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MAU NHAN + HOP VITAMIN B6 250 mg.
A

CHAI 100 VIEN NANG

CONG THUC: P LIỀU DUNG:
QVitaminB6 | z 5 Theosựchỉdỗn của Thâythuốc.trung bình:

26 Tádượcvừađủ 1 viénnang eT NGƯỜILỚN:

<4 CHỈ ĐỊNH: -Điềulrịthiếumớunguyênbòosốt,viêm đây
„Š & Điềuhị cócbệnhdothiếuhụtViqmi Bó: thểnkinhngoạivi,viêmdolăngbỏnhờn,
722Thiếu máunguyênbdosat. viémdây khônứtmôi:

#Q Z thôn knh ngoại vị, viêmda tăngbốnhờn, Uống 1viên/ngày,trong 3 tudn.

Sefkhônứtmôi -Điêuhịthiếumớunguyênbỏosắtdi truyền:
22% putinhidm adcisoniazidhoặc cyclosern Uốngmỗilên 1 viên, ngày 2 - 3lần,
6Š Š. CHỐNG CHỈ ĐỊNH. 250m frong 1-2 thang,
33ŠTÁC DỤNG KHÔNGMONG MUỐN: HÀ -Điều tịnhiểmđộc.soniorldhoặccyclosern:
ae?Đọctrong toqhướngdẫnsửdụng. Uống 1 vên/ngôy.

.Ế BỂXA TÂM TAY CỦATRẺEM Sảnxuốt theoTCCS SEK:
£ ý BÓCKÝHƯỚNGDẪNSỬDỤNGTRƯỚCKHIDŨNG yet] S610SX/Lot:
BE Bỏoquản: Ởnhiệt độkhôngquó3ƑC,nơikhôrúo, WH0.GMP sx Mt:

fénh nhsang Thư HD/ Exp:
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CONG THUC: | COMPOSITION:
VitaminB6 250mg VitaminBó 50mg

Tá dượcvừađủ 1 viênnang 2 a Exciplent sqf 1 capsulecena Hip 1 chai 100 vién nang | wolcamowe
- Biduti] cócbệnhdothiếuhụt VitaminBá:

thiếu móu nguyên bỏo sót, viêmđâythân kinh
Tp

it of Vitamin Bé deficiency states:
 

ngoại vi, viêmdo tốngbốnhờn,khônútmôi.
- Điềutị nhiễmđộcsoniczidhoccyclosein.

UEU DUNG:
Theo sự chỉ dỗn củo Thảy thuốc, trung bình:

NGƯỜI LỚN;
-Điềutrịthiếumóunguyênbẻosắt, viêmdây

thôn kinh ngoại vị, viôm do lăng bỏ nhờn,
khô nứt môi:

Uốngl viên/ ngày, trong 3 luồn,
-Điêutrịthiếumóunguyênbòosótditruyền:
Uống mỗi lẳn 1 viên, ngày 2 - 3 lẳn,

trong 1 - 2thang.

-Didutrinhiểmđộc.lsonicridhoặccycloserin:
Uống ] viên/ ngày.

CHONG CHI BINH.
TAC DUNG KHONG MONG MUON:
Đọc trong toa hướngdồnsử dụng.

 

anaemia, pertpherdi neurlfE, seborrhoelc
dermatitis, chellosts

- Treatment of isoniazid or cycloserin intoxication,

DOSAGE:
Recommended dosage or as prescribed by

the physician, usually:
ADULTS:

- Treatment of sideroblasiic anaemia , peripheral

neurilis, seborhoeic denmatiis, chelloais.:

Orally | capdaily,treatmentperiodfor3weeks.

- Treatment of sideroblastic anoemia inbom:

Orally 1 cap, 2 - 3timesdaily, treatmentperiod

for 1 fo 2 months.

- Treatment of Isoniazid or cycloserin intoxication:

Oralty 1 cap dally.

CONTRAINDICATIONS.

ADVERSE DRUG REACTIONS:
Read the leaflet inside,

250mg

 bEXATAM TAYCUATRE EM KEEP OUT OF REACH OF CHILDREN 

BOCKY H DẪN SỬ DỤNGTRƯỚC KHI DÙNG
Bảoquản:Ởnhậtđộkhôngquó3C,nơikhôráo,

tránh ónh sóng
Sdn xudttheoTCCS SEK: yl

Số Id SX/ Lot:
NSX/ Mfg: NADYVPHAR

HD/ Exp:

CAREFULLY READ THE LEAFLET BEFORE USE

STORAGE: Not more than 30°C, in dry place,

protect from light.
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* CTCP DƯỢC PHẨM 2/9 - NADYPHAR

MẪU NHÃN VỈ VITAMIN B6 250mg.
VỈ 10 VIÊN NANG

Vitamin B6 250mg |

5q WHO.GMP
WADYPHAR

Vitamin B6 250mg

CTCPDP 2/9 - NADYPHAR 8

Vitamin B6 250mg

51 WHO.GMP

| Vitamin B6 250mg
CTCPDP 2/9 - NADYPHAR ốl

ôS

Vitamin B6 250mg

ys WHO.GMP
NAOVPHAR

Ngay “ tháng “% nam 20/2
Tổng Giám Bec 4   
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MẪU TỜ.HƯỚNG DẪN SỬ DỤNG
_VIENNANG VITAMIN B, 250mg

VITAMIN B, 250mg
Viên nang

CÔNG THỨC:
Vitamin B, (Pyridoxin hydroclorid) 250mg

Tá dược: Magnesi stearat, bột talc,

tỉnh bột sắn vừa đủ 1 viên nang

CHỈ ĐỊNH:
~ Điều trị các bệnh do thiếu hụt vitamin B„: Thiếu máu nguyên bào sắt,

viêmdây thần kinh ngoại vi, viêm đa tăng bã nhờn, khô nứt môi,

- Điều trị nhiễm độc isoniazid hoặc cycloserin.

CHỐNG CHỈ ĐỊNH:
- Quámẫnvới pyridoxin.

THÂNTRỌNG:
Sau thời gian đài dùng pyridoxin liễu 200mg/ ngày có thể gây
biểu hiện độc tính thần kinh (bệnh thần kinh ngoại vỉ nặng,

bệnh thần kinh cảm giác nặng). Dùng liều 200mg/ ngày, kéo dài

trên 30 ngày có thể gây hội chứng lệ thuộc pyridoxin.

TƯƠNGTÁCTHUỐC:
-Pyridoxin lam gidm téc dụng của levodopa trong điều trị

bệnh parkinson; Điểu này không xảy ra với chế phẩm là hỗn hợp

levodopa- carbidopa hoặc levodopa- benserazid.

- Liễu dùng 200mg/ngày có thể gây giảm 40-50% nỗng độ phenytoin và

phenobarbiton trong mầu một sốngười bệnh.

- Pyridoxin có thể làm nhẹbớttrầm cảm ở phụ nữ uống thuốc tránh thai.
~ Thuốc tránhthaiuống làm ting nhu cầu về pyridoxin.
SỬDỤNG THUỐC CHOPHỤNỮ CÓTHAIVÀ CHO CON BÚ:
Liễu bổ sung theo nhu cầu hằng ngày (2,1-2,2mg) không gÂy hại cho
thai nhỉ, nhưng với liễu cao có thể gây hội chứng lệ thuộc thuốc ở

trẻ sơ sinh,

TÁC ĐỘNG CỦA THUỐC LÊN KHẢ NĂNG LÁI XE VÀ
VẬNHÀNHMÁYMÓC:
Thuốc không gây ảnh hưởng cho người lái xe và vận hành máymóc.

TÁCDỤNGKHÔNGMONGMUỐN CỦATHUỐC:
Dùng liều 200mg/ ngày và dài ngày (trên 2 tháng) có thể gây
bệnh thần kinh ngoại vi nặng, tiến triển từ dáng đi không bên vững v;
tê cóng bàn chân đến tê cóng và vụng về bàn tay. Tình trạng nàyc

phục hổi khi ngừng thuốc, nhưng vẫn còn để lại ít nhiều di€hứng.
Hiếmgặp: Buồn nôn, nôn.

Thông báo cho bác sĩ những tác dụng không mong muốn gặp phải khi

sử dụng thuốc.
CÁCĐẶCTÍNH DƯỢCLÝ:
Các đặc tính được lực học:

- Vitamin B, tổn tại dưới 3 đạng: Pyridoxal, pyridoxin và pyridoxamin,

vào cơ thể biến đổi thành pyridoxal phosphat và một phần thành
pyridoxamin phosphat. Hai chất này hoạt động như những coenzym

trong chuyểnhóa protein, glucid và lipid.
~ Pyridoxin tham gia tổng hợp acid gamma aminobutyric (GABA) trong

hệthầnkinh trung ương và tham gia tổng hợp hemoglobulin.
Các đặc tính dược động học:

Vitamin B, được hấp thu nhanh chóng qua đường tiêu hóa, trừ

trường hợp mắc hội chứng kém hấp thu. Sau khi uống, thuốc phần lớn

dự trữở gan, một phần ở cơ và não. Pyridoxin thảitrừ chủ yếu qua thận

dưới dạng chuyển hóa. Lượng đưa vào, nếu vượt quá nhu cầu

bằng ngày, phần lớn đào thải dưới dạng không biến đổi.
QUÁ LIỄU VÀXỬTRÍ: Chưa có báo cáo
LIÊUDÙNG:
Theo sự hướng dẫn của thẫy thuốc, trung bình:
Người lớn:

- Thiếu máu nguyên bào sắt, viêm dây thần kinh ngoại vi, viêm da
tăngbã nhờn, khô nứtmôi: Uống 1viên/ ngày, trong 3 tuần.
- Điều trị thiếu máu nguyên bào sắt di truyền: Uống mỗi lẫn 1 viên,

ngày 2-3 lẫn, trong 1-2 tháng.

- Điều trị nhiễm độc isoniazid hoặc cycloserin: Uống 1 viên/ ngày.

Trìnhbày: Hộp 1 chaix 100 viên

Hộp10vỉx 10 viên

Điềukiện bảo quản:
Ởnhiệtđộ không quá 30°C,nơikhô ráo, tránh ánh sắng.

Handing: 30 tháng kể từ ngày sảnxuất.
Sảnxuất: TheoTCCS

ĐỌC KỸ HƯỚNG DẪN SỬ DỤNG THUỐC TRƯỚC KHI DÙNG
NẾU CẲN THÊM THÔNG TIN, XIN HỎI Ý KIẾN THẦY THUỐC
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