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Hướng dần sử đụng thuốc cho bệnh nhân 

Dexamethasone, Neomycin sulfate và Polymyxin B sulfate 

THUOC CHÍ DÙNG THEO ĐƠN CUA BAC ST 
DE XA TAM TAY TRE EM. ĐỌC KỸ HƯỚNG DAN SỬ DỤNG TRƯỚC KHI DUNG 

Thông bio ngay cho bac sĩ hoặc dược sĩ những tác dụng không mong muồn gặp phải khi sử dụng thuốc 

THÀNH PHAN 
Mỗi ml hỗn dịch chira 
Dexamethasone 1,0 mg 
Neomycin sufate 3600 1U 
Polymyxin B sulfate 6000 IU 
4 dược: Tyloxapol, natri clorid, hydroxyethyl cellulose, benzalkonium clorid, acid clohydiie, natri hydroxyd, nước cắt 
MG TẢ DẠNG BÀO CHE: Hỗn dịch nhỏ mat 
QUY CÁCH ĐÓNG GOI 
Hộp 1 lọ5ml 
Hộp 1 lọ 10ml 
THUỐC DUNG CHO BENH GÌ? 
HBn dich nhỏ mắt Scofi được chỉ dinh đỏ điều trị ngắn hạn các tinh trạng viêm mắt dap ứng với corticoid khi xét thầy cằn dùng đồng thời cả thuốc kháng khuẩn, sau khi loại trừ sự 
hiện diện của bệnh nắm và virus 
NEN DÙNG THUỐC NAY NHƯ THE NAO? 
Liều ding 
Sử dung & trẻ em, người lớn, ké cả người cao tuổi 
Trưởng hợp nhẹ, nhỏ 1 dén 2 giọt thuốc vào túi k&t mạc của mắt bị viêm, 4 đền 6 lần mỗi ngày. 
Trưởng hợp nặng, nhỏ 1 đến 2 giọt thuốc vào tùi kết mạc của mắt bị viêm mỗi giờ. Giảm dẫn s6 lằn nhỏ thuốc khi các triệu chủng bệnh được cải thiện 
Thời gian điều trị: Theo đúng chỉ định của bác sĩ 
Cach dùng 
Thuốc chi sử dụng đề nhỏ mắt 
Lắc kỹ trước khi dung 
Ngừa đầu ra sau. Đặt một ngón tay dưới mắt, kéo nhẹ mi mắt xuống dưới đến khi mi dưới và nhan câu tạo thành túi kết mac hình chữ V. Nhỏ vào 66 1 giọt, không bóp mạnh lọ 
thuốc, chi cằn bầm nhe 84 nhỏ giọt. Nhẹ nhàng khép mí mắt và chẹn ống thông mũi lệ đề giảm lượng thuốc hắp thu vào tuan hoàn chung, giảm tác dụng phụ toàn than 
D& tránh tap nhiễm vào đầu nhỏ giọt và hỗn dịch thuốc, không đễ đầu nhỏ giọi của lọ thuốc tiếp xúc với mí mắt, vùng xung quanh hoặc bl cử vật nào, Đậy náp sau khi sử dung 
KHI NÀO KHÔNG NÊN DUNG THUOC NAY? 
'Quá mẫn với neomycin sulfate, polymyxin B sulfate, dexamethasone hoặc bát ky thanh phản nào của thuốc. 
Viêm biểu mô giác mạc do Herpes simplex 
Bénh đậu mùa, thủy đậu và các bệnh khac & mắt (kết mạc và giác mạc) do virus 
'Bệnh & các bộ phận của mắt do nắm 
Nhiễm khuẩn mắt do Mycobacterium 
TÁC DỤNG KHÔNG MONG MUON 
Gibng như tất cả các thuốc, Scofi có thé gây ra một số tác dụng không mong muồn, mặc dù không phải bệnh nhân nào cũng gặp phai 
Tác dụng khong mong muốn có thé gặp phải trên mắt 
Không thưởng gặp (ảnh hưởng từ 1 đền 10 người trong 1000 người sử dụng): Viêm giác mạc, tang nhãn áp, nhạy cảm với ánh sáng, giãn đồng từ, sụp mi mắt, đøu mắt, sung 
hoặc đỏ mat, kích ứng mắt, mat có cảm giác ngữa hoặc không bình thưởng, cảm giác có dị vat & mắt, tang cháy nước mắt 
Không được biét đền (không thé đảnh gia dựa trên dữ liệu hiện có): Mỏng giác mạc và nhìn mỡ 
Tác dụng không mong mudn có thé gặp phải trén các cơ quan khác. 
Không thuờng gặp (ảnh hưởng từ 1 đến 10 người trong 1000 người sử dụng): Quá mẫn (tại mắt hay toàn thân) 
Không được biết đền (không thé đánh giá dựa trên dữ liệu hiện có): Đau dau, hội chứng Cushing, ức ché tuyền thượng thận. 
NÊN TRÁNH DUNG NHỮNG THUOC HOẶC THỰC PHÁM Gi KHI ĐANG SỬ DỤNG THUỐC NAY? 
Thông báo cho bác sĩ hoặc dược sĩ những thuốc đang hoặc vừa sử dụng gần đây, bao gồm các thuốc kê đơn và cả thuốc không ké đơn vì SCOFI có thể ảnh hưởng đền tác dụng 
của thuắc khác và ngược lại néu sử dụng đồng thới. 
St dụng đồng thời với các steroid và các thuốc kháng viêm không steroid (NSAID) tại chỗ cỏ thẻ làm tang nguy cơ gặp các vần đề về phục hồi giáo mạc 
S dụng đồng thoi với các thuốc ức chế CYP3A4 như ritonavir và cobicistat có thé gy tăng ức chế tuyén thượng thận/hội chứng Cushing. Thông bảo cho bác sĩ néu đang sử. 
dung các thuốc ức chế CYP3A4 
Stz dụng đồng thời vàihoặc ngay sau khi dùng aminoglycosid (neomycin) với các thuốc có độc tinh trên thằn kinh, tai hoặc than đường toàn than, đường uống hay thuốc dùng tại 
chỗ khác có thé gây tang độc tính 
Néu sử dụng nhiều hơn một thuốc nhỏ mắt, các thuốc này phai nhỏ cách nhau ít nhất § phút và thuắc mỡ tra mắt nên được sử dụng cuối cùng 
CAN LÀM GÌ KHI MỘT LÀN QUEN KHÔNG DUNG THUỐC? 
Nếu quên dùng thuốc, hãy dùng ngay sau khi nho ra. Tuy nhiên, néu đã gắn thời điểm nhỏ liều ké tiếp, hay bỏ qua liều đã quên. Không dùng liều cao gắp đôi để bi cho liều đã 
quên 
BẢO QUAN: Nơi khô, dưới 30 9C, tranh ánh sáng trực tiếp. 
NHỮNG DAU HIỆU VA TRIEU CHỨNG KHI DUNG THUỐC QUA LIÊU 
Dầu hiệu và triệu chứng khi quá liều Scofitương tự như các téc dụng không mong muốn đã được ghí nhận & một số bệnh nhan (viêm giác mạc đồm, ban đỏ, tang chảy nước mắt 
phù và ngửa mi mat) 
'CÀN PHAI LAM Gi KHI DUNG THUOC QUA LIÊU KHUYÊN CÁO 
rưởng hợp nhỏ thuốc quá liều, nên rửa mắt bằng nước ắm. Nếu xảy ra các tigu chứng nặng hơn, cAn thông báo với. 
bi ngoài của thuốc a bac sĩ xác định bạn đã sử dụng quá liều thuốc nào 

ác sĩ hoặc đền bệnh viện ngay lập tức, nén mạng theo bao 
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e - Thuốc bán theo don Huớng đẫn sử dung Đuốc cho bệnh nhân | 

THẬN TRỌNG KHI DUNG THUOC 
Chỉ dùng đề nhỏ mắt, Không dùng dé uống hoặc tiém 
Tương tự như các kháng sính, sử dụng Scofi trong một thời gian đài có thể dẫn dén sự phả triển quá mức của các vi khuẩn và nắm không nhạy cảm, Thông báo với bác sTnéu 
các triệu chừng nang hơn hoặc đột ngột xuất hiện trở lại 
Mẫn cảm với các aminoglycosid dùng tại chỗ và mẫn cảm chéo với các aminoglycosid khác có thé xảy re. Nều có dầu hiệu của các phản ứng nghiêm trọng hoặc quá mắn, cần. 
dùng sử dụng thuốc. 
Các phan ứng nghiêm trong bao gồm nhiễm độc thAn kinh, tai và thận đã được ghi nhận khi sử dụng neomycin đướng toàn than hoặc tại chỗ nơi véL thương hở hoạc dabitén | 
thương. Các phản ứng độc trên thin kính, thận cũng đã được ghi nhận với polymyxin B đường toàn than. Mặc dù các phản ứng này chưa gap Khi sử dung thuốc nhỏ mắt, cần 
thận trọng khi sử dụng đồng thời với aminoglycosid hoặc polymyxin B đường toan thân 
Corticoid trong Scofi có thé gây giảm sy đề kháng và tạo điều kiện cho các nhiễm khuẩn, nắm, virus không nhạy cảm; che giầu các đầu hiệu nhiễm khuẩn 18m sàng hoặc dầu hiệu 
của phan ứng quá mẫn với Seofi. Ngững sử dụng thuốc néu nhiễm nắm xảy ra 
S0 dụng thuốc nhỏ mắt coricostoroid kéo dài có thé gay ra tang nhấn áp và/hoặc bệnh glaucom, với tổn thương thin kinh thị giác, giảm thị lực, thu hợp thị trưởng, đục thủy tinh 
thé dưới sau bao. Nguy o tang nhân áp và đục thủy tinh thé tang lên & các bệnh nhân vồn có nguy cơ cao (vi dụ, bệnh nhân tiểu đường). Nên thường xuyên kiểm tra áp lực nội. 
nhãn kni sử dụng kéo dài thuốc này, đặc biệt quan trọng với đối tượng trẻ em, do nguy cơ tấng nhãn áp khi sử dụng thuốc nhỏ mắt corticosteroid & trẻ em cao hơn và xuất hién 
sóm hơn so với người lớn 
Rồi loạn thị giáo có thé gặp khi sử dụng corticosteroid toàn thân và tai chỗ. Nều gap các triệu chứng như nhìn mờ hoặc các rồi loạn thị giác khác, cần thông báo với bác sĩ hoặc 
duoc 
Néu mắc bệnh gây mỏng mang cứng hoặc giác mac, cAn thông báo với bác sĩ hoặc dược sĩ trước khi điều trị với Scofi 
Hội chứng Cushing vàihoặc ức ché tuyền thượng thận liên quan dén sự hắp thu dexamethasone & mắt vào tuần hoàn chung có thé xảy ra sau khi điều tịliên lục kéo dai & các 
bệnh nhân vén eó nguy cơ cao, bao gồm trở em, bệnh nhân được điều trị với thuốc ức ché CYP3A4 (ritonavir và cobicistat). Đồi với các trường hợp này, cần ngững điều trị tử tư 
DA tránh nguy cơ phát triển bệnh herpes & mét, kiểm tra mắt bằng dén khe thường xuyên rắt quan trọng 
Thanh phần corticosteroid trong Scoficó thé làm mắt chậm hồi phục trong trường hợp mắt bị tổn thương. Các thuốc NSAID dùng tại chỗ cũng được ghi nhan làm châm hỗi phục - | 
cho mắt, Do đó, sử dụng đồng thời corlicosteroid tại chỗ và các thuốc khang viêm không-steroid (NSAID) t chỗ có thể tãng nguy cơ về vần đề hồi phục tồn thương & mat 
Không nên đeo kính áp tròng trong qua trinh điều trị nhiễm khudn mắt. Thành phản benzalkonium clorld trong Scofi có thé gây kích ứng mắt và làm mắt màu của kinh ap tròng 
mềm, Néu tiếp tục đeo trong quá trình điều trị, cAn gỡ bỏ kính áp lròng trước khi sử dụng Scofi và deo lại sau 06 it nhat 15 phút 
ANH HƯỚNG DEN KHA NANG SINH SAN, PHỤ NỮ CÓ THAI VA CHO CON BU 
Khả năng sinh sản 
Chua có dữ liệu về ảnh hưởng của thuốc đền khả năng sinh sản & nam giới hay nữ giới 
Phy nữ mang thai 
Không khuyén cáo sử dụng thuốc nhỏ mắt Soofi cho phụ nữ có thai 
Phụ nữ cho con bú 
Việc quyết định ngừng cho con bú hay không sử dụng thuốc nhỏ mắt Scofi cằn được can nhắc dựa trên lợi ích của thuốc 661 với người mẹ và nguy cơ đối với trẻ 
ANH HƯỚNG ĐỀN KHẢ NANG LÁI XE VA VAN HÀNH MÁY MOC 
Cũng giống như bắt cứ các thuốc nhỏ mắt nào khác, nhìn mờ tạm thời và các rồi loạn thị giác có thé làm ảnh hưởng tới khả năng lái xe va điều khién máy móc, Néu bị nhìn mở. 
'sau khi nhỏ thuốc, hãy chờ đền khi nhìn rõ lại mới được lái xe hoặc vận hanh máy móc | 
KHI NAO CAN THAM VAN BAC SĨ, DƯỢC ST 
- Trước khi dùng bắt ky một loai thuốc nào, nên hỏi y kién bac sĩ hay dược s 
- Gập phải bắt cứ tác dụng không mong muồn nao khi sử dụng thuốc. 
- Phụ nữ mang thai và cho con bl 
- Người có những vAn đề về sức khỏe cần thân trọng được nêu & mục "THẬN TRỌNG KHI DÙNG THUÔC” 
Nếu cén thôm thông tin xin hỏi ÿ kién bác sĩ hoặc dược sT 
TIÊU CHUAN: Nhà sản xudt 
HẠN DUNG: 30 tháng k& từ ngày sản xuất 
Sir dụng thuốc trong vòng 30 ngay sau khi mở nắp lần đầu. 

Ngay xem xét sửa d8i, cập nhật lại nội dung hướng dẫn sử dụng: 

St Ẩ MERAPceco: 
Công Ty (3 Phần Tập Đoàn Merap 
85 Kh, Tâ Tiến, Văn Giang, Hung Yên, Việt Nom 
wwwmerapgoup.om 
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THÀNH PHAN: Mỗi m! hỗn dịch chứa: 
Dexamethasone 1.0 mg 
'Neomycin sulfate 3500 IU 
Polymyxin B sufate 6000 IU 
Tá dược: Tyloxapol, natri dorid, hydroxyothyl cellulose, benzalkonium clorid, acid clohydrie, natri hydroxyd, nước cắt 
MO TẢ DẠNG BẢO CHE: Hỗn dich nhỏ mắt 
QUY CÁCH ĐÓNG GÓI; Hộp 1 lọ 5 mí 

i Hộp 110 10 ml 
CÁC DAC DIEM DƯỢC LY 
Nhóm dược lý trị liệu: Thuốc nhăn khoa. Phéi hợp corticoid với thuốc chồng nhiễm khudn 
Mã ATC: S01CA01 
Dược lực học. 
Cơ chỗ tác dụng 
Hỗn dịch nhỏ mắt Scoficó hai tác dụng: Tác dụng chồng viêm của dexamethasone va tác dụng diệt khuẩn của hai kháng sinh neomycin và polymyxin B 
Dexamethasone là một glucocorticoid téng hợp, thuộc nhóm các corticoid có tậc dụng chồng viêm mạnh và co tinh thắm lồt đỏi với md mắt, Các corlicosteroid làm giảm đáp ứng 
viêm đồi với nhiều tác nhân khác nhau và làm trì hoãn hoặc làm chậm qua trình phục hỏi vét thương. Vi eorticosteroid có thé ức ché cơ chề đề kháng của cơ thé chồng lại nhiém 

trùng, trong các trường hợp đặc biệt, khi tac dụng ức ché miễn dịch có ý nghĩa lâm séng, cản sử dụng phói hợp corticosteroid với kháng sinh 

Poyymydn B là một không sinh Ipopepid mạoh vỏng, o ác dụng diệt khuẩn nhờ cơ chế gắn với phospholpd tên vách 1 bảo v khuẩn,làm thay đỏitínhthắm và thay đồi cầu rúc ming bảo 
tương vi khuản, gây rò i các thành phén bên trong, Polymyxin B tác dụng trên da số các vị khuẩn Gram âm, nhưng không oó tác dụng với vi khuẩn ky khí va vi khuản Gram Duong 

Neomyoi I một kháng sinh aminoglycosid có phé rộng, có tác dụng diệt khuẩn nhờ cơ ché ứo ché quá tình sinh tbng hợp protein của vi khuản bằng cách gẫn vớiliểu đơn vị 
305 của ribosom vi khuẩn nhạy cảm 
Cơ chế khang thuốc 
Cor chế kháng thuốc với polymyxin B có nguồn gắc nhiễm sắc thể và không thường gặp. Sy thay đổi phospholipid trén mang bào tương đóng một vai lrò trong sy kháng thuốc 
'Cơ chế kháng thuốc với neomycin có thé do một sé cơ ché sau: 
- Thay đỏi tiéu đơn vị 309 của ribosom vi khudn 
- Ngăn cản việc vận chuyén neomycin vào trong tế bao 
B4t hoạt kháng sinh nhờ các enzyme adonylalo hóa, phosphoryl hóa, acetyl hóa. Gen mang thông tia tẳng hợp các onzyme bắt hoạt này có thễ được mang bởi nhiễm sắc thé 
vi khuẩn hoặc plasmid 
P kháng khudn và phé kháng thuốc 

nhạy cảm 
- Vì khuẩn Gram dương hiéu khí: Bacillus cereus, Bacillus megaterium, Bacillus pumilus, Bacillus simplex, Corynebacterium accolens, Corynobacterium bovis, Corynebacterium 

;macginleyi, Corynebacterium propinguum, Corynebacterium pseudodiphtherticum, Staphylococcus aureus (chùng nhẹy cảm với methiclin - MSSA). Staphylococcus capils. 
Staphylococeus epidermidis (chùng nhạy cảm với methicllin - MSSE), Staphylococcus pastouri. Staphylooocous warnori, Streptococeus mutans. 
- Vikhuẩn maề… lâm hiểu khí: Haemophilus influenza, Klobsiola preumonia, Moraxella oatarrhalis, Moraxella lacunata, Pseudomonas aoruginosa, Serralia spp. 

1 khuẫn có th ỏ hang 
‘Staphylococcus epidermidis (chùng knang methicllin - MRSE), Staphylococeus hominis, Slaphylococcus lugdunonsis 
'Vị khuẩn dé kháng tự nhiên 
Vi khuẩn Gram dương hiéu khi: Enterococoi faecalis, Staphylococcus aureus (chủng kháng methicllin - MRSA), Streptococeus mits, Streplococcus pneumoniae 
- Vi khuẩn ki khí: Propionibacterium acres 
Dược động học 
Dexamethasons có thé được hắp thu đáng ké sau khi sử dụng tại chỗ trên da và mắt, gay tác dụng toàn than. Một lượng đáng ké dexamethasone oo thẻ thầm qua mô mắt và 

góp phan tạo ra téc dụng của dexamethasone trong điều trị viêm phén trước của mắt 
Polymysin B sulfat không được hấp thu tử đường liêu hóa hay qua da nguyên ven. Mạc dù biểu mô giác mạc nguyên ven ngăn cản sy thầm của polymyxin B vao nhu mô giác 
mạc, néng độ điều trị vẫn đạt được & nhu mô khi lớp biểu md bị 18n thương. Polymyxin B thám không đáng ké vào thủy tinh thd sau khi tiém dưới kết mạc hoặc nhỏ mắt 
Neomycin được hấp thụ it từ đường tiêu hóa, sau khi sử dụng tại chỗ lượng thuốc được hắp thu không đáng ké dé gây ra lác dụng toàn thân, Hap thu thuốc có thể tăng lên khi 

e s i ot tổn thương, Sau khi được hấp thu, neomycin thải trừ nhanh chóng qua thận dưới dang hoạt tính. 
CHI ĐỊNH 
Hn dịch nhỏ mắt Scof được chỉ định 48 điều trị ngắn han các tình trạng viêm mắt dép ứng với corticoid khi xót thầy cằn dùng đồng thời cả thuốc không khuẩn, sau khi loại rữ 
sự hiện diện của bệnh nắm và virus 
LIÊU DUNG VA CÁCH DUNG 
Liều dùng 
Sử dụng & trẻ em, người lớn, ké cả người cao tudi 
Trường hợp nhẹ, nhỏ 1 dén 2 giọt thuốc vào tùi kết mạc của mắt bị viêm, 4 dén 8 lần mỗi ngay 
Trưởng hợp nặng, nhỏ 1 dén 2 giot thuốc vào túi kết mạc của mắt bị viem mỗi giờ 
Giam dẫn số làn nhỏ thuốc khi các triệu chứng lâm sang được cải thiện và ngừng điều trị khi hét viêm. Không ngừng điều trị quá sớm 
Không kê qua 20 mi. Không ké thêm thuốc khi chưa có thêm các đánh giá bỗ sung 
Cách dung 
Thuốc chỉ sử dụng để nhỏ mắt 
Lắc kg trước khi ding 
Để tránh tạp nhiễm vao đầu nhỏ giọt và hỗn dịch thuốc, không đề đâu nhỏ giot của lọ thuốc tiếp xúc với mí mắt, vùng xung quanh hoặc bát cữ vật nảo, Đậy nắp sau khi sử dụng 

CHÓNG CHÍ ĐỊNH. 
Qua mẫn với dược chắt hoặc bắt kỳ thành phần nao của thude 
Viêm biéu mô giác mạc do Herpes simplox 
Bệnh đậu mùa, thủy đậu và các bệnh khac & kết mạc và giác mạc do virus 
Bệnh ở các bộ phận của mat do nắm 
Nhiễm khuẩn mắt do Mycobacterium 
THẬN TRỌNG KHI DUNG THUOC 
Chi dùng đề nhỏ mắt. Không dùng dé ubng hoặc tiêm 
Tuong tự như các kháng sinh, sử dụng Scafi trong một thời gian dai có thể dẫn dén sy phát triển quá mức của các vi khuẩn va nắm không nhạy cảm. Néu xảy ra bội nhiễm, bệnh 

nhân cằn được điều trị một cách thích hợp 
Mở\ửnvmmcmWm`Jmlạdv<Ắ\ỏlIlIẮrIlzẵll\n\aịuwỏ®amWmeMuểymNủmdéưhlẻuuảcachù`1_;rugJhwe'zanT1'ự›g†1oàcq\Jảrv\A'n,ưàndA)ngsA'JcIJv\glb\nJẠ<1 
 Các phản ứng nghiêm trọng bao gồm nhiễm đọc thần kinh, tai và thận đã được ghi nhận khi sử dụng neomycin đường toàn thân hoặc tại chỗ nơi về! thương hở hoặc da bị tổn 
thương. Các phản ứng độc trên thần kinh, thận cũng đã được ghi nhận với polymyxin B đường toàn thân. Mặc du các phản ứng này chưa gặp khi sử dụng thuốc nhỏ mắt, cản 
thận trọng khi sử dụng đồng thời với aminoglycosid hoặc polymyxin B đường toàn thân. 
lCorieoi trong Scoficó thẻ gây giảm sự đề khẳng v tạo điều kiện cho các nhiễm khuẫn, nắm, virus không nhạy cảm; che gidu các dẫu hiệu nhiễm khuẩn lâm sáng hoặc dầu hiệu 
của phản ứng quá mẫn với Scof. Ngừng sử dụng thuốc néu nhiễm nắm xảy ra : 
Sử dụng thuốc nhỏ mắt corticosteroid köo dài có iné gay ra tang nhãn áp vàhoặc bệnh glaucom, với tổn thương thằn kinh thị giác, giảm th lực. thu hep thị tưởng, đục thdy tỉnh 
18 dưới sau bao, Nguy cơ tăng nhân áp va đục thủy i th tang lên & các bệnh nhân vén có nguy cơ cao (ví dụ, bệnh nhãn tiêu đường). Nên thưởng xuyên kiểm tra ap lực nội 
nhãn khi sử dụng kéo dài thuốc này, đặc blệt quan trọng với đồi tượng trẻ em, do nguy eơ táng nhân áp khi sử dung thuốp nhỏ mắt corticosteroid & trẻ em cao hơn va xuất hiện 

sớm hơn 
Rồi loạn thi giác có thé gặp khi sử dụng corticosteroid toàn thản và tại chỗ. Nếu gặp các triệu chứng như nhin mờ hogo các rồi loạn thị giác khác, bệnh nhân cần được đánh gia 

nguyên nhân, có thé bao gồm đục thủy tnh thể, giaucoma hoặc các bệnh hiểm như bệnh hắc võng mạc trung tâm thanh dich đã được báo cão khi sử dụng corticosteroid toàn 
thân hoặc tại chỗ 
Trường hợp thủng màng cứng hoặc giác mạc đã gap & bệnh nhân mắc bệnh gây méng màng cứng hoặc giác mạc khi sử dụng thuốc nhỏ mắt corticosteroid 

Đễ tránh nguy cơ phat triển bệnh herpes & mắt, kiểm tra mắt bang đèn khe thường xuyên rél quan trọng 

Thành phần corlicosteroid trong Scofi có thé làm mắt chậm hồi phục trong trường hợp mắt bị tồn thương Các thuốc NSAID dùng tại chỗ cũng được ghi nhận làm cham hồi phục 

cho mắt, Sử dung đẳng thời corticosteroid tại chỗ và NSAID tại chỗ co thể tăng nguy co về vần đề hòi phục tẳn thương & mắt 

Hội chứng Cushing vàihoặc ức ché tuyn thượng than liên quan đền sự hấp thu dexamethasone & mắt vào tuần hoàn chung có thể xảy ra sau khi điều trị liên tục kéo dai & các bénh 

nhân vốn có nguy cơ cao, bao gồm trẻ em, bệnh nhân được điều trị ới thuốc ức ché CYP3A4 (rtonavir và cobicistat). Trong các trường hợp nay, 'cần ngừng điều trị từ l. 

hông nên đeo kính & Vòng trong quá trình điều t nhiễm khuẩn mắi, Thánh phân benzalkonium clor trong Scoftcó thễ gây kích ứng mắt và lạm mắt màu của kinh áp tòng 

mềm, Nêu tiếp tục đeo trong quá trình diéu tị, can gor bỏ kính áp tròng rước khi sử dụng Scofi và đeo lại sau đỏ it nhắt 1 phút 
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E- Thuốc bán theo don 
Hướng dẫn sử dụng thuếc o can o0 ÿ 16 

ẢNH HƯỚNG DEN KHẢ NANG SINH SAN, PHỤ NỮ CÓ THAI VA CHO CON BÚ 

Kha năng sinh sin 
| 

Chưa cb dữ liệu về ảnh hưởng của thubc đồn khả năng sinh sản & nam giới hay nữ giới 
| 

Phy nữ có thai 
Gó rắt í dữ liệu về việc sử dụng thuốc lrên phụ nữ có thai. Nghiên cứu trên động vật với các thành phần hoạt tính trong Soofi cho thầy có độc tính trên động vật dang có thel 

Không khuyến cáo sử dụng thuốc nhỏ mắt Scofi cho phụ nữ có thai 
Phụ nữ cho con bú 

| 

Không r doxamethasone, neomycin hay polymysin B khi dùng đưỡng nhỏ mắt có bài lệt vào sữa mẹ hay không. Do các corlcosteroid và aminoglycosid khi dùng đưởng toàn | 

thân có thể bài tiết vào sữa mẹ, không thể loại trừ nguy cơ đồi đối với tré 

Vi quyết định ngừng cho con bú hay không sử dụng thuốc nhỏ mắt Soof cần được can nhắc dựa trén lợ Ich của thuốc đối với người mẹ và nguy cơ đồi với trẻ | 

ANH HƯỚNG DEN KHẢ NĂNG LAI XE VA VAN HÀNH MAY MOC 
| 

e giống như bA cử cac thuốc nhỏ mắt nào khác, nhìn mở tạm thi và các rồiloạn h giác có thễlàm ảnh hưởng tới khả năng i xe và điều khiển may móc. Néu bị nhìn mở 

sau khi nhỏ thudc, hãy chở đền khi nhìn rõ lại mới được lái xe hoặc vận hành may moc 

TƯƠNG TÁC THUOC 
Chưa có nghiên cứu về tượng tác thuốc được thục hiện 
S dụng đồng thời với các steroid và NSAID tại chỗ cỏ thé làm tăng nguy cơ gặp các. vấn dé về phục hồi giác mạc. 

Oác thuốc ức ché CYP3A4 (bao gồ ritonavir và cobicistat) có thé làm giảm thải rừ dexamethasone, gây 1ang táo dụng ức chế tuyén thượng thậnv hội chừng Cushing. Nên tránh 

Sử dụng đồng thời với các thuốc này, t kh lợi fch vượt i so với nguy cơ tng các téc dụng không mong muốn toàn thân của corlcosterola. Trong các tường hợp nay, bệnh 

nhần cần được giám sát các tác dụng toàn thân của oorteosteroid. 
| 

Sir dụng đồng thời vàhoặc ngay sau khi dùng aminoglycosid (neomycin) với các thuốc có độc tính trên thần kinh, tai hoặc thận đường toàn thân hay tại chỗ khác có thé gây tang độc tinh 

Nếu sử dụng nhiều hơn một thuốc nhỏ mái, các thuốc nay phải nhỏ cách nhau it nhắt 5 phút và thuốc mỡ tra mắt nén được sử dụng cuối cùng 

TÁC DỤNG KHÔNG MONG MUÔN 
'Trong các nghiên cứu lâm sàng, tác dụng không mong mudn thường gặp, nhất là gây khỏ chịu mắt, viêm giác mạp, kích ửng mắt, với tằn suất gặp 13 0,7% - 0,9% bệnh nhan 

Các tác dụng không mong mudn được liột ke dưới đây theo hệ cơ quan, tan suất gap và mức độ nghiêm trọng, với quy ước về tn suắt gặp: Rét thường gặp (2 1/10), thường gặp: 

(2 11100 dén < 1/10); khong thưởng gặp (= 1/1000 đền < 1/100) hiểm gặp (> 1/10.000 đến < 1/1000); rét hiém gap(< 1/10.000) và không được biết dén (không thể danh gia dựa 

n dữ lu hiện ). Trong mỗi nhóm tằn suất, các phản ứng không mong muốn được trình bay theo thứ tự giảm dẫn mức độ nghiêm trong 

it 
Không thuờng gặp: Viêm giác mac, tăng áp lực nội nhan, nhạy cảm với ánh sang. gian đồng tử, sụp mí mắt, đau mắt, sưng mắt, ngứa mắt, khó chịu & mắt, cảm giác có di vật & 

mắt, kích ứng mắt, sung huyét mắt, tang chảy nước mat 
| 

Không được biết đến: Méng gidc mac, nhìn mỡ. 
| 

Hệ miễn dịch 
Không thường gặp: Qua mẫn (tại mắt hay toàn thân) 
Hệ thin kinh. 
Không được biét đồn: Đau đầu 
Tuyén nội tiết 
Không được biết dén: Hội chizng Cushing, ức ché tuyén thượng thận 

| 

'QUÁ LIEU VA XỬ TRÍ 
Dầu hiệu và triệu chứng quá liều 
Không oö trường hợp quá liều nào được báo cáo 

© 

Đầu liệu và tiệu chứng khi quá liu Seofi tương tự như các tóc dụng không mong muồn đã được ghí nhận & mớt số bệnh nhân (viêm giác mạc đềm, ban 46, tăng phảy nước 

mắt, phù và ngứa mi mét) 
Ề› 

Do đặc điểm của đạng bảo chế dùng tại chỗ, dự kiến không có độc tính khi sử dụng với liều khuyến cáo trên mắt hay khi uống nhằm toàn bộ lọ thuốc 

Xi t khi quá 
Trường hợp nhỏ thuốc quá liều, nén rửa mắt băng nước &m 
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