Ca" và Mgˆ". Tác dụng lợi tiểu của thuốc mạnh, do đó 

kéo theo tác dụng hạ huyết áp, nhưng thưởng yếu. Ở người bệnh phủ phổi, lurosemid gây tăng thể 

tích tĩnh mạch, do đó làm giảm huyết áp tiền gánh cho thất trái trước khi thấy rõ tác dụng lợi tiểu. 
DƯỢC ĐỘNG HỌC: 

+ Khitiêm tĩnh mạch, tác dụng của thuốc thể hiện sau khoảng 5 phút và kéo dài khoảng 2 giờ. 

+ Một phần ba lượng thuếc hấp thu được thải trừ qua thận, phần còn lại thải trừ qua nước tiểu, chủ yếu 
dưới dạng không chuyển hóa, thuốc thải trừ hoàn toàn trong 24 giờ. 

+ Furosemid qua được hàng rào nhau thai và vào trong sữa mạ. 
QUÁ LIỀU, XỬ TRÍ: 

+ Biểu hiện: Mất cân bằng nước và điện giải bao gồm: đau đầu, yếu cơ, chuột rủi, khát nước, huyết 

áp tụt, chán ăn, mạch nhanh. 

+ Xửtrí: Bù lại lượng nước và điện giải đã mất. 
DUI CÁCH ĐÓNG GÓI: 

+ Hộp 10 ống 2ml. 
« Hộp 50 ống 2ml. 

BẢO QUẢN: Nơi khô, nhiệt độ không quá 30C, tránh ánh sáng. 
HẠN DÙNG: 3ô tháng kể tử ngày sản xuất. 

TIÊU CHUẨN: TCCS 
CHÚ Ý: THUỐC NÀY CHỈ DÙNG THEO ĐƠN CỦA BÁC SỸ 

+ Không sửdụng thuốc nếu: 
*. Dưng dịch thuốc bị biển màu, không trong suốt. 

+ _ Ống thuốc bị nứt, vỡ. 
Phải ngưng dùng thuốc ngay và thông báo cho bác sỹ khi gặp những triệu chứng dị ứng. 

Đọc kỹ hướng dẫn sử dụng trước khi dùng. Nếu cẩn thêm thông tin, xin hỏi ý kiến bác sỹ. 

Để xa tẩm tay trẻ em. 
Không dùng thuốc quá hạn dùng ghi trên nhãn. -
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CÔNG TY CỔ PHẨN DƯỢC PHẨM TRUNG ƯƠNG VIDIPHA 
184/2 Lê Văn 8ÿ, Phường 10, Quận Phủ Nhuận, TP HCM 

ĐT: (08) - 38440108 Fax: (B4 - B) - 38440446 
8ân xuất tại: chỉ nhánh CTY CPDP T,Ư VIDIPHA. tỉnh Bình Dương. 

Ấp Tân Binh, xã Tân Hiệp, huyện Tân Uyên, tỉnh Bình Dương 

N⁄ 

PHÓ CỤC TRƯỞNG 

of„yá: 2á: fôny

https://trungtamthuoc.com/


