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MÃ AMPHARCO U.S.A

Hộp 10 viên nang mềm
(1vỉ x 10 viên)
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CHiDINH/INDICATIONS:

chứngcảmlạnh,cam
Feverishnessandreliefof
symptomsofcold,influenza

 

Nhứcđầu

Headache

 

 

 
Viêmkhớpdạngthấp

‘|Rheumatoidarthritis
   Thanhphan:Méiviénnangmémchila:
Ibuprofen.................................ÁÁ màvá400mg
Tádượcvừađủ1viên,
Chỉđịnh,Liềudùng&Cáchdùng,
Chốngchỉđịnh:Xemtờhưngdẫn&ữtụng:
Bảoquản:Ởnhiệtđộdưới300C.
Tránhánhsángtrựctiếpvanơiẩmướt:
ĐỂXATẨMTAYTRẺEM’
ĐỤCKỸHƯỚNGDANSUpuneTRUGCKHLDUNG

SảnxuấtvàPhânphốibởi:
CÔNGTYCPDPAMPHARCOU.S.A
KCNNhơnTrạch3,XãHiệpPhước,HuyệnNhơnTrach,TinhBingNef

Hạsốtvàlàmgiảmcáctriệu

  

Đaurăng

Dentalpain

 

„|Đaucơ,đaulưng

⁄”Muscularpain,backache
   

Py

Đaubụngkinh

Menstrualpain  
Composition:Eachsoftcapsulecontains:
IDUDr0TB(TZZ,.NÀ................co«ccccccceeoeoooer400mg
Excipientsqs\onesoftcapsule.
Indications,Dosage&Administration,
Cantraintli¢ations:Seepackageinsert.
Storage:Storeattemperaturebelow30°C.
‘Avoiddire¢t-sunfightandmoisture.

KEEP0UT.UF.REACH0FCHILDREN
HEADTHEPACKAGEINSERTCAREFULLYBEFOREUSE

ManufacturedandDistributedby:
AMPHARCOU.S.APJSC

fonTrach3|.P,HiepPhuocWard,NhonTrachDistrict,DongNaiProvince
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55% real size
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Hộp 100viê +

n nang mềm (10vỉ x 10 viên)

Mẫu nhãn SOSFEVER FORT

https://trungtamthuoc.com/



 

Mẫu nhãn SOSFEVER FORT

Vỉ 10 viên nang mềm
100% real size

   
Ibuprofen 400mg

an sOsFever
AMPHARCO U.S.A PJSC
Ack! AMPHARCO U.S.A F Oo R T

Ibuprofen 400mg

SOSFever. ..........
CONG TY CPDP AMPHARCO U.S.A

& Oo RT hi! AMPHARCO U.S.A

Ibuprofen 400mg

umn, OOFOVEr
AMPHARCO U.S.A PJSC
w'w AMPHARCOU.S.A F oO R T

—

Ibuprofen 400mg  & Số sesẽ HD:
_““—_=._.
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Mẫu nhãn SOSFEVER FORT

Hộp 10 viên nang mềm (1 túi nhômx 1 vỉ x 10 viên)
100% real size
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CHỈĐỊNH/INDICATIONS:

Hạsốtvàlàmgiảmcáctriệu
chứngcảmlạnh,cúm
Feverishnessandreliefof
symptomsofcold,influenza

  

 

Nhứcđầu

Headache

 

Viêmkhớpdạngthấp

(|Rheumatoidarthritis
 

Thànhphần:Mỗiviênnangmềrñchứa:
[DUDFORENsicsssccnsisiscecsesstocmnasie baateapee400mg
Tádượcvừađủ1viên.
Chiđịnh,Liểudùng&Cáchtùng,
Chốngchỉđịnh:Xemtờhướngdẫnsửdụng.
Bảoquản:Ởnhiệtđộdưới30°C.
Tránhánhsángtrựctiếpvànữẩmlút.
ĐỂXATẨMTAYTREEM
ĐỤCKỸHƯỚNGDẪNSỬDỤNGTRƯỚCRÑÄhDÙÑG

SảnxuấtvàPhânphốibởi:
CÔNGTYCPDPAMPHARCOU.S.A
KCNNhơnTrạch3,XãHiệpPhước,HuyệnNhơnTrạch,TỉnhĐồngNai

  

 

Đaurăng

Dentalpain

 

Đaucơ,đaulưng

Muscularpain,backache
 

 

Đaubụngkinh

Menstrualpain

Composition:Eachsoftcapsulecontains:
MORTON«NatNAsacscsadicvsvscsssesssssviassce400mg
Excipientsq.s.orie,softcapsule.
Indications;Dosage&Administration,
Contraindications;Seepackageinsert.
Storage:Store-attemperaturebelow30°C.
Avold_direct/sunlightandmoisture.

KEEP'OUT.OFREACHOFCHILDREN
READTHE.PACKAGEINSERTCAREFULLYBEFOREUSE

ManufactiredandDistributedby:
AMPHARCOU.S.APJSC
NhonTrach3LPHiepPhuocWard,NhonTrachDistrict,DongNaiProvince
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55% real size

 

 Hộp 100 a

viên nang mém (1 túi nhômx10vỉx 10 viên)
`

Mẫu nhãn SOSFEVER FORT
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Túi nhôm 10 viên nang mềm (1 vỉ x 10 viên)

100% real size

Mẫu nhãn SOSFEVER FORT

https://trungtamthuoc.com/



  

 

 
  

 

 
 

 
 

 
 
  

Túi nhôm 30 viên nang mềm (3 vỉ x 10 viên)

100% real size

Mẫu nhãn SOSFEVER FORT

https://trungtamthuoc.com/



 

 
 

 

  
 

 
 

 
 
  

Túi nhôm 100 viên nang mềm (10 vỉ x 10 viên)

65% real size

Mẫu nhãn SOSFEVER FORT

https://trungtamthuoc.com/



Se
SOSFEVER/ SOSFEVERFORT

Ibuprofen 200 mg/ 400 mg

Doc kỹ hướng dẫn sử dụng trước khi dùng

Déxa tim tay trẻ em

Thông báo ngay cho bác sỹ hoặc dược sỹ những tác dụng không mong muỖn gặpphải khi sử dụng thuốc

1. Thành phần, hàm lượng: Mỗi viên nang mềm chứa:

2.

SOSFEVER
IDuprO€T...........................-6 5net200 mg

Tá dược: Polyethylen glycol, Kali acetat, Povidon,

Glycerin, Gelatin, Sorbitol, Methylparaben,

Propylparaben, Ethyl! vanillin, Brilliant blue, Tartrazin,

Nước tỉnh khiết.

SOSFEVER FORT
IDUPrOfET..........................-.ó-«Ănng400 mg

Tá dugc: Polyethylen glycol, Kali acetat, Povidon,

Glycerin, Gelatin, Sorbitol, Methylparaben,

Propylparaben, Ethyl vanillin, Brilliant blue, Tartrazin,

Nước tỉnh khiết.
Quy cách đóng gói

SOSFEVER:
Vỉ bấm nhôm - PVC: vỉ 10 viên.
" Túi nhôm loại l (có chữ AMPHARCO U.S.A); Hộp

1 vi/ túi nhôm, 3 vỉ/ túi nhôm; 10 vỉ/ túi nhôm.

= Tui nhôm loại 2 (có hình): 1 vỉ/ túi nhôm; hộp 1 tui

nhôm x 1 vi, hộp 3 túi nhôm x I vỉ và hộp 10 túi

nhôm x 1 vi.

SOSFEVER FORT:

® Vi bam nhém — PVC — nhom: vi 10 vién. H6p | vi, 3

vi, 10 vi.

“ Vi bắm nhôm — PVC: vỉ 10 viên. Hộp 1 vi/ túi nhôm,

3 vi/ túi nhôm, 10 vỉ/ túi nhôm.

Tínhchất
Dược lực học

Ma ATC: MO1AE01
Ibuprofen là một thuốc kháng viêm không steroid
(NSAID) dẫn xuất của acid propionic đã chứng tỏ hiệu
quả ức chế tong hop prostaglandin. G ngudi, ibuprofen

có tác dụng giảm đau do viêm, giảm sưng và hạ sốt.

Hơn nữa, ibuprofen con tre chế thuận nghịch ngưng tập

tiểu cầu.
Bằng chứng lâm sàng cho thấy khi uống 400 mg

ibuprofen, hiệu quả giảm đau có thé kéo dài đến 8 gid.

Dượcđộng học

Khi uống lúc đói, ibuprofen được hấp thu nhanh
chóng. Nông độ đỉnh trong huyết tương Cmax đạt được
trong khoảng 0,6 giờ. Khi uông chung với thức ăn,

nồng độ đỉnh trong huyết tương đạt được sau 1-2 giờ.

Tỉ lệ gắnkết với protein huyết tương khoảng 99%. Sau

một liều uống, 75-85% ibuprofen được bài tiết qua

nước tiêu trong 24giờ đầu tiên (chủ yếu dưới hai dạng

chất chuyểnhóa), phần còn lại được thải trừ trong phân

sau khi bài tiết qua mật. Thuốc được thải trừ hoàn toàn

trong 24 giờ. Thời gian bán hủy trong huyết tương của

thuốc khoảng 2 giờ.

- Chíđịnh
SOSFEVER/ SOSFEVER FORT được chỉ định làm
giảm các cơn đau nhẹ đến vừa như đau trong viêm
khớp, đau cơ, đau lưng, đau đầu, đau răng, đau bụng

Ts

kinh, hạ sốt và làm giảm các triệu chứng của cảm lạnh

và cúm.

Liều lượng và cách dùng
Dùng đường uống và chỉ dùng ngắn hạn.

Cho tất cả các chỉ định ở người lớn, người già và trẻ

em hoặc thanh thiếu niên từ 12-18 tuổi:

— Ở trẻ em hoặc thanh thiếu niên từ 12-18 tuổi, nêu

phải dùng thuốc quá 3 ngày, hoặc các triệu chứng

xâu đổi, nên hỏi ýkiến bác sĩ.

—_ Người từ 18 tuổi trở nên, nên dùng liều thấp nhất
có hiệu quả trong thời gian cần thiết ngắn nhất để

làm giàm các triệu chứng và giảm thiêu tác dụng

không mong muốn. Bệnh nhân nên hỏi ý kiến bác sĩ

nếu các triệu chứng vẫn còn hoặc xấu đi, hoặc phải

dùng thuốc quá 10 ngày.

Uống một viên nang mềm 200 mg (SOSFEVER) hoặc
400 mg (SOSFEVER FORT) có thể đến ba lần mỗi
ngày khi cần. Khoảng cách giữa các lần uống cho từng

người nên được lựa chọn phù hợp với các triệu chứng
được ghi nhận và liều tối đa hàng ngày được khuyến

cáo. Nên uống thuốc mỗi 6-8 giờ, với khoảng thời gian

tối thiểu giữa hai lần uống là 4 giờ. Tổng liều

ibuprofen trong khoảng thời gian 24 giờ bất kỳ không

nên vượt quá 1200 mg. Nên uống thuốc cùng với nước.

Không dùng thuốc này cho trẻ em dưới 12 tuổi.

Không nên nhai hoặc nghiền nát viên thuốc mà nên

ung nguyên cả viên.

Chong chỉ định:

Mẫn cảm với ibuprofen hoặc bất kỳ thành phần nào

của thuôc.

Quá mẫn với aspirin hoặc các NSAID khác (co thắt

phế quản, hen suyễn, viêm mũi, phù mạch hoặc nổi mé

đay sau khi dùng aspirin hoặc các NSAID khác).

Không nên dùng ibuprofen cho bệnh nhân đang bị

bệnh hay có tiên sử viêm loét/ xuât huyệt dạ dày, tá

tràng tái phát (xác nhận có ít nhât hai đợt loét hoặc

xuât huyệt rõ ràng).

Tiền SỬxuất huyết hoặc thủng đường tiêu hóa liên
quan đến điều trị băng các NSAID trước đó.

Xuất huyết mạch máu não, đang mắc bệnh xuất huyết
hoặc bệnh vê máu khác.

Suy gan nặng, suy thận nặng hoặc suy tim nặng.  

  

Ba tháng cuối của thai kỳ.

Cảnhbáo và thân trọng
Tân suat tác dụng phụ với NSAID tăng ở $nh nhân lớn

tuôi, đặc biệt làxuất huyết và thủ ng đư tiêu hóa.

Co thắt phế quản có thể xuấ ở những bệnh

nhân có tiền sử hoặc đang bị phế quản hoặc bệnh dị

Cần lưu ý đối với những bệnlƒ nhân bị suy thận, suy tim

hay suy gan bởi vì có thể suy giảm chức năng thận. Nên

dùng liều càng thấp càng tốt và theo dõi chức năng thận.

 

https://trungtamthuoc.com/



Có nguy cơ suy thận ở những người trưởng thành hay
trẻ từ 12 đến 18 tuổi bị mất nước.

Cần lưu ý trước khi bắt đầu điều trị cho những bệnh
nhân có tiền sử tăng huyết áp và/hay suy tim bởi vì ứ
dịch, tăng huyết áp và phù đã được ghi nhận khi điều trị

với NSAID. Các nghiên cứu lâm sàng cho thấy sử dụng

ibuprofen, đặc biệt khi dùng liều cao (2400 mg/ ngày)
có thể làm tăng nhẹ nguy cơ các biến cố huyết khối

động mạch (ví dụ nhồi máu cơ tim hay đột quy). Nói

chung, các nghiên cứu dịch tễ học không cho thấy tăng

nguy cơ nhồi máu cơ tim khi dùng ibuprofen liều thấp
(< 1200 mg/ngày).
Những bệnh nhân có tăng huyết áp không kiểm soát, suy
tim sung huyét (NYHA II-III), bệnh thiếu máu tim cục
bộ. bệnh mạch máu ngoại biên và/ hoặc bệnh mạch máu

não chỉ nên dùng ibuprofen sau khi cân nhắc kỹ và tránh

dùng liều cao (2400 mg/ ngày).

Nên dùng NSAID thận trọng cho những bệnh nhân có

tiền sử bị bệnh đường tiêu hóa (ví dụ như viêm loét đại

tràng, bệnh Crohn) vì các bệnh này có thể bộc phát.

Nguy cơ xuất huyết, loét hay thủng đường tiêu hóa cao

hơn khi tăng liều NSAID ở những bệnh nhân có tiền sử
loét, đặc biệt khi có biến chứng xuất huyết hay thủng và

bệnh nhân lớn tuổi. Nên khởi đầu điều trị với liều thấp
nhất có thể ở những bệnh nhân này.

Nên khuyên bệnh nhân lưu ý khi dùng đồng thời các
loại thuốc có thể tăng nguy cơ loét hay xuất huyết tiêu

hóa, như corticosteroid uông, các thuốc chống đông như

warfarin, các thuốc ức chế chọn lọc tái hấp thu serotonin

hay các thuốc kháng tiểu cầu như aspirin.
Nên ngừng ibuprofen ngay khi xuất hiện phát ban ngoài

da, các sang thương ở niêm mạc hay bất kỳ triệu chứng
quá mẫn nào khác.

Bằng chứng còn hạn chế về việc các thuốc ức chế tông

hợp cyclo-oxygenase/prostaglandin cóthể gây suy giảm

khả năng sinh sản ở nữ giới do ảnh hưởng đến sự rụng
trứng. Việc này có thể phục hồi khi ngưng dùng thuốc.
Tá dược:

~Thuốc có chứa sorbitol. Bệnh nhân có bệnh di truyền
hiếm gặp không dung nạp với fructose không nên dùng
thuốc này.

~ Thuốc có chứa methylparaben, propylparaben, brilliant
blue, tartrazin có thể gây dị ứng.

§. Sử dụng thuốc cho phụ nữ có thai:
Không có những nghiên cứu đây đủ và có đối chứng trên
phụ nữ mang thai. Chỉ nên dùng ibuprofen cho phụ nữ
mang thai khi thực sự cần thiết. Chống chỉ định dùng
ibuprofen trong 3 tháng cuối thai ky do tác dụng phụ của
nó đối với mẹ và thai nhi.

9. Sử dụng cho phụ nữ cho con bú:
Trongmột sô ít nghiên cứu, ibuprofen có trong sữa mẹ
với nồng độ rất thấp. Dựa trên nồng độ thấp phát hiện

được (0,0008% liều dùng cho phụ nữ mang thai), thuốc

không có khả năng gây tác dụng phụ cho trẻ bú sữa mẹ.

10. Ảnh hưởng tới khả năng lái xe và vận hành máy

móc
Sử dụng ibuprofen có thể làm bệnh nhân cảm thấy nhức
đầu (ít gặp), chóng mặt, ù tai và rối loạn thị lực (rất hiếm

gặp). Do đó, bệnh nhân không nên lái xe hay vận hành

máy móc, trừ khi bệnh nhân đánh giá chắc chắn tác dụng

của thuốc đối với cơ thể họ, cũng như bệnh nhân có thé

thực hiện những hoạt động đó một cách an toàn.

11. Tương tác thuốc

Tránh dùng ibuprofen kết hợp với:

Aspirin: ibuprofen có thể ức chế tác dụng chống ngưng
tập tiểu cầu của aspirin liều thấp khi dùng chung.

Các NSAID khác: không nên dùng ibuprofen với các

thuốc giảm đau khác như NSAID.

Dùng thận trọng ibuprofen khi kết hợp với:

Các thuốc chống đông: các NSAID có thể làm tăng tác
dụng của các thuốc chống đông như warfarin.
Các thuốc điều trị tăng huyết áp và thuốc lợi tiểu: các

NSAID có thể làm giảm tác dụng của các thuốc điều trị

tăng huyết áp hay các thuốc lợi tiểu nhóm thiazid. Các
thuốc lợi tiểu có thể tăng nguy cơ gây độc thận của

NSAID.

Corticosteroid: ding déng thdi corticosteroid và

ibuprofen sé lam tang nguy cơ loét và xuất huyết tiêu

hóa.

Các thuốc kháng tiểu cầu và ức chế chọn lọc tái hấp thu

serotonin: tăng nguy cơ xuất huyết tiêu hóa.

Các glycoside trợ tim: ibuprofen có thể làm tăng nồng

độ digoxin trong huyết thanh.

Lithi: tăng nồng độ lithi trong huyết thanh sau khi dùng

ibuprofen có thê có ý nghĩa lâm sàng.
Methotrexat: dùng đồng thời ibuprofen với methotrexat

liều trung bình và cao có thể dẫn đến độc tính nặng và tử

vong của methotrexat. Những bệnh nhân giảm chức

năng thận có thể tăng nguy cơ độc tính khi dùng phối
hợp ngay cả khi dùng liều thấp methotrexat (< 20
mg/tuan).

Ciclosporin, Tacrolimus: tang nguy cơ gây độc thận.

Zidovudin: tăng nguy cơ độc tính trên huyết học khi
dùng chung NSAID với zidovudin. Có bằng chứng tăng

nguy cơ tụ máu khớp và khối máu tụ ở những bệnh nhân

rôi loạn đông máu (haemophilia) HIV (+) được điều trị

đồng thời zidovudin và ibuprofen.
Các kháng sinh nhóm quinolon: NSAID có thê làm tăng

nguy cơ co giật khi dùng chung với các kháng sinh

nhóm quinolon.
Phenytoin: Ibuprofen có thể làm tăng tác động dược lý
cua phenytoin ty do.

Các thuốc kháng acid: một số thuốc kháng acid có thé
tăng sự hap thu ibuprofen qua đường tiêu hóa.

12. Tác dụng không mong muốn (ADR)

Có thê giảm tôi đa tác dụng không mong muốn khi dùng

liều thấp nhất hiệu quả trong thời gian ngắn nhất cần

thiết để kiểm soát các triệu chứng.

it gdp, 1/1000 < ADR < 1/100:
Than kinh: nhức đầu
Tiêu hóa: đau bụng, trướng bụng, buồn nôn, và khó tiêu.
Da và mô đưới da: phát ban ngoài da các loại.

Hiém gap, 1/10,000 < ADR <1/1,000
Tiêu hóa: tiêu chảy, đầy hơi, táo bón, và nôn ói.

Rathiém gdp, ADR <1/10,000
Rối loạn tạo máu: thiếu máu, thiếu máu t
máu giảm sản, giảm bạch cầu, giảm tiểu

bộ huyết cầu, giảm bạch cầu hạt.

Mắt: rôi loạn thị giác.

Tai: ù tai, chóng mặt.
Hô hấp: hen suyễn, co thắt phế quản, khó thở và khò
khè.
Tiêu hóa: loét dạ dày tá tràng, thủng hoặc xuất huyết
tiêu hóa, tiêu phân đen, xuất huyết dạ dày, viêm loét

miệng, viêm dạ dày, loét miệng.
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Rối loạn thận và đường tiết niệu: suy thận cấp, viêm

thận mô kẽ, hội chứng thận hư, hoại tử nhú thận, đặc

biệt khi dùng kéo dài.
Da và mô đưới đa: các phản ứng bỏng rộp, hội chứng

Stevens-Johnson, hồng ban đa dạng và hoại tử thượng bì
nhiễm độc.
Toàn than: phù, sưng và phù ngoại biên.

Rối loạnhe miễn dịch: phản ứng quá mẫn nặng.
13. Quá liều và cách xử trí

Triệu chứng: Hầu hết các bệnh nhân uống một lượng

thuốc kháng viêm không steroid đáng kế trên lâm sàng

thường sẽ chỉ biểu hiện các triệu chứng buồn nôn, nôn,

đau thượng vị, hoặc rất hiếm khi tiêu chảy. Cũng có thể

gặp ù tai, đau đầu và xuất huyết tiêu hóa. Trong trường
hợp ngộ độc nặng hơn, độc tính trên hệ thần kinh trung
ương đã được ghi nhận, biểu hiện như buồn ngủ, đôi khi

phấn khích và mắt định hướng hoặc hôn mê. Hiếm khi
bệnh nhân bị co giật. Trong trường hợp ngộ độc nặng,
nhiễm toan chuyển hóa có thể xảy ra. và thời gian
prothrombin / chỉ số bình thường hóa quốc tế (INR) có

__ Sản xuất & Phân phối bởi:
CONG TY CO PHAN DUQC PHAM AMPHAR :

Khu công nghiệp Nhơn Trạch 3, Xã Hiệp Phước, Huyện Nhơn Trách
Điện thoại: 0613 566202; Fax: 0613 566203

be bk’ AMPHARCO U.S.A

thể kéo dài, có thể là do sự can thiệp đến tác động của
các yếu tố đông máu trong vòng tuần hoàn. Suy thận cấp
và tôn thương gan có thể xảy ra. Có thể xảy ra đợt câp

của cơn hen ở những bệnh nhân hen suyễn.

Điều tri: Can điều trị triệu chứng và điều trị hỗ trợ, bao
gồm duy trì đường thở thông thoáng và theo dõi các triệu
chứng tim mạch và các dấu hiệu sinh tồn cho đến khi ổn

định. Nên xem xét việc cho uống than hoạt tính nếu bệnh

nhân uống quá liều trong vòng 1 giờ. Nếu bệnh nhân co
giật thường xuyên hoặc kéo dài, cần điều trị với
diazepam hoặc lorazepam tiêm tinh mach. Đối với bệnh

nhân hen suyễn cần chỉ định thuốc giãn phế quản.

14. Bảo quản:

Thuộc cân được bảo quản ở nhiệt độ dưới 30°C, tránh

ánh sáng trực tiêp và nơi âm ưới.

15. Han dung:

36 thang ké tir ngay san xuất.
16.Ngày xem xét sửa đối, cập nhật lại nội dung

hướng dẫn sứ dụng thuốc:

   

 

NG†UuQ.CUC TRUO

p.TRUONG PHONG
Gé

  

https://trungtamthuoc.com/


