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Rx Thuốc bán theo đơn

 

  

 

  
CONG ry: Pregabalin 75 mg
CO PHAN Ve)ì nang cứng

  

  

THÀNH PHÀN: Mỗi viềh!
Hoạt chát: >

ERebabalin‹.........7s:..1à 75mg
Tá được : Flowlac 100, tỉnh bột ngô, talc.

MÔ TẢ SẢN PHẢM
Viên nang cứng, thân màu trắng, đầu màu nâu đỏ, bên trong chứa bột thuốc màu trắng.
DƯỢC LỰC HỌC:
-_Pregabalin gắn vào tiểu đơn vị alpha;-delta của kênh dẫn truyền canxi phụ thuộc điện thế ở hệ thầnkinh trung ương. Pregabalin làm giảm sự phóng thích các chất dẫn truyền thần kinh như glutamat,noradrenalin...Pregabalin làm tăng nồng độ acid gamma-aminobutyric (GABA) ở tế bào thần kinhnhờ gia tăng hoạt động của men acid glutamic decarboxylase phu thuộc liều dùng. Acid glutamicdecarboxylase là một men giúp chuyển đổi chất dẫn truyền thần kinh giai đoạn kích thích glutamatthành GABA ức chế. Do vậy, pregabalin có hoạt tính mạnh hơn benzodiazepin, barbiturat và nhữngthuôc trâm cảm khác.

DƯỢC ĐỘNG HỌC: ; ; : hn- Pregabalin duoc hap thu nhanh chóng sau khi uống và nông độ đỉnh huyết tương đạt được trongvòng 1,5 gid. Sinh kha dụng đường uống đạt 90%. Tình trạng đều và ổn định của thuốc trong cơ thê =đạt được sau từ I đến 2 ngày. Pregabalin không liên kết với các protein huyệt tương và chuyên hóa ae `không đáng kể. Khoảng 98% thuốc bài tiết ra ngoài qua nước tiểu dưới dạng các chất không biến đồi. +Thời gian bán thải trung bình là 6,3 giờ. đoCHỈ ĐỊNH:
se- Pregabalin là thuốc chống động kinh được sử dụng trong điều trị các cơn động kinh cục bộ kèm _ nuhoặc không kèm toàn thể hóa thứ phát. Thuốc cũng được dùng hỗ trợ điều trị các chứng rối loạn lo âulan tỏa, đau thần kinh và các chứng đau cơ xơ hóa.

CACH DUNG - LIEU DUNG:
Liều dùng mỗi ngày được chia làm 2- 3 lần. Thuốc có thẻ uống trong hoặc ngoài bữa ăn. a- Động kinh: Liều khởi đầu 150 mg mỗi ngày. Tùy theo đáp ứng của từng bệnh nhân và sự dung nạp,/liều dùng có thể tăng lên 300 mg/ngày sau khoảng 1 tuần, và nếu cần có thể tăng liều 600 mg/ngay, §sau khoảng 2 tuần.
- Rồi loạn lo âu lan tỏa: Liều khởi đầu 150 mg mỗi ngày. Tùy theo đáp ứng của từng bệnh nhân wcsự dung nạp, liều dùng có thể tăng thêm 150 mg/ngày sau khoảng thời gian mỗi tuần điều trị cho đến `“

 

   

  I
+liêu dùng đạt tối đa 600 mg/ ngày. )<2- Đau thân kinh: Liều khởi đầu 150 mg mỗi ngày. Tùy theo đáp ứng của từng bệnh nhân và sự dung _1nap, sau khoảng thời gian 3 - 7 ngày, liều dùng có thê tăng lên 300 mg/ ngày và sau khoảng 7 ngàyđiêu trị tiếp theo, có thể tăng đến liều 600 mg/ ngày.

- Đau cơ xơ hóa: Liều khởi đầu 150 mg mỗi ngày. Tùy theo đáp ứng của từng bệnh nhân và sự dungnạp, liều dùng có thể tăng lên 300 mg/ ngày sau khoảng thời gian 7 ngày, và nếu cần có thể tăng liều450 mg/ngày. - :
- Suy than: Điêu chỉnh liều dùng phụ thuộc vào chức năng thận.
 

 

 

 

 

      
   

Tổng liều dùng pregabalin hàng ngày
Độ thanh thải (m /n ay)* Cách chia

creatinin Liêu | Liêu Liêu liều dùng
(CLer) Liều đầu| sau I sau 2 dùng

(mL/phút) tiên tuần tuần tối đa
>60 150 300 450 600 2-3 lần/ngày
30-60 75 150 225 300 2-3 lần /ngày
15-30 25-50 75 100-150 | 150 1-2 lần /ngày
<15 25 25-50 | 50-75 75 1 lan /ngay

* Cần chia tổng liều dùng hàng ngày (mg/ngày) theo như cách chia liều dùng trong bảng 
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Dùng cho người già (trên 65 tuổi): Không cần điều chỉnh liều, ngoại trừ những trường hợp tốn
thương chức năng thận.

CHÓNG CHỈ ĐỊNH:
- Chống chỉ định với các bệnh nhân mẫn cảm với bất kỳ thành phần nào của thuốc.
LƯU Ý VÀ THẬN TRỌNG: Ly
- Thận trọng với các bệnh lý não đã biết, không dung nạp được lactose, suy giảm các chức năngđường tiêu hóa, suy tỉm sung huyết, các bệnh nhân đái tháo đường
- Phụ nữ có thai: Chỉ sử dụng Pregabalin trong thời kỳ mang thai khi những lợi ích điều trị vượt trội
so với những nguy hại cho thai nhi.
- Cho con bú: Tham khảo ý kiến bác sĩ trước khi sử dụng thuốc.
- Tác động của thuốc khi lái xe và vận hành máy móc: Thuốc có khả năng gây chóng mặt và buồn
ngủ, vì vậy không nên lái xe và vận hành máy móc.

TÁC DỤNG KHÔNG MONG MUÓN:
- Các tác dụng phụ trong quá trình điều trị bao gồm: chóng mặt và buồn ngủ. Những tác dụng phụthường gặp khác như nhìn mờ, nhìn đôi, tăng cảm giác ngon miệng và tăng cân, khô miệng, táo bón,nôn mửa, đầy hơi, sảng khoái, lú lẫn, giảm ham muốn tình dục, rối loạn cương dương, bắt ổn, chóngmặt, mắt điều hòa, run, loạn ngôn, dị cảm, mệt mỏi và phù nề. Có thể gặp rối loạn tập trung, loạn trí
nhớ, loạn điều hòa và dáng đi vụng về.
Thông báo cho bác sĩ những tác dụng không mong muốn gặp phải khi sử dụng thuốc.

TƯƠNG TÁC THUOC:
-_ Việc dùng đồng thời Pregabalin với pioglitazon, rosiglitazon có thể là nguyên nhân gây ra tăng cân
Và giữ nước.

QUA LIEU VÀ CÁCH XỬ TRÍ:
Triệu chứng: Buồn ngủ, lú lẫn, kích động, bồn chỗn.
Cách xử trí: Không có thuốc giải đặc hiệu, có thể dùng các biện pháp điều trị hỗ trợ hoặc lọc máu :khi cần thiết.

TRÌNH BÀY:
- Hộp2 vi x 7 viên nang cứng

BẢO QUẢN: Ở nhiệt độ dưới 30°C, nơi khô ráo.
HAN DUNG: 36 thang ké tir ngày sản xuất. Không dùng thuốc khi quá hạn sử dụng.
NGÀY XÉT LẠI TỜ HƯỚNG DẪN SỬ DỤNG:...

 

+ĐỌC KỸ HƯỚNG DẪN SỬ DỰNG TRƯỚC KHI DÙ
DE XA TAM TAY TRE EM.   
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3 CONG TY CO PHAN DUOC PHAM OPV
PHOCUC TRƯỞNGHLô 27, Đường 3A, Khu Công Nghiệp Biên Hòa II, Tinh Đông Nai.

DT : (061) 3992999 Fax : (061) 3835088
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