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(Ñ) muốc oán meo ơm 
DUNG DỊCH TIÊM 

HADUMEDROL 
Diphenhydramin hydroclorid 10mg/1ml 

Dạng bào chế: Dung dich thuốc tiệm 
Thành phẩm: 

“ Diphenhydnminhydreclorld . 10nõg ˆ 
Nk cất phatiêm vừnđủ L ml 
Dược lý và Cơ chế tác dụng: 
IDighenhydramia là một thoốc kháng histamia HÌ, thế bệ thở nhất, thuộc nhóm dẫn 

xuất thanolamin, Dị cạnh tranh với istarsin 0 thụ thể Nstamin H và do 
đó ngắn cắn tác dụng của histamin. L nhận gây ra các biểu buện dị Ứng đặc trung O đAĂng 
50 hấp (o). mũi (ngạt môi, ố môi), da (ban đ ngứa). Diphenhydrarein còn có tác đọng 
g4y ngủ và kháng cholinergee manh. 

'Dipbenhydramin được đùng để phòng và điều trị buổn nde. nôn. tác dụng này một phin 
1ào tính chất kháng chclinergic và 0c chế b thắn hinh trung ương của thoốc 

Dược động học. 
1ịpbcnhy rav A hấp thu hoàn e xâu ki iềm. D›pbcoyúramen phần 5 rồng. 

ãi vào các cơ quan. mô của cơ thể bao gồm cả bệ thân kính trung dóng Dipheshydramin 
qua được nhau thai và vào được sữa m. Tỷ lệ liên hết với proteim huyết cơo, khoảng 80 - 
85% ín vứro, Tỷ lệ pắn với peowein ft hơm ð người xơ pan và người châu Á (so với người da 
hng). 
Dhphceihydramin A this (i chủ yếu qua mA%:tiểu d dạng các chất chuyển bóa.. 

một lượng rất ít đào thải dưới đạng không chuyển bóa. Ở người khỏc mạnh, nida đời thái trữ 
349350, N0 il cufcha o i g 0 g 

- ssiers 
mxnlm‘m.mmmm(w.u 
- Giám nhẹ các triệu chứng đị ứng đo giải phóng histamin, bao g viêm mới dị đNg và 

cảmlạnh: 
- Điểu trị các phản dng loạntrương học do phcmothiurine, 
Chống chỉ định: 
Min cảm với điphcshydrxmin và những thuốc kháng hisamin khác có cấu tróc e 

họctsngiự. 
Hencấpoh. 
Trể s sinh và trẻ đềnoe. 
Phạn0đang choconbd. 
Thuốc tiêm không dùng gây 1€ tại chỗ: 
Thận trọng: 

- Tác dụng an thần của thuốc có thể tăng lên nhiều khi đùng đông th xới i, boặc 
vt ức chế bệ thin kính trung dứng. 

- Phải đặc biệt thận trọng và tốt bơn là không dùng dipheahydramin cho người có phi 
đại hyến tiên liệ tắc bàng quang. bẹp mée vị.do tác dụng kháng cholinergc của thuốc.. 
Tránh không đùng điphenhydramin cho người bị bệnh nhược có. người có ghôcôm góc 
đóng 

- 

- Cân thận trụng khả dùng cho người cạo huổ vìdễ phạy clen v các tác dụng phụ. 
“Thời kỹ mang thai: 
Các nghiên i tên động vật cho thấy thuốc không gây quái thai. 
 Có đấu biệu ngộ độc và triện chúng ngưng thuốc Ò rẻ sơ sinh có mẹ đồng liêu cao hoặc 

đùng liền tục đipbcnhydramia ð giad đoạn cuối của thai kỳ. Thoốc không phải à kháng. 
histemin được lựa chọn để điều trị viém mũi dị dug hay buôn nôa Ò phụ BỮ mang thai. 
 Chưa có các nghiên ci đây đủ, được kiểm chông trên ph nữ mang thai, i vậy chỉ dùng 
cbo phụ nữ mang thai khí tt cán thiết 

Thời kỳ cho con bú: 
Thoốc qua được sữa mẹ v vậy có thể gây ra các phản Ông không mong muốn nghiêm 

trợng ðtrẻ còn bú, cắn phải lựa chọn giữa dòng thoốc và chocoe b 
Tác động của thuốc lên khả năng 14 xe và vận hành máy móc 
Cấn hóo trước cho người bệnh phải thận trọng khi lối xe hoặc vận bành máy móc, v 
u—n—amq——ựúuỀnum—nú 
ngủ có nguy có gây tai nạn cho ngu i xe và người vận! 

Tác dụng không mong moốn (ADR): 
Tác đọng gây boôn g là ADR có tỷ lệ cao nhất, Những ADR khóc có thể do téc dụng. 

kháng mscaria ghy nên. 

i ADR >1/100 
_¬ mm…….qmuwuủmửm…u…u…m 
- Hôhấp: Dịchtiết phế quản đặc! 
i uL——umú… đau bụng, khô miệng. 30 ngon möệng bơn, ting 

cân khôNiêm mac 
I im0 < ADR < 17100 
T mach: Ged by ế áp, đánh rống ngok. phis 
Hệ tiễn kính trung uomg: An thần, chóng mặt, kích thich nghịch thưởng, mất ngô, trien 

cảm 
D vớt ánh ving, ban. phù mạchÁ 

-S¬wđK -ssệu Biđá. 
-G 
Thinkish- o3 xương Das oo, df chem. ree 

i Nhiamồ. 
Co t phế quản, chảy ms cam. 
cách xừtrí ADR: 
giảm phân Mo các ADR nhẹ bằng cách gidm liệu diphcnhydramin hoặc đòng 

histamin khic. 
Thông Nl cho e 5 cóc e dụng Ui o muốn e i b s o tt 
Tiểu lượng và c ch đùng: 
Chỉ đờn; đường iém khi không ¢ uống được 
Khibêm "ấp cắn tiệm vhn 
Khí iềm: nh mạch phủitiêm chăm, người bệnh Ò tơ hể nằm. 
y nhan: ¢ dimg o ngườ e rà thiếuhiện 
* Viêm míi g, cảm lạnh boặc chống loạn trương Mk có: Tiêm bl boäctĩnh mạch, 10 

Omg. 
+ Chống a0, hoặc chống chóng mặt: Tiêm bấp b¬ặc tình mach 10mg ks e đầu điều r 

óthểtâng Vối 70đến S0 m. 2 boặc ) gid i 
+ Gsới hạn Lê m thông ki cho ngườikâu: T đa 100 g/l hoặc ‡00vngfepÀy, Tốc 

80 tiệm tình mach không được v quá 25 mgiphót 
Liệu s đồng cho trể m 
+ O dị g, chống ôn, chíng mặc: Tiêm hấp hoặc o mạch 1,25 mgŸg boặc 37.5 

mgim,4ia mđ npày, không 1 quá 100 mgýngay 
+ Chốn loạn troơng lực o Tiêm bắp, ứh mạch (.5 - | mg/kg/hiu. 
Hidu cnonh iễu Ô người s thận: Cằn g Ko cách đòng thưốc 
Tốc 00 lọc cấu thận bằng hoặc hơn SO mi/phót C'ách 6 gaờ e 

 Tốc 8 lọc củu n 10- 0 muạbét (suy thận trung bạnh - Cách 6 - 12,g^Mián. 
lọc cầu thận đưới 1O mphút (wy thin năng y Cách 12- 18 gl 

T t thưốc: 
c chế hệ thần kinh trung wang. Tác dụng c chế bộ thắn kinh trung dong có thể 

thag đồng thx thưốc kháng hestamin như diphcnhydramsn với các thad & chế b 
thín 1 nhong g khác pồm Nerhies, s 2n 4k 

& chế tmonowmis oxydaxe (IMAO) kéo dài và làm tăng tác dụng khíng 
cha ể n e g M e gy 

| định dùng thuốc ð người đang dòng thux IMAO 

W và xử trí. 
Tn¿chứng gu . c chế bệ thân kinh trung wing: mấtđiều b, chống mis, co giải & 

chế ì hấp (đặc biệt nguy hiểm Ò trẻ nhỏ). triệu chứng ngoại thép, nhịp nhanh xoang, kéo đềi. 

0 pan T, b ol - i phúc bợp QRS i rộng. nhưng biếm thấy loạn nhịp t nghiêm, 
e 

X» : Trong trường bợp co g cắn điều r hàng e Š - JOng tiềm tình mạch ( 
em0,:-02mgAg) 

Khu cốiệu ching kháng cholinetgic năng Ô thân kinh trung ương kíchthách, o giác. cÓ. 
ể dimg physosttgmin xØ liểu | - 2 m tiệm tính mạch trẻ em 0/02 - 004 mp/kg). Tiêm 

 chientinh mạch liêu này trong ñ nhất 5 phút, và có th tim phắc lại su 30 - 60 phúc. Tuy vậy, 
cứa phải c sẵn xropin để 0 phòng trường bợp đùng liểu Ƒèyxosng”hin qeá cao. Kb b giảm 
ayế e ách nh mục s b chận thà mụch orsbemaln, Mt cách 
điệu ko là ruyền tính mạch chịm dopemin liễu bt địu 4 5 

ogu-IlQnnutunocâ—nguAnnlglnacnnn\.uinnulựuneua-nAuun.gg..z. 
5mg bipc-x4en (rẻ em 0,04 mgA g). có th tiệm nhắc lạ s 30 phút. 
Cấn xce xétiến hành bỏ hấp bỗ trụ. Không đùng các thuốc loại cafets, long nào i có thể. 

sycopisc 
Hign dùng: 30 háng kể tở ngày e vt 
T quản : Để si ki ráo, nhiệtđộ không quá XỨC. tránh ánh . 
Tiểu chuẩu chất lượng - TOCS 
TƯẵNh bày rỐng | môi Hộp 10 ống hộp 20ống. hộp 30 ống. hộp 100 g kèm hướng đấn 2 

đụng, 
“Máy. - Thưốc này ch dùng e dom của 55 

D A7 g đẫn s Ảng sk dùng 
Dểxa s ¢ c Nếp câu thôm thông i i N ý kiến Bác 3. 


