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Nếu cần thêm thông tin, xin hỏi ý kiến bác sĩ 

© THÀNH PHAN: Mỗi viên nang mềm chứa: Với các thuốc chống viêm không steroid khác: Tăng nguy cơ 'chảy 
Hoạtchất: [bup 400mg máu và gây loét. 
Tá dược: P ylen glycol 600, p 80, kali hy i, Meth p làm tăng độc tính của methotrexat. 
butylated hydroxytoluene, gelatin, polysorb 85/70/00, ethyl Furosemid: Ibuprofen céthé làm giảm tác dụng bai xuất natri niệu 
vanillin, mau xanh đương số 1, nước tỉnh khiết. của furosemid và các thuốc lợi tiểu. a . 
® DANG BAOCHE: Viên nang mềm Digoxin: Ibuprofen có thé làm tăng nỗng độ digoxin huyết tương. 

®DƯỢCLỰCHọC © SU DUNG CHO PHY NỮCÓ THAI VA CHO CON BÚ 
Tbuprofen là thuốc chống viêm không steroid, dẫn xuất từ acid 
propionic. Giống như các thuốc chống viêm không steroid khác, 
ibuprofen có tác dụng giảm đau, hạ sốt và chống viêm. Cơ chế tác 
dụng của thuốc là ức chế prostaglandin synthetase và do đó ngăn 
tạo ra prostaglandin, thromboxan và các sản phẩm khác của 
cyclooxygenase. Ibuprofen cũng ức chế tổng hợp prostacyclin ở 
a và có thé sở bọc ale ca do làm giảm dòng máu tới thận. 
Cần phải để ý đến điều này đối với người bệnh bị suy thận, suy 
tim, suy gan và các bệnh có rối loạn vẻ thể tích huyết tương. 
Tác dụng chống viêm của ibuprofen xuất hiện sau hai ngày điều 
trị. Tbuprofen có tác dụng hạ sốt mạnh hơn aspirin, nhưng kém 
indomethacin. Thuốc có tác dụng chống viêm tốt và có tác dụng 
giảm đau tốt trong điều trị viêm khớp dang thấp thiéu niên. 
Ibuprofen là thuốc an toàn nhất trong các thuốc chống viêm 
không steroid. 

®DƯỢCĐỌNGHỌC 
Tbuprofen hap thu tốt ở ống tiêu hóa. Nồng độ tối đa của thuốc 
trong huyết tương đạt được sau khi uống từ | đến 2 giờ. Thuốc gắn 
rất nhiều với protein huyết tương. Nửa đời của thuốc khoảng 2 
gid. fen đào thải rất nhanh qua nước tiểu (1% dưới dạng 
không đồi, 14% dưới dạng liên hợp). 
® CHỈ ĐỊNH 
- Chống đau và viêm từ nhẹ đến vừa: Trong một số bệnh như 
thống kinh (có tác dụng tốt và an toàn), nhức đầu, thủ thuật về 
răng, cắt mép âm hộ. Dùng ibuprofen có thé giảm bớt liễu thuốc. 
chứa thuốc phiện để điều trị đau sau đại phẫu thuật hay cho người 
bệnh bị đau do ung thư. Viêm khớp dạng thấp, viêm khớp dạng 
thập thiêu niên. 
- Hasét 

© LIEU DUNG VA CÁCH DUNG 
Người lớn: 
Liêu uống thông thường để giảm daw: 3-4 viên/ngày, chia làm 
nhiều liễu nhỏ. Nếu cần, liều có thé tăng lên, liều toi đa khuyến 
cáo là 6 viên/ngày hoặc 8 viên/ngay. Người bệnh bị viêm khớp 
dang thấp thường phải dùng ibuprofen liêu cao hơn so với người 
bị thoái hóa xương - khớp. : 
Liều khuyến cáo giảm sốt là | viên/lần, tối đa là 3 viên/ngày. 
Trẻ em: Liều uỗng thông thường dé giảm daw hoặc sot là 20 - 30 
mg/kg thể hong Ngày chia làm nhiều liều nhỏ. Tôi đa có thé cho 
40 mg/kg/ngày dé điêu trị viêm khớp dạng thấp thiếu niên nếu 
can. 

Nên giảm liều ibuprofen ở người có tốn thương chức năng thận. 
Chưa xác định được độ an toàn của thuốc ở người suy thận. 

© CHONG CHI ĐỊNH 
- Mẫnecảm với ibuprofen. 
- Loétda day tá tràng tiến triển. 
- Quá mẫn với aspirin hay với các thuốc chống viêm không 
steroid khác (hen, viêm mũi, nỗi may day sau khi dùng aspirin). 
- Bênh nhân bị hen hay bị co thắt phế quản, rối loạn chảy máu, 
bénh tim mạch, tiền sử loét da dày tá trang, suy gan hoặc suy thận 
(lưu lượng lọc cầu thận dưới 30 ml/phú).. 
- Bệnh nhân đang được điều trị bằng thuốc chống đông 
coumarin. 
- Bénh nhânbị suy tim sung huyết, bị giảm khối lượng tuần hoàn 
do thuốc lợi niệu hoặc bị suy thận (tăng nguy cơ rồi loạn chức 
năng thận). 

- Bénh nhân bị bệnh tạo keo (có nguy cơ bị viêm màng não vô. 
khuân. Cần chú ý là tắt cả các người bệnh bị viêm màng não vô 
khuẩn đều đã có tiền sử mắc một bệnh tự miễn). 
- 3tháng cuối của thai kỳ. 
- Trẻem cân nặng dưới 7kg. 

@ THẬN TRỌNG 
Cần thận trọng khi dùng ibuprofen cho người cao tuổi. 
Tbuprofen có thể làm các transaminase tăng lên trong máu, nhưng 
biến đổi này thoáng qua và hồi phục được. 
Rồi loạn thị giác như nhìn mở là dấu hiệu chủ quan và có liên quan 
đến tác dụng có hại của thuốc nhưng sẽ hết khi ngừng dùng 
ibuprofen. 
Tbuprofen ức chế kết tụ tiểu chu nên có thé làm cho thời gian chảy 
máu kéo dài. 

TƯƠNG TÁC THUỐC 
Tbuprofen và các thuốc chống viém không steroid khác làm ting 
tác dụng phụ của các kháng sinh nhóm quinolon lên hệ thần kinh 
trung ương và có thé dẫn đến co giật. 
Magnesi hydroxyd làm ting sự hắp thu ban dau của ibuprofen; 
nhưng nếu nhôm hydroxyd cùng có mặt thì lại không có tắc dụng 
nay. 

Thời kỳ mang thai: 
Các thuốc chống viêm có thẻ ức chế eo bóp tử cung và làm chậm 
đẻ. Các thuốc chống viêm không steroid cũng có thể gây tăng áp. 
lực phổi nặng và suy hô hấp nặng ở trẻ sơ sinh do đóng sớm Ôn 
động mạch trong tử cung. Các thuốc chống viêm cũng ức chế 
chức năng tiểu câu, làm tăng nguy cơ chảy máu. 
Sau khi uống các thuốc chẳng viêm không steroid cũng có nguy 
cơ Ít nước 6i và vô niệu ở trẻ sơ sinh. Trong 3 tháng cudi thai kỳ, 
phải hết sức hạn chế sử dụng đối với bat cứ thuốc. chong viêm nào. 
Các thuốc này cũng có chong chỉ định tuyệt đối trong vai ngày 
trước khi sinh. 
Thời kp cho con bú: „ 
Ibuprofen vào sữa mẹ rất ít, không đáng ke. Ít khả năng xảy ra 
nguy cơ cho trẻ khi cho me dung liều bình thường. 

ANH HUONG DEN KHẢ NANG LAI XE VÀ VẬN 
MAY MOC ¬ . 

Chưa cọ bảng chưng cho thấy thuốc gây anh hương đến kha năng 
lai xe va vận hanh may moc. 

© TÁC DỰNG KHONG MONG MUON 
5 - 15% người bệnh có tác dụng phụ về tiêu hóa. 
Thường gặp 
- Toan thân: Sốt, mỏi mệt. 
~ _ Tiêu hóa: Chướng bụng, buồn nôn, nôn. . 
- ta kinh trung ương: Nhức đầu, hoa mắt chóng mặt, bồn 
chôn. 
= Da: Mẫn ngứa, ngoại ban 
tt gặp ¬ 
- Toàn thân: Phan ứng dị ứng (đặc biệt co thắt phê quản ở 
người bệnh bị hen), viêm mũi, nổi mày đay. 
~ _ Tiêu hóa: Đau bụng, chảy máu da dày - ruột, làm loét da dày 
tiến triển. 
~ _ Thần kinh trung ương: Lo mo, mắt ngủ, 0 tai. 
~_ Mắt Rồi loạn thị giác 
~ Tai: Thinh lực giảm. 
- Máu: Thời gian máu chảy kéo dài. 
Hiểm gặp 
~ _ Toàn thân: Phù, nỗi ban, hội chứng Stevens - Johnson, rụng 
tóc. 
~ Than kinh trung ương: Tram cảm, viêm màng não vô khuẩn, 
nhìn mờ, rồi loạn nhìn màu, giảm thị lực do ngộ độc thuốc. 
- Máu: Giảm a cầu, giảm ti giảm bạch cầu trung 
tính, tăng bach cẩu ưa eosin, giảm bạch cầu hạt, thiếu máu. 
- Gan: Rối loạn co bóp tii mật, các thử nghiệm thăm dò chức 
năng gan bat thường, nhiễm độc gan. 
~_ Tiết niệu - sinh dục: Viêm bảng quang, tiểu ra mau, suy thận 
cấp, viêm thận kẽ, hội chứng thận hư. 
* Thông báo cho bác sỹ những tác dung không mong mudn gặp 
phải khi dùng thuốc. 

 QUALIEU 
Thudng là điều trị triệu chứng và hỗ trợ. Nếu đã uống quá liều thì 
cần áp dụng những biện pháp sau đây nhằm tăng đào thải và bat 
hoạt thuốc; rửa da day, gây nôn và lợi tiểu, cho uống than hoạt hay 
thuốc tẩy muối. Nếu nặng: thẩm tách máu hoặc truyén máu. Vi 
thuốc gây toan hóa và đào thải qua nước tiểu nên vẻ lý thuyết sẽ có 
lợi khi cho truyền dịch kiểm và lợi tiểu. 

@ BẢO QUAN: Bảo quản trong hộp kín, tránh ánh sáng, ở nhiệt 
độ dưới 30C. 
'© HAN DUNG: 36 tháng kể từ ngày sản xuất. 
* Không đàm thuốc quá thời hạn sử dụng. 
© DONG GOI: Hộp 10 vỉ x 10 viên nang mềm. 

Sản xuất bởi 
CÔNG TY TNHH PHIL INTER PHARMA 

Số 25, Đường số 8, Khu Công nghiệp Việt Nam-Singapore, 
Thuận An, Binh Duong

https://trungtamthuoc.com/


