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Sã†:fUinarale................. 30,5 mg

AcidT0hD 0,2 mg

Cyanocobalamin 0,1% ....

 

Lysine hydrochloride........................

CTY TNHH PHIL INTER PHARMA

Sit fumalate citecn 30,5 mg

ACG t09l cori. Wine ae 0,2 mg

Cyanocobalamin 0,1% .........................†mg

Lysine hydrochloride........................ 200 mg  CTY TNHH PHIL INTER PHARMA jb

“Số lô SX - HD” được dập trên vỉ =
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Déxa tam tay tré em

Đọc kỹ hướng dẫn sửdụng trước khi dùng —

 

fe

Nếu cần thêm thông tin, xin hỏiý kiến bác sĩ hoặc dược sĩie 300280
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Sat fumarate 1a mot dang sắt hữu cơ dễ hấp thu vào cơ thể. Fe”” có trong sắt fumarate có vai` đ——
aa trong trong viéc hinh thanh HEM, 1 phan cua Hemoglobin trong hong cau. Thiéu olBN

** thi hồng cầu không thể hình thành quá trình hap thu O; và thải CO; bị ảnh hưởng nghiêm

ni
Acid folic được chuyên hóa thành các coenzyme khác nhau tham gia vào các phản ứng của
quá trình trao đổi chất trong tế bào, chủ yếu là chuyền hóa homocysteine thành methionine,
serine thành glycine, tổng hợp thymidylate, chuyền hóa histidine, tổng hợp các purine.
Ở người, folate ngoại sinh cân thiết cho việc tổng hợp nueleoprotein và duy trì các tế bào
hồng cầu bình thường. Acid folic 1a tiền chất của acid tetrahydrofolic hoạt động như một co-
factor cho các phản ứng chuyên hóa 1-carbon trong quá trình sinh tổng hợp các purine và
thymidylate của các acid nucleic. :
Cyanocobalamin (Vitamin B,2) 1a mét hop chat hitu co kim loai tan trong nuéc, liên kết với

ion cobalt hóa trị 3 trong một vòng corrin. Vitamin Bị; cần thiết cho các tế bào thần kinh, tế

bào hồng cầu, và tạo DNA. Thiéu vitamin B là nguyên nhân gây ra một số dạng bệnh thiếu
máu.

Lysine là một trong8 acid amin thiết yêu của cơ thê. Lysine có quan hệ tới quá trình tạo máu,

hạ thấp số lượng hồng cầu và hemoglobin, thiếu lysine can bang protein bi rôi loạn, cơ suy
mòn, quá trình cốt hóa rối loạn và có hàng loạt các biến đổi ở gan và phổi.

THÀNH PHẢN: Mỗi viên nang mềm chứa: hr
Hoat chat: ; A

Dat MMAlalese30,5 mg

ACWtOuC 4 7a... an. 0,2 mg
Oyanocoudiaiin 0,070,000 1 mg

Lysine bydrochionde 1.22.5... 200 mg

Tá dược: Dau dau nanh, Dau lecithin, Dau cọ, Sap ong trang, Dau dau nanh hydro hoa 1
phan, Gelatin, Glycerin dam dac, D-sorbitol 70%, Ethyl vanillin, Titan dioxyd, Mau đỏ số 40,
Màu xanh số 1, Màu vàng số 4, Oxyd sắt đỏ, Nước tỉnh khiết.
DANG BAO CHE: Vién nang mém
CHÍ ĐỊNH

FEMIRAT được chỉ định điều trị trong các trường hợp sau:
- __ Điều trị và dự phòng tình trạng thiếu sắt và thiéu acid folic & phụ nữ có thai và cho con bú

khi thức ăn không cung câp đủ.
- -Những người kém hấp thu sắt như: Cắt đoạn dạ dày, viêm teo niêm mạc dạ dày, viêm ruột

mạn tính.

- - Chứng da xanh mệt mỏi ở phụ nữ trong thời kì kinh nguyệt, rong kinh.
Bệnh nhân thiếu máu do thiếu sắt, acid folic.

LIÊU LƯỢNG VÀ CÁCH DÙNG
FEMIRAT dùng theo đường uống.
- Nguoi lon: 1 vién x 2 lần/ ngày

-  Trẻem> 12 tuổi: l viên x 1 lần/ ngày
CHÓNG CHỈ ĐỊNH

FEMIRAT chống chỉ định trong các trường hợp sau:

- _Bệnh nhân quá mẫn với các thành phần của thuốc.
- _Bệnh nhân dùng thuốc này cùng lúc với các chế phẩm khác có chứa sắt.
-._ Bệnh nhân bị hẹp thực quản, túi cùng đường tiêu hoá.
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Co thể bệnh nhân thừa sắt như: Bệnh nhiễm sắc tô sắt mô, nhiễm hemosiderin, thiêu máu

tan huyết, thiếu máu do Suy tuỷ, người có u ác tính hoặc nghi ngờ bi ung thư.

Bệnh nhân bị bệnh đa hồng cầu, loét dạ dày, viêm ruột từng vùng và viêm loét tá tràng. op

Trẻ em dưới 12 tuổi và người cao tuổi. N2

THẬN TRỌNG \e

Không uống thuốc khi năm. ee

Cần thận trọng khi dùng cho người bệnh có nghi ngờ loét dạ dày, viêm ruột hồi hoặc viêm

loét ruột kết mạn.

TƯƠNG TÁC THUÓC
Sulphasalazin làm giảm hấp thu folate.
Thuốc tránh thai đường uống làm giảm chuyển hoá của folate và gây giảm folate và
vitamin B¡¿ ở một mức độ nhất định. : :

Dùng acid folic để bổ sung thiếu folate có thể do thuốc chống co giật gây ra thì nồng độ
thuốc chống co giật trong huyết thanh có thể bị giảm.
Cotrimoxazole làm giảm tác dụng điều trị thiếu máu nguyên hồng cầu không lồ của acid
folic.
Các thuốc kháng sinh (ofloxacin, ciprofloxacin, norfloxacin), thuốc kháng acid (calci

carbonate, natri carbonate...), tetracycline, nước chè có thê làm giảm sự hấp thu sắt.
Sắt có thể làm giảm hấp thu của penicilamine, carbidopa/ levodopa, methyldopa, các
hormone tuyến giáp, các muối kẽm.

SỬ DỤNG CHO PHỤ NỮ CÓ THAI VÀ CHO CON BÚ
Thuốc dùng được cho phụ nữ có thai và cho con bú khi thiếu máu do thiếu sắt va acid folic.

ANH HUONG DEN KHA NANG LAI XE VA VAN HANH MAY MOC
Chưa có báo cáovề ảnh hưởng của thuốc đến khả năng lái xe và vận hành máy móc.

TÁC DỤNG KHÔNG MONG MUÓN
Không thường xuyên: Một số phản ứng phụ ở đường tiêu hoá như đau bụng, buôn nôn,
nôn, táo bón, phân đen (là biểu hiện bình thường khi dùng thuốc), tiêu chảy.
Hiếm gap: Nổi ban da.

Đã thấy thông báo có nguy cơ ung thư liên quan đến dự trữ quá thừasắt,

* Thông báo cho bác sĩ hoặc dược sĩ những tác dụng không mong muốn gặp phải khi dùng
thuốc.
QUÁ LIÊU
Các chê phâm có chứa các muôi săt đêu nguy hiêm cho trẻ nhỏ.
-_ Triệu chứng: Dau bung, buồn nôn, nôn, tiêu chảy kèm ra máu, mắt nước, nhiễm acid và

HẠN DÙNG: 24 tháng kể từ ngày sản Xuất,

* Không dùng thuốc quá thời hạn sử‘dung.
DONG GOI: 10 vix 10 vién nang mèềm/hộp.

sốc kèm ngủ gà. Lúc này có thể có 1 giai đoạn tưởng như đã bình phục, không có triệu

chứng gì, nhưng sau khoảng 6 - 24 giờ, các triệu chứng lại xuất hiện trở lại với các bệnh

đông máu và trụy tim mạch {suy tim do thương tổn cơ tim). Một số biểu hiện như: Sốt

cao, giảm glucose huyết, nhiễm độc gan, suy thận, cơn co giật và hôn mê. Bệnh nhân có .
thể có nguy cơ thủng ruột nếu uống liều cao. Trong giai đoạn hồi phục, bệnh nhân có thể “
bị xơ gan, hẹp môn vị, cũng có thể bị nhiễm khuan huyét do Yersinia enterocolitica.

Diéu trị: Trước tiên, rửa dạ dày ngay bằng sữa (hoặc dung dịch carbonate). Nếu có thể,

định lượng sắt - huyết thanh. Sau đó, bơm dungdich deferoxamine (5—10g deferoxamine .,
„ hoà tan pone 50 - 100 ml nước) vào dạ dàyqua ống thông. ›
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