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Nhãn ống

 

ENTASTAD 80mg
Gentamicin 80mg/2ml
(Dưới dạng Gentamicin sulfat)

Dung dịch tiêm T.B. /T.M.

Injectable solution I.M. / I.V.

CTY CỔ PHẦN PYMEPHARCO
 

Số lô SX: ABMMYY

HD : Ngày / Tháng / Năm 
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HUONG DAN SU DUNG THUOC

Thuốc bán theo đơn. Nếu cần thêm thông tin, xin hỏi ý kién bác Sỹ.

Đọc kỹ hướng dẫn sử dụng trước khi dùng. Đề xa tầm tay trẻ em.

Gentastad 80mg
(Gentamicin 80 mg)

THANHPHAN: Méi éng dung dich 2 ml chứa

Gentamicin sulfat trong duong gentamicin 80 mg

Ta duoc: natri sulfit, natri methylparaben, natri propylparaben, dinatri edetat, dung dịch H,SO, 10%, nước cất pha tiêm.

DƯỢC LỰC HỌC

Gentamicin là một kháng sinh nhóm aminoglycosid, có tác dụng diệt khuẩn do ức chế quá trình sinh tổng hợp protein của

vi khuân. Phô diệt khuẩn của gentamicin thực tế bao gồm các vi khuẩn hiếu khí Gram âm và các tụ cầu khuẩn, kể cả các

chủng tạo ra penicilinase và kháng methicilin. Gentamicin ít có tác dụng đối với các khuẩn lậu cầu, liên cầu, phế cầu, não

m6 cau, Citrobacter, Providencia va Enterococci. Nhung gentamicin van con tac dung voi H. influenzae, Shigella

flexneri, tu cau vang, S. epidermidis dic biét Staphylococcus saprophyticus, Salmonella typhi va E. Coli.

DƯỢCĐỘNG HỌC

Gentamicin không được hap thu qua đường tiêu hóa. được sử dụng tiêm tĩnh mạch hoặc tiêm bắp. Sau khi tiêm bắp 30 đến

60 phút liều 1 mg/kg thê trọng, nồng độ đỉnh huyết tương đạt được khoảng 4 ug/ml. Thuốc ít gắn với protein huyết tương.

Gentamicin khuéch tan chủ yếu vào các dịch ngoại bào và khuếch tán dễ dàng vào ngoại dịch tai trong. Nửa đời huyết

tương của gentamicin từ 2 đến 3 giờ nhưng có thể kéo dài ở trẻ sơ sinh và người bệnh suy than. Gentamicin không bị

chuyền hóa và được thải trừ ra nước tiểu. Gentamicin tích lũy với mức độ nào đó ở các mô của cơ thể, nhất là trong thận.

CHÍ ĐỊNH

Điều trị nhiễm khuẩn do các chủng vi khuẩn nhạy cảm gây ra bao gồm:

- Nhiễm khuân đường mật (viêm túi mật, viêm đường mật cấp), nhiễm khuẩn trong bệnh nhày nhớt. :

- Nhiễm khuẩn huyết, viêm nội tâm mạc, viêm màng não, viêm phôi.

- Nhiễm khuẩn ngoài da như bỏng, loét.

- Nhiễm khuẩn xương. khớp, nhiễm khuẩn trong ổ bụng (bao gồm viêm phúc mạc).

- Nhiễm trùng đường hô hấp.

- Nhiễm khuẩn về đườngtiết niệu (viêm thận bề thận cấp).

- Dự phòng nhiễm trùng hậu phẫu.

Gentamicin thường phối hợp với các chất diệt khuẩn khác để mở rộng phổ tác dụng và làm tăng hiệu lực điều trị.

Gentamicin được phối hợp với các penicilin trong các nhiễm khuân đường ruột và liên cầu gây ra. hoặc phối hợp với một

beta-lactam khang trực khuẩn mủ xanh trong các nhiễm khuẩn do trực khuẩn mủ xanh gây ra, hoặc với metronidazol hay

clindamycin trong các bệnh do hỗn hợp các vi khuẩn ưa khí - ky khí gây ra.

LIEU LUQNGVA CACH DUNG

Dùng đường tiêm bắp, không dùngtiêm dưới da vì nguy cơ hoại tử da. Trong trường hợp không tiêm bắp được, có thể dùng

đường tiêm truyền tĩnh mạch không liên tục. Khi đó, pha gentamicin với dung dịch natri clorid hoặc glucose đẳng trương

theo tỉ lệ 1 ml dich truyén cho 1 mg gentamicin. Thời gian truyền kéo dài từ 30 đến 60 phút.

- Người lớn: 3 mg/kg/ngay, chia lam 2 - 3 lần.

- Trẻ > ] môi: 1,5 -2 mg/kg mỗi 8 giờ.

- Trẻ 7 ngày- 12 tháng: 2,5 mg/kg mỗi 8 giờ hoặc 3 mg/kg mỗi 12 giờ.

- Sơsinh <7 ngày: 2,5 mg/kg mỗi 12 giờ.

-Bệnh nhân suy thận: phải điều chỉnh theo liều lượng, theo dõi đều đặn chức năng thận, chức năng ốc tai và tiền đình, đồng

thời cần kiểm tra nồng độ thuốc trong huyết thanh.

+ Cach diéu chỉnh liều theo nông độ creatinin huyết thanh: Liều duy nhất 1 mg/kg và kéo dài khoảng cách giữa các lần

tiêm, khoảng cách tính bằng nồng độ creatinin (mg/lít) nhân với 0,8; hoặc giữ khoảng cách giữa 2 lần tiêm là 8 giờ nhưng

giảm liều dùng, liều giảm được tính bằng cách chia liều đã nạp cho 1/10 trị số creatinin huyết thanh (mg/1í0.

+ Cách điều chỉnh liều theo độ thanh thải creatinin nội sinh: Liều khởi đầu là 1 mg/kg. Các liều tiếp theo được tiêm cứ 8

giờ một lần và được tính như sau:

Giá trị độ thanh thải creatinin của người bệnh
 Img/kgx
Giá trị bình thường của độ thanh thải creatinin (100)
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Các giá trị độ thanh thải creatinin được biểu thị bằng ml/phút.

Chỉ nên dùng thuốc 7 - 10 ngày.

Trường hợp thẩm tách máu định kỳ: Tiêm tĩnh mạch chậm liều khởi đầu I mg/kg vào cuối buổi thâm tách máu.

Trường hợp thẩm tách phúc mạc: Liều khởi đầu 1 mg/kg tiém bắp.Trong khi thẩm tách, các lượng bị mắt được bù bằng

cách thêm 5 - 10 mg gentamicin cho1lit dich tham tach.

  THẬN TRỌNG
Cần thận trọng khi dùng thuốc liều cao hoặc đài ngày ở trẻ em, người lớn tuôi, suy thận, nhược cơ nặng. bị Parkinson,

người có rối loạn chức năng thận. rồi loạn thính giác. Nguy cơ nhiễm độc thận thấy ở người tuyết ấp, hoặc người có

bệnh về gan hoặc phụ nữ. ĩ =

CHÓNG CHÍ ĐỊNH

- Bệnh nhân mẫn cảm với thành phần của thuốc, với các aminoglycosid.

- Phụ nữ có thai và cho con bú.

- Bệnh nhược cơ.

TƯƠNG TÁC THUỐC

- Dùng đồng thời gentamicin với các thuốc gây độc cho thận bao gồm các aminoglycosid khác, vancomycin và một số

thuốc ho cephalosporin hoặc với các thuốc tương đối độc đối với cơ quan thính giác như ethacrynic và có thể furosemid

làm tăng nguy cơ gây độc. 1u@.CỤC TRƯỜNG

- Dùng đồng thời gentamicin với các thuốc có tác dụng ức chế dẫn truyền thần kinh cơ sẽ làm tăng nguy cBERISONG PH” =

- Indomethacin có thể làm tăng nồng độ huyết tương của các aminoglycosid. (6 Minto Hang

- Dùng đồng thời với các thuốc chống nôn (đimenhydrinat) có thể che lắp những triệu chứng đầu tiên của sự nhiễm độc

tiền đình.

TƯƠNGKY
Aminoglycosid bị mất hoạt tính invitro bởi các penicilin và các cephalosporin khác nhau do phản ứng với các beta -

lactam; mức độ mắt hoạt tính phụ thuộc vào nhiệt độ, nồng độ và thời gian tiếp xúc.

Gentamicin tương ky với furosemid, heparin, natri bicarbonat và một vài dung dịch dinh dưỡng ngoài đường tiêu hóa.

Gentamicin có phản ứng với các chế phẩm có pH kiềm hoặc với các thuốc không ồn định ởpH acid.

Không được tron lan gentamicin và các aminoglycosid với các thuốc khác trong cùng một bơm tiêm hoặc trong cùng một

dịch truyền và không được tiêm chung cùng một đường tĩnh mạch.

Khi các aminoglyeosid được tiêm phối hợp với một beta - lactam thì phải tiêm ở những vị trí khác nhau. mf

PHU NUCOTHAIVA CHOCON BU "`

Không sử dụng thuốc cho phụ nữ có thai và cho con bú.

TAC DUNG CUATHUÓC LÊN KHẢ NĂNG LÁIXEVÀVẬNHÀNHMÁYMÓC

Không sử dụng thuốc khi đang lái xe và vận hành máy móc.

TÁC DỤNG KHÔNGMONGMUÓN

Tác dụng không mong muốn có thé gặp như gây tôn thương ốc tai - tiền đình.

 

Các trường hợp ít gặp như nhiễm độc thận có hồi phục, suy thận cấp, ức chế dẫn truyền thần kinh cơ, có trường hợp gây suy

hô hắp và liệt cơ, tiêm dưới kết mạc gây đau, sung huyết và phù kết mạc, tiêm trong mắt có thé gây thiếu máu cục bộ ở võng

 

mạc. Các trường hợp hiếm gặp như phản ứng phản vệ. rối loạn chức năng gan.

Thông báo cho thầy thuốc tác dung không mong muốn gặp phải khi sử dụng thuốc.

QUÁ LIÊUVÀ XỬTRÍ

Điều trị quá liều chủ yếu là chữa triệu chứng và hỗ trợ.

    
Thẩm tách máu hoặc thâm tách phúc mạc đề loại aminoglycosid ra khỏi máu của người bệnh suy Dùng các thuốc

kháng cholinesterase, các muối calci hoặc hô hấp nhân tạo đề điều trị chẹn thần kinh cơ.

HẠN DÙNG: 24 tháng kể từ ngày sản xuất

BAO QUAN: Nơi khô, mát (dưới 309C). Tránh ánh sáng.

TIÊUCHUẢN:  Tiéuchudncoso.

TRINH BAY: Hộp 50 ống

 
Céng Ty Cé Phan PYMEPHARCO “HUỲNH TẤN NAM
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