
B¢ xa tắm tay trễ em 

Đc kỹ hướng et sử dụng trước khi dùng. 
THÁNH PHAN DÔNG THỨC THUỐC 
Thành nhẩn hoại chấi 
Magnesi lactat dihydrat.... 
(Tương đương magnesi 48 mn] 

Tình bột biển tính (Starch 1500), microcrystallin celldose M101, hypromeliose 
2010 (8cp), matri croscarmelioss, colloidal silicon dịnyd, kẽm sigarat, 
0lyethylen glycol 6000 (PEG 6000), talc, litan diosyd. 
DẠNG BAQ CHE: Vitn nén bao phím.. 
M4 18 sdn phẩm: Viên nén bea phim mẫu trắng hoặc trắng ngài hình bẩu dục, 
hai mặt trơn, cạnh và thành viện lành lặn. 
CHỈ BỊNH; Điu trị các trường hợp thiểu magnesi, riêng biệt hay kết bạp. 
CACH DŨNG, LIỀU DUNG 
LIỀU DUNG 
DÃNH CHO NGƯỜI LGN VA TRE EM TRÊN 6 TUỔI 
Hgười lớn: & đến 8 viên mỗi ngày. dược chia thánh 2 hoặc 3 lần, uống trong 
bữašn. 
Trẻ em: Trẻ em từ 10 - 30 mới k! ngày (tuong đượng 0.4 - 1.2 míol kg/ ngày] 
hoặc ð trễ gm trên 6 tuổi (cân nặng khoảng 20 kg): 4 đến 6 viên mỗi ngày, chia 
thanh 2 hoặc 3 lần trong bữa ăn.. 

Gần ngưng điều trị ngay khi nồng độ magnesi máu trả về bình thường. 
CAGH DUNG 
Dùng đường uống. 
Nên uống thuốc với một ly nước đầy. 
Hoặc theo chỉ dẫn của Thầy thuốc. 
CHONG CHI BỊNH 
Quá mẫn cảm với một trong các thanh phin của thuốc. 
Suy lhận nặng với độ thanh thải của creatinin dưởi Z0ml/ phút. 
GANH BAD VA THAN TRONG KHI DONG THUỐC 
Trong trường hợp thiểu hist magnesi nghiễm trụng hoặc kém hấp thụ, nén bắt đều 
điểu trị bằng đưỡng tiệm finh mạch.. 
Khi cổ thiểu calci di ki m thi phải bổ sung magnesi trước khi bổ sung calii. 
Sử dụng quá liệu vitamn 85 có thể là nguyên nhận gdy ra bệnh thần kinh cảm. 
giác xảy ra trong thời gian 50 dụng vitamin B4 ki dài vài hoặc sử dyng liệu cao. 
vitamin B§ trong một thời gian dai (vải tháng hoặc thậm chi nhiều năm), Điều 
này có thể hồi phục dẫn dần khi ngung điểu tri, 
Thuốc này chi được sử dụng cho người lớn và trẻ em trên & tudi. 
Trống trường hợp suy thận múc độ trung bình, năn thực hiện các biện pháp 
phòng ngùa để tránh ngưy cơ liên quan đến tãng magnesi huyết, 
Liên quan đến 1 được 
m…mmnmt ol natri (23 mg) mỗi viên, có nghĩa là “khẳng có 

za'ĩni.liitttritn`i':n:antlI*'iv.lnlIu:ú11l\umư'|l.i. CHO CON B0 
Phụ nữ cõ thai: Việc sử dụng magresl có thể dược cdn nhắc trong quả trình mang 
thai nếu cẩn thiết, bất k€ giai đoạn nào. Mặc dù dữ liệu trên động vật chưa đầy 00, 
i liệu lãm sáng hạn chế dang được xác nhận chic chẩn. 

Phụ nữ cho con bứ: Magnesi hoặc vitamin B6 sử dụng riễng biệt có thể dùng được 
cho phụ nữ cho £on bi. 
Rất h ưữ Biệu có sẵn về liều vitamán B6 lối da hàng ngày dược khuyến nghị, không 
nên vượt quá liêu 20 mf ngày vitamin B6 ở phy nữ chụ con bủ. 
ANH HƯỚNG COA THUỐC LEN KHẢ NANG LÁI XE VA VAN HANH MAY mOC 
Thudic không cõ hoặp có ảnh huGng không dáng kể din khi măng lái xe và sử 
dụng máy móc. 

TƯƠNG TAC, TƯỚMG KY COA THUỐC 
Trắnh dùng kết hợp magnesi với các chế phẩm có chứa phesphat hoặc muối 
calei, là cáp phấi ức chế quá trình hấp thụ magnesi tại ruột non, 
TẮP DUNG KHÔNG MONG MUỐN CUA THUỐC 
Céic lắc dụng không mong muốn dước liệt kẽ theo các nhónm hệ o quan và thếo 

MAZZGIN 
tấn suất quy uớc sau: Rất thường gap (= 1/ 10); thường gặp (= 1/ 100, < 1/ 10); 
không thường gặp (= 1/ 1000, < 1/ 1001; hiểm gặp (= 1/ 10000, < 14 1000); rất 
hiếm gặp (< 1/ 10000), không rõ (không the ưỡc tính tử các dữ öậu có sẵn). 
Rl luạn hệ thống miỄn djch 
Không rõ: Quá mẫn, phù mạch. 
'Rối luạn hệ tiễu húa 
Không rõ: Tiêu chảy" , đau hạ vị . 
* Tắc dung không móng muốn liên quan đến magresi. 

Rối bogn da và mô dưới da 
Không rõ: Ehản ứng ngoài da bao gồm máy day, ngda, cham, ban đồ.. 
Thống báo cha bác sĩ những tác dụng không mong muSn gặp phải khi sử dụng 

thuốc. 
'DUÁ LIÊU VÀ EACH XỬ TRI 
Liên quan đếm magmesi 

Qud liệu magnesi đường uống không gây ra phản ứng đặc hại khi chức năng thin 
bình thường. Tuy nhiên, ngd đặc magnesi e thể phát triển khi bj suy thận, 
Dác tác dựng đặc hại phụ thước vao nồng độ magnesi trong máu và các triệu 
ching như saư: giảm huyết áp; buẩn nón, nón; Sty nhược hệ thống thdn kinh 
trưng ượng, giảm phân xạ; bất thường điện tâm dd: khỡi phát suy b hấp, hôn 
mộ. ngùng tim và liệt hỗ hấp; hội chứng v niệu. 
Cách xử trí: bù nước, tng bài niệu bắt buộc, Trong trường hợp suy thận, chạy 
thận nhdn tạo hoặ thẩm phdn phúc mac & cin thiết.. 
Liên quan đến vitamin B5 
Bệnh lý thần kinh cảm giác sợi trục là tắc dụng chính có thể xảy ra khi sử dụng 
'vitamin B8 kéo dài và / hoặc tidu thy mạn tinh liểu cao vitamin B6 (vải thing hoặc 

vài năm]. 
Dy hiệu và triệu chứng: 

Những triệu chững đáng chủ ÿ sau đây đã được báu cho: dj cảm, rối logn cảm 
giác, suy gidm giác quan, thiếu cảm giác, tử chi dau đón, co thắt cơ bắp không tự 
ngưyện, cảm giác nóng rát, rối loạn thăng bằng, nối loạn đáng di, run rấy & bản. 
tay và bản chân phối hợp, và mất điều hòa cảm giác tiến triển (khó phối hop các. 
đặng tic). 
(et trí. G triệu chúng thần kinh dẫn hồi phạc khí ngùng điểu trị. 
Thống bán cho bắc sĩ trong trường hợp sử dụng quả liều. 
DAC TÍNH DƯỚC LỰC HOE 
Nhóm dưyc bý: B4 sung khoáng chất, mã ATC: A12. 
Magnesi là một jon dưỡng có nhiều trong nội bảo. Magnesi làm gidm tinh kích 

thich cửa ngườn và sự dẫn truyỀn ngron co. Magnesi tham gia vào nhiều phản ứng 

men. 

Yếu lố thể tang, mijt nữa lượng magnesi trong cơ thể tập trưng ở xương. 
Lam sàng 
Magnesi máu huyết thánh: tử 12 đến 17 mạ/ L (1 đến 1.4 mEg/ L hodic D,5 đến 
0.7 mmol L) cho thấy sự thiếu hui magnesi vừa phải; dưỡi 12 mạy L (1 mEu/ L 
hoặc 0,5 mìmoli L) cho thấy thiểu magnesi nghiệm trong. 
Nguyên shin thiểu magnesi 
- Mguyên phát đa hất thường chuyển hóa bẩm sinh (hạ magnesi máu hẩm sinh 
mn tÍnh}, 

- Thử phát: ăn uống không đủ [suy dinh duBing nghiêm trọng, nghiện rượu, dink 
dưỡng ngoài đưỡng tiêu hóa], kém hẩp thu tiêu hỏa (tiêu chiy mãn tính, 18 b tiều 
hỏa, suy tuyến cận giáp), 1R thải Irữ qua khận (bệnh lý ống than, da niệu, m 

dụng thuốc lợi tiểu, viêm bể thận mặn tính, cubng aldosteron nguyên phát, điều 
trị bằng cisplatin). 
ĐẶC TÍNH DƯỢC BONG HOC: Sy hẩp th muối magnesi ở dưỡng tiệu hóa xây ra 
qua một cơ chế thụ động, rong số nhiều cơ chế khác nhạn, trọng độ độ hòa tan 
cửa muối có vại trò quyết dịnh, Sy hấp thu muối magnesi & dudng tiệu hóa không. 
gt quá 50%. Bài tiết phủ yếu trong nước tiều. 
0UY CÁCH BONG GỒI: Hập 10+ x 10 viên. 
HẠN DŨNG: 24 tháng k lù ngày sản xuất. 
ĐIỀU KIỆN BAD QUAN: Noi khô. nhiệt độ khẳng quá 30'D, hánh ánh sắng. 
TIÊU EHUẨN: TECS. 
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