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glycerin, methyl paraben,

CHỈĐỊNH:: CHỐNG CHỈ
...200mg  -Điểutrịthiếumáuthiếusắt (thườngxuất KHÔNGMONG

Acidfolic.............——..-.--.--—— 1g_ huyếtmạnhoặctiểmẩn). THUỐC:
TáđượcDầu đậunành,sápong,gelatin, - Phòngngửathiếusắtvaacidfolicởphụnữ_Xinđọckĩtrong

propyl  mangthaivàcácbàmesaukhisinhđangcho _LIẾULƯỢNGVÀCÁCHDÙNG
paraben, titan dioxyd.... vđ 1 viên conbúhoặcđãcaisữakhinguồnthựcphẩm .Mộtviênmỗingày.Uốngthuốctrước

khôngđượcđảmbảocungcấpđầy đủ. bữaăn.
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10 BLISTERS X 10 SOPTGELS

SOPTGELS

NAMEVIKO
Sat fumarat 200mg, Acid Folic Img

 

 

 

OS MELIPHAR a

BAOQUAN:Noikhémát,tránhánhsáng. SDK/Reg.No :
NEYCHAN ICC? LSX/LotNo :

Sảnxuấtbởi: NSX/ Mfg.date:
CONGTYTNHH DƯỢC PHÁMMÊLINH ea
ĐC:DuyênThái,ThườngTĩn,HàNội. one

DEXA TAM TAY TRE EM. ĐỌC KY HƯỚNG DẪNSỬ DỤNG TRƯỚC KHI DÙNG.
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TOA HUONG DAN SU DUNG
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a1aE| ... 1.0 mg

4 AMOS. Hanae | sap ong trang, gelatin, glycerin, methyl

GÀ Tế\Jw fie fen, titan dioxyd.......... vd | vién
học:

 

tăng cao của phụ nữ mang thai và phụ nữ sau khi sinh về sắt,

acid folic - những chất dinh dưỡng cần thiết của máu, giúp ngăn

ngừa tỉnh trạng thiểu máu do thiếu sắt.

Sắt (1) fumarat: Sat can thiết cho sự tạo máu. vận chuyển, dự

trữ oxy và là một cofacto quan trọng cho hoạt động của các tế

bảo.

Acidfolic: Cần thiết cho sự ngăn ngửa khuyết tật ông thần kinh

ở trẻ sơ sinh đặc trưng bởi dị tật ống thần kinh bao gồm tật nứt

đốt sống có thẻ dẫn dén nhiều khuyết tật vẻ thể chất (như bại liệt

và não úng thủy). Phối hợp Acid folic vai sat co tac dung tốt đồi

với thiểu máu khi mang thai hơn là khi dùng một chất dơn dộc.

Được động học:

Sắt (II) fumarat: Sat được hấp thu ở tá tràng và dầugan héng

trang khoang 5 - 10 % lượng uống vào bằng cơ chế vận chuyển

tích cực. Tỷ lệ này có thể tăng lên 20 - 30%. nếu dự trữ sắt bị

thiểu hụt hoặc khi có tình trạng gia tăng sản xuất hồng câu. Sắt

dược vận chuyển trong huyết tương dưới dang transferrin đến

dịch gian bào. các mô nhất là gan và dự trữ ở dạng ferritin. Sắt

được đưa vào tuỷ đỏ xương để trở thành T thành phân của huyết

sắt tố trong hồng cầu, vào cơ thể thành I thành phan

của myoglobin. Hai nơi dự trữ lớn nhất là hỗng cầu và hệ võng

nội mô. Sắt được thải trừ khoảng I mg/ngày ở nam khoẻ mạnh.

đa số qua đường tiêu hoá (mật, tế bào niêm mạc tróc) còn lại

qua da và nước tiêu. Ở phụ nữ, sắt thải thêm qua dường kinh

nguyệt có thẻ dến 2 mg/ngảy.

Acid folic: Thuốc giải phóng nhanh ở dạ dày. hấp thu chủ yếu

ở doạn dầu ruột non. Thuốc phân bố nhanh vào các mô trong cơ

thể, dược tích trữ chủ yếu ở gan và dược tập trung tích cực trong

dịch não tủy. Thuốc di qua nhau thai, có trong sửa mẹ và được

thải trừ qua nước tiêu.

Chỉ

~_ Diễu trị thiểu máu thiếu sắt (thường xuất huyết mạn hoặc tiềm

 

an).

- Phòng ngừa thiểu sắt và acid folic ở phụ nữ mang thai và các

bà mẹ sau khi sinh dang cho con bú hoặc đã cai sữa khí nguồn

thực phẩm không được đảm bảo cung cap day du.

Liều dùng - Cách dùng:
- Người lớn: lviên/ngày. uống trước bữa ăn.

- Phụ nữ có thai và cho con bú: 2 viên/ngày, uống trước bữa ăn.

Chống chỉ định:
~ Thừa sắt.
- Thicu máu tan máu.
- Bệnh quá tải sắt do chuyên hóa.
- Tiền căn dị ứng với một trong các thành phân của thuốc.

Thận trọng khi dùng:

~ Dùng lượng lớn sẽ ức chế sự hấp thu sắt.

~ Tình trạng thiếu acid folic có thể gây ra bởi một số thuốc

chống động kinh. ngừa thai (uống). kháng lao, rượu và các

chất dối kháng acid folic như: aminopterin. methotrexate.

pyrimethamine, trimethoprim va sulphonamide.
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- Thuốc có thê gây di cầu phân den hoặc xám.

Tác dụng không mong muốn:

~_ Rối loạn tiêu hóa có thể có như; buôn nỏn. nôn. táo bón

hoặc tiêu chảy và dau bụng.

~_ Có khả năng xảy ra dị ứng với thuốc.
Thông báo với thay thuốc tác dụng không mong muon

gặp phải khi sử dụng thuốc

Tác dụng của thuốc khi lái xe và vận hành máy móc:

thuốc không làm ảnh hưởng đến khả năng lái xe hay vận

hành máy móc.

Tương tác thuốc: Không

Quá liều và xử trí:

- Quá liều: Sử dụng quá nhiều thuốc sẻ gây quá liều về

muối sắt, đặc biệt ở trẻ em. triệu chứng bao gồm dầu hiệu

kích thích và hoại tử dạ dày - ruột. Trong hầu hết các

trường hợp còn kèm theo buồn nôn. nôn và tình trạng sốc.

- Xử trí: Chữa trị càng sớm cảng tốt bằng cách tây rửa dạ

day voi dung dich natribicarbonate 1% hode phosphat.

Dae biét khi nong do sat trong huyết thanh vượt quá 4

mecg/ml phải dùng thuốc có tác dụng tạo chelat vai ionsal

như: deftroxamine tiêm tỉnh mạch hoặc tiêm bắp hoặc có

thê dùng deferipron dường uống, Tình trạng sốc. mật

nước và những bất thường kiểm toan được chữa trị theo

cách thông thường.

Quy cách: Hộp 10 vi, vỉ 10 viên

Bảo quán: Nơi khô ráo, nhiệt độ dưới 30C. tránh ánh

sáng.
Hạn dùng: 24 tháng kể từ ngày sản xuất

“Tiêu chuẩn: Theo TCCS

Đọc kỹ lucéng dan sit đựngtrước khi dùng

Nếu cần thêm thông tỉn xin hoi É kiến của thấy! thuốc
Đề xa tầm tay tréem

 

CONG TY TNHH DUQC PHAM ME LINE
Duyên Trường —~ Duyên Thái - Thường Tín - Hà Nội

 

TUQ CỤC TRƯỞN
P.TRƯỜNG PHÒNG

 


