Voriconazole Printed on 2015-04-12

You must carefully read the "Consumer Information Use and Disclaimer" below in order to understand and correctly use this information

Pronunciation

(vor i KOE na zole)

Brand Names: US

Vfend; Vfend IV
Brand Names: Canada

Apo-Voriconazole; Sandoz-Voriconazole; Teva-Voriconazole; VFEND; VFEND For Injection; Voriconazole For

Injection

What is this drug used for?
e °ltis used to treat fungal infections.

What do | need to tell my doctor BEFORE | take this drug?

e All products:
e °|f you have an allergy to voriconazole or any other part of this drug.

o °|f you are allergic to any drugs like this one, any other drugs, foods, or other substances. Tell your doctor
about the allergy and what signs you had, like rash; hives; itching; shortness of breath; wheezing; cough;
swelling of face, lips, tongue, or throat; or any other signs.

e °|f you have low calcium levels.

e °|f you have any of these health problems: Low potassium or magnesium levels.

e °If you are taking any of these drugs: Astemizole, carbamazepine, cisapride, dihydroergotamine, efavirenz,
ergonovine, ergotamine, everolimus, fluconazole, methylergonovine, phenobarbital or other drugs like it,
pimozide, quinidine, rifabutin, rifampin, ritonavir, sirolimus, St John's wort, or terfenadine.

e Tablets:

¢ °If you have a rare hereditary problem of galactose intolerance, Lapp lactase deficiency, or glucose-galactose
malabsorption.

e This is not a list of all drugs or health problems that interact with this drug.

e Tell your doctor and pharmacist about all of your drugs (prescription or OTC, natural products, vitamins) and
health problems. You must check to make sure that it is safe for you to take this drug with all of your drugs and

health problems. Do not start, stop, or change the dose of any drug without checking with your doctor.
What are some things | need to know or do while | take this drug?

e °*Tell dentists, surgeons, and other doctors that you use this drug.
e *Avoid driving and doing other tasks or actions that call for you to be alert or have clear eyesight until you see

how this drug affects you.
e *Avoid driving at night.

e °*Have an eye exam if you are on this drug for a long time. Talk with your doctor.



e *Have blood work checked as you have been told by the doctor. Talk with the doctor.

¢ *Do not use longer than you have been told. A second infection may happen.

e *You may get sunburned more easily. Avoid sun, sunlamps, and tanning beds. Use sunscreen and wear
clothing and eyewear that protects you from the sun.

e *Bright lights may bother you. Wear sunglasses.

e *Use with care in children. Talk with the doctor.

e °*This drug may cause harm to the unborn baby if you take it while you are pregnant.

e *Use birth control that you can trust to prevent pregnancy while taking this drug.

e °*Tell your doctor if you are pregnant or plan on getting pregnant. You will need to talk about the benefits and
risks of using this drug while you are pregnant.

e *Tell your doctor if you are breast-feeding. You will need to talk about any risks to your baby.
What are some side effects that | need to call my doctor about right away?

e WARNING/CAUTION: Even though it may be rare, some people may have very bad and sometimes deadly
side effects when taking a drug. Tell your doctor or get medical help right away if you have any of the following
signs or symptoms that may be related to a very bad side effect:

e All products:

e °*Signs of an allergic reaction, like rash; hives; itching; red, swollen, blistered, or peeling skin with or without
fever; wheezing; tightness in the chest or throat; trouble breathing or talking; unusual hoarseness; or swelling
of the mouth, face, lips, tongue, or throat.

e °*Signs of a pancreas problem (pancreatitis) like very bad stomach pain, very bad back pain, or very bad upset
stomach or throwing up.

e °*Signs of kidney problems like unable to pass urine, change in the amount of urine passed, blood in the urine,
or a big weight gain.

e *Fever or chills.

e *Chest pain or pressure or a fast heartbeat.

e °*Bone pain.

e *Very bad dizziness or passing out.

e °*A heartbeat that does not feel normal.

e *Hallucinations.

e *Sweating a lot.

e *Blurred eyesight.

e °*Change in eyesight.

e °If bright lights bother your eyes.

e *Sunburn.

e *Skin reaction to light.

e *Certain types of skin cancer have happened in people who were bothered by sunlight while taking this drug for
a long time. Call your doctor right away if you have a change in color or size of a mole or any other skin
change or growth.

e *Avery bad skin reaction (Stevens-Johnson syndrome/toxic epidermal necrolysis) may happen. It can cause

very bad health problems that may not go away, and sometimes death. Get medical help right away if you



have signs like red, swollen, blistered, or peeling skin (with or without fever); red or irritated eyes; or sores in
your mouth, throat, nose, or eyes.

*Very bad and sometimes deadly liver problems have happened with this drug. Call your doctor right away if
you have signs of liver problems like dark urine, feeling tired, not hungry, upset stomach or stomach pain,
light-colored stools, throwing up, or yellow skin or eyes.

Shot:

*Rarely, some people have had a reaction during the infusion of this drug. Tell the doctor right away about any
flushing, fever, sweating, fast heartbeat, chest tightness, shortness of breath, faintness, upset stomach,

itching, or rash during the infusion of this drug.

What are some other side effects of this drug?

All drugs may cause side effects. However, many people have no side effects or only have minor side effects.
Call your doctor or get medical help if any of these side effects or any other side effects bother you or do not
go away:

*Headache.

*Upset stomach or throwing up.

These are not all of the side effects that may occur. If you have questions about side effects, call your doctor.
Call your doctor for medical advice about side effects.

You may report side effects to your national health agency.

How is this drug best taken?

Use this drug as ordered by your doctor. Read and follow the dosing on the label closely.

All products:
*To gain the most benefit, do not miss doses.

*Take as you have been told, even if you feel well.

All oral products:

*Take on an empty stomach. Take 1 hour before or 1 hour after meals.

Liguid (suspension):

*Shake well before use.

*Measure liquid doses carefully. Use the measuring device that comes with this drug. If there is none, get an
oral syringe, a dropper, a spoon, or a cup (only for older children) from your pharmacist.

Shot:

*lt is given into a vein for a period of time.

What do | do if | miss a dose?

All oral products:

*Take a missed dose as soon as you think about it.

*If it is close to the time for your next dose, skip the missed dose and go back to your normal time.
*Do not take 2 doses at the same time or extra doses.

Shot:

*Call the doctor to find out what to do.



How do | store and/or throw out this drug?

e All oral products:

e °*Store at room temperature. Do not refrigerate or freeze.

e °*Store in a dry place. Do not store in a bathroom.

e Liquid (suspension):

e °*Throw away any part not used after 2 weeks.

o Shot:

e *This drug will be given to you in a hospital or doctor's office. You will not store it at home.
e All products:

e *Keep all drugs out of the reach of children and pets.

e *Check with your pharmacist about how to throw out unused drugs.

General drug facts

e °If your symptoms or health problems do not get better or if they become worse, call your doctor.

¢ *Do not share your drugs with others and do not take anyone else's drugs.

e °*Keep a list of all your drugs (prescription, natural products, vitamins, OTC) with you. Give this list to your
doctor.

e °*Talk with the doctor before starting any new drug, including prescription or OTC, natural products, or vitamins.

e *Some drugs may have another patient information leaflet. If you have any questions about this drug, please
talk with your doctor, pharmacist, or other health care provider.

e °If you think there has been an overdose, call your poison control center or get medical care right away. Be

ready to tell or show what was taken, how much, and when it happened.

Consumer Information Use and Disclaimer: This information should not be used to decide whether or not to take this medicine or any other medicine.
Only the healthcare provider has the knowledge and training to decide which medicines are right for a specific patient. This information does not
endorse any medicine as safe, effective, or approved for treating any patient or health condition. This is only a brief summary of general information
about this medicine. It does NOT include all information about the possible uses, directions, warnings, precautions, interactions, adverse effects, or
risks that may apply to this medicine. This information is not specific medical advice and does not replace information you receive from the healthcare

provider. You must talk with the healthcare provider for complete information about the risks and benefits of using this medicine.
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Bigkas

(vor i KOE na zole)

U.S. Mga Pangalan ng Marka

Vfend; Vfend IV
Mga Pangalan ng Markang Galing sa Kanada

Apo-Voriconazole; Sandoz-Voriconazole; Teva-Voriconazole; VFEND; VFEND For Injection; Voriconazole For
Injection
Saan ginagamit ang gamot na ito?

e *Ginagamit ito upang gamutin ang mga impeksiyon ng fungus.

Ano ang kailangan kong sabihin sa aking doktor BAGO ko inumin ang gamot
na ito?

e Lahat ng anyo:
e *Kung may allergy ka sa voriconazole o anumang sangkap ng gamot na ito.

¢ °*Kung may allergy ka sa anumang gamot na tulad nito, anumang iba pang gamot, pagkain, o iba pang
sangkap. Sabihin sa iyong doktor ang tungkol sa iyong allergy at kung anong palatandaan ang mayroon ka,
tulad ng rash (singaw sa balat); tagulabay; pangangati; paghingal; paghingasing; ubo; pamamaga ng mukha,
labi, dila, o lalamunan; o iba pang mga palatandaan.

e *Kung ikaw ay may mababang dami ng calcium.

e *Kung mayroon kang alinman sa mga karamdamang ito: Mababang antas ng potassium o magnesium.

e *Kung umiinom ka ng alinman sa mga gamot na ito: Astemizole, carbamazepine, cisapride, dihydroergotamine,
efavirenz, ergonovine, ergotamine, everolimus, fluconazole, methylergonovine, phenobarbital o iba pang mga
gamot tulad nito, pimozide, quinidine, rifabutin, rifampin, ritonavir, sirolimus, St John's wort, o terfenadine.

¢ Mga tableta:

e *Kung may natatangi kang problemang namana ng galactose intolerance, Lapp lactase deficiency, o
glucose-galactose malabsorption.

¢ Hindi ito listahan ng lahat ng mga gamot o problema sa kalusugan na nakasasagabal sa gamot na ito.

e Sabihin sa inyong doktor at parmasyutiko ang tungkol sa lahat ng inyong mga gamot (reseta o gamot na hindi
kailangan ng reseta o OTC, mga produktong natural, bitamina) at mga problema sa inyong kalusugan. Dapat
ninyong siguraduhin na ito’y ligtas para sa inyo kasabay ng iba pa ninyong gamot at mga problema sa

kalusugan. Huwag simulan, ihinto, o palitan ang dosis ng anumang gamot ng hindi tinitiyak sa inyong doktor.
Ano ang dapat pag-ingatan sa paggamit ng gamot na ito?

e °*Sabihin sa mga dentista, siruhano, at iba pang doktor na ginagamit mo ang gamot na ito.



e °|lwasan ang pagmamaneho at paggawa ng iba pang gawain na nangangailangan ng pagiging listo mo o
pagkakaroon ng malinaw na paningin hanggang sa makita mo kung paano umaapekto ang gamot na ito sa
iyo.

¢ *Umiwas sa pagmamaneho sa gabi.

¢ *Magpasuri sa mata kung matagal ka nang gumagamit ng gamot na ito. Makipag-usap sa tagapagbigay ng
pangangalaga sa kalusugan.

e °*|pasuri ang iyong dugo ayon sa itinagubilin sa iyo ng doktor. Makipag-usap sa doktor.

e *Huwag pagtagalin ang paggamit kumpara sa sinabi sa iyo. Maaaring magkaroon ng pangalawang
impeksiyon.

e °*Maaaring mas madali kang ma-sunburn. lwasan ang araw, mga sunlamp, at mga tanning bed. Gumamit ng
sunscreen at magsuot ng damit at salamin sa mata na nagpoprotekta sa iyo laban sa araw.

¢ *Maaaring makairita sa iyo ang maliliwanag na ilaw. Magsuot ng sunglasses.

¢ *Maaring makasama ang gamot na ito sa batang hindi pa ipinapanganak kapag uminom kayo nito habang
nagbubuntis.

e *Gumamit ng birth control na iyong maaasahan upang maiwasan ang pagbubuntis habang umiinom ng gamot
na ito.

e °*Sabihin sa inyong doktor kung kayo ay buntis o planong magbuntis. Kailangan mapag-usapan ang tungkol sa
mga benepisyo at panganib ng paggamit ng gamot na ito habang nagbubuntis kayo.

e °*Sabihin sa iyng doktor kung nagpapasuso kayo. Kailangan ninyong pag-usapan ang anumang mga panganib

sa inyong anak.

Mga dahilan para agad na tawagan ang tagapagbigay ng pangangalaga sa
kalusugan

e BABALA/MAG-INGAT: Bagama't maaaring bibihira, ang ilang tao ay maaaring may napakalubha at kung
minsan ay mga nakamamatay na side effect kapag umiinom ng gamot. Sabihan ang iyong doktor o humingi
agad ng tulong medikal kung mayroon ka ng alinmman sa mga sumusunod na palatandaan o sintomas na
maaaring may kinalaman sa isang napakalubhang side effect:

e Lahat ng anyo:

e °*Ang mga snsyales ng reaksiyon sa allergy, tulad ng pantal; tagulabay; pangangati; pamumula; pamamaga;
pamamalto o panunuklap ng balat ng mayroon o walang lagnat; paghagok; paninikip ng dibdib o lalamunan;
nahihirapang huminga o pagsasalita; kakaibang pamamalat; o pamamaga ng bibig, mukha, labi, dila, o
lalamunan.

e °*Sintomas ng problema sa pancreas (pancreatitis) tulad ng sobrang pananakit ng tiyan, sobrang sakit ng likod,
0 sobrang paghilab ng tiyan o pagsusuka.

e °Mga palatandaan ng problema sa kidney gaya ng hindi makaihi, pagbabago sa dami ng iniihi, dugo sa ihi, o
malaking pagtaas ng timbang.

e *Lagnat o panlalamig.

¢ °*Pananakit ng dibdib o presyon o mabilis na pagtibok ng puso.

e *Kirot sa buto.

e *Malubhang pagkahilo o hinihimatay.

¢ °*Hindi normal na pagtibok ng puso.

e *Mga guni-guni.



*Labis na pagpapawis.

*Panlalabo ng paningin.

*Pagbabago sa paningin.

*Kung nakakaabala sa mga mata mo ang maliwanag na mga ilaw.

*May ilang uri ng kanser sa balat ang nangyari sa mga taong nasasaktan sa liwanag ng araw habang matagal
nang inilnom ang gamot na ito. Tawagan agad ang iyong doktor kung may pagbabago sa kulay o laki ng nunal
na nasa iyong katawan o anumang iba pang pagbabago o paglaki sa balat.

*Maaaring maganap ang napakalubhang reaksiyon ng balat (Stevens-Johnson syndrome/toxic epidermal
necrolysis). Maaari itong magdulot ng napakalubhang mga problema sa kalusugan na maaaring hindi mawala
at minsan ay kamatayan. Humingi agad ng tulong medikal kung may mga palatandaan ka na tulad ng
namumula, namamaga, nagpapaltos, o natutuklap na balat (may lagnat o wala); mapula o iritadong mata; o
mga singaw sa iyong bibig, lalamunan, ilong, o mata.

*Ang napakalala o minsan ay nakakamamatay na mga problema sa atay ay naganap sa gamot na ito.
Tawagan agad ang doktor mo kung may may palatandaan ka ng problema sa atay tulad ng hindi malinaw na
ihi, laging pagod, hindi nagugutom, paghilab o pananakit ng tiyan, mapusyaw na kulay ng dumi, pagsusuka, o
paninilaw ng balat at mga mata.

Iniksyon:

*Madalang, pero may ilang tao na nagkakaroon ng reaksiyon habang ini-infuse ang gamot na ito. Sabihin agad
sa doktor ang tungkol sa anumang flushing, lagnat, pagpapawis, mabilis na pagtibok ng puso, paninikip ng
dibdib, kinakapos sa paghinga, pagkahilo, pananakit ng tiyan, pangangati, 0 pamamantal habang ini-infuse

ang gamot na ito.

Ano ang ilan sa iba pang side effect ng gamot na ito?

Lahat ng gamot ay maaaring magdulot ng mga side effect. Gayunman, maraming tao ang walang side effect o
mayroon lamang mahinang side effect. Tawagan ang iyong doktor o humingi ng tulong medikal kung
nababagabag ka o hindi nawawala ang alinman sa mga side effect na ito o anumang iba pang side effect:
*Sakit ng ulo.

*Sakit sa tiyan o pagsusuka.

Maaring hindi ito ang laging side effect na magyayari. Kung mayroon kang mga katanungan tungkol sa mga
side effect, tawagan ang iyong doktor. Tawagan ang inyong doktor para sa payong medikal tungkol sa mga
side effect.

Maaari mong iulat ang mga side effect sa iyong pambansang ahensiya ng kalusugan.

Paano ito ginagamit nang pinakamabuti?

Gamitin ang gamot na ito ayon sa utos ng doktor ninyo. Basahin at sundin nang maayos ang dosis na nasa
etikita.

Lahat ng anyo:

*Upang mapakinabangan nang husto, huwag lumaktaw ng dosis.

*Inumin ayon sa inutos, kahit mabuti na ang pakiramdam ninyo.

Lahat ng oral na produkto:

*Inumin ang gamot na ito na walang kinakain. Inumin 1 oras bago o 1 oras matapos kumain.



e Likido (suspension):

e *Alugin mabuti bago gamitin.

e °*Maingat na sukatin ang dosis ng likido. Gamitin ang pangsukat na kasama ng gamot na ito. Kung walang
pangsukat, kumuha ng hiringgilya para sa bibig (oral syringe), dropper, kutsara, o tasa (para sa mas
matatandang bata lamang) mula sa iyong parmasyutiko.

e Iniksyon:

e °ltinuturok ito sa ugat sa loob ng takdang panahon.

e *Maaaring turuan ka ng iyong doktor kung paano iturok.

e *Sunding mabuti kung paano gamitin.

e *Huwag gamitin kung ang solution ay malabo, tumutulo, o naglalaman ng mga pira-pirasong bagay.

e *Huwag gamitin kung ang nagbago ang kulay ng solusyon.

e °*ltapon ang mga karayom sa isang kahon na tapunan ng karayom/matatalim. Kapag puno na ang kahon,
sundin ang lahat ng lokal na tuntunin para sa pagtatapon nito. Makipag-usap sa doktor o parmasyutiko kung

mayroon kang anumang katanungan.

Ano ang gagawin ko kung may dosis akong malaktawan?

e *Gumamit ng nakalimutang dosis oras na maalala mo sa lalong madaling panahon.
¢ *Kung malapit na sa oras ng iyong susunod na dosis, laktawan ang nakalimutang dosis at bumalik sa iyong
normal na oras.

e *Huwag gumamit ng 2 dosis nang sabay o ng dagdag na dosis.
Paano ko itatago ang gamot na ito

e Lahat ng oral na produkto:

e °ltago sa lugar na may normal na temperatura. Huwag ilalagay sa repridyereytor o pagyeyelohin.
e °ltago sa tuyong lugar. Huwag itago sa banyo.

e Likido (suspension):

e °|tapon ang anumang hindi nagamit na bahagi makalipas ang 2 linggo.

e Iniksyon:

e °*Kadalasan, ibibigay ang gamot na ito sa isang ospital o tanggapan ng doktor. Kung nakaimbak sa bahay,
sundin kung paano iiimbak ayon sa sinabi sa iyo ng doktor.

e Lahat ng anyo:
e °llayo ang lahat ng gamot mula sa mga bata o alagang hayop.

e °*Tiyakin sa inyong parmasyutiko kung paanong itatapon ang mga hindi nagamit na gamot.
Mga kalakarang pahayag

¢ °*Kung ang mga sintomas 0 mga problemang pangkalusugan ay hindi bumuti o lalong lumala, tawagan ang
inyong doktor.

¢ *Huwag ibahagi ang iyong gamot sa iba at huwag inumin ang gamot ng iba.

e °Magdala lagi ng listahan ng lahat ng gamot mo (nireseta, mga produktong natural, mga bitamina, OTC

[over-the-counter]). Ibigay ang listahang ito sa iyong doktor.



e °*Kausapin ang doktor bago simulan ang anumang bagong gamot, kabilang ang reseta o OTC, natural na mga
produkto o mga bitamina.

¢ *Maaaring may ibang polyeto ng impormasyon para sa pasyente ang ilang gamot. Kung mayroon kang
anumang tanong tungkol sa gamot na ito, mangyaring makipag-usap sa iyong doktor, parmasyutiko, o iba
pang tagabigay ng pangangalaga sa kalusugan.

e *Kung sa palagay mo ay sumobra ang gamot, tawagan ang iyong poison control center o humingi agad ng
pangangalagang medikal. Humandang sabihin o ipakita kung ano ang ininom, gaano karami, at kung kailan

nangyari ito.

Impormasyon sa Paggamit ng Mamimili at Pagtatatwa: Hindi dapat gamitin ang impormasyong ito para magpasiya kung iinumin man o hindi ang
gamot na ito o anumang ibang gamot. Tanging ang iyong healthcare provider ay may kaalaman at pagsasanay para magpasiya kung aling mga
gamot ang tama para sa partikular na pasyente. Hindi nag-iindorso ang impormasyong ito ng anumang gamot bilang ligtas, mabisa, o naaprobahan
para sa paggagamot sa anumang pasyente o kundisyong pangkalusugan. Isa lamang itong maikling buod ng pangkalahatang impormasyon tungkol
sa gamot na ito. HINDI nito kasama ang lahat ng impormasyon tungkol sa mga posibleng gamit, direksyon, babala, pag-iingat, inter-aksyon, epekto
ng resulta, o mga peligro na maaaring lumapat sa gamot na ito. Ang impormasyong ito ay hindi tiyak na payong medikal at hindi pinapalitan ang
impormasyon na iyong natatanggap mula sa iyong healthcare provider. Dapat kang makipag-usap sa iyong healthcare provider para sa kumpletong

impormasyon tungkol sa mga peligro at benepisyo sa paggamit sa gamot na ito.



Voriconazole Printed on 2015-04-12

You must carefully read the "Consumer Information Use and Disclaimer" below in order to understand and correctly use this information

Phat am

(vor i KOE na zole)

Nhan hiéu Hoa ky

Vfend; Vfend IV
Nhan hiéu Canada

Apo-Voriconazole; Sandoz-Voriconazole; Teva-Voriconazole; VFEND; VFEND For Injection; Voriconazole For
Injection
Tac dung cua thuoc nay la gi?

e *Thubc dwoc dung dé diéu tri viém nhiém do nadm.
T6i can néi gi v&i bac si caa téi TRUO'C KHI téi uéng thudc nay?

o T4t ca cac Dang:

e *Néu quy vi bi di t’ng v6&i voriconazole hodc bat ky thanh phan nao khac cla thubc nay.

e *Néu quy vi bi di t’ng v6&i bat ky thubc nao nhu thube nay, bat ky thudc, thwe phdm hodc chat nao khac. Hay
cho bac si biét vé viéc di ’ng va cac d4u hiéu ctia quy vi, nhw ndi man; ndi mé day; ngtra ngay; thé déc; thd
kho khé; ho; swng mat, méi, lwdi hoac hong hoac bat ky dau hiéu nao khac.

e *Néu quy vi cé mirc canxi thap.

e *Néu quy vi c6 bat ky van dé strc khde nao sau day: Ham lwong kali hodc magié thap.

e *Néu quy vi dang dung bat ky loai thuéc nao sau day: Astemizole, carbamazepine, cisapride,
dihydroergotamine, efavirenz, ergonovine, ergotamine, everolimus, fluconazole, methylergonovine,
phenobarbital or other drugs like it, pimozide, quinidine, rifabutin, rifampin, ritonavir, sirolimus, thdo dwoc St
John's wort hodc terfenadine.

e Vién nén:

e *Néu quy vi gap van dé di truyén hiém gap bao gébm khéng dung nap galactose, thiéu hut Lapp lactase hodc
hap thu kém glucose-galactose.

o Danh sach nay khéng bao gdm tét ca cac loai thubc hodc van dé strc khde co kha nang twong tac véi thubc
nay.

e Cho bac siva dwoc si biét tAt ca cac van dé vé thudc (bao gdbm thubc ké toa hodc khong ké toa, cac sdn phdm
tw nhién, vitamin) va strc khée ctia quy vi. Quy vi phai kiém tra d& dam bao thudc nay la an toan dé dung déi
v&i tat ca cac van dé vé thudc va strc khde clia minh. Khong dwoc bét dau, dirng, hodc thay déi liéu clia bat

ky thuéc nao khi chwa hdi y bac si.
Can lwu y nhirng gi khi dung thuéc?

e *Cho nha si, bac sT phau thuat, va cac bac si khac biét 1a quy vi dung thudc nay.



e *Tranh lai xe, hoac lam nhirng cong viéc hoac hoat ddng khac ma yéu cau phai tinh tdo hodc nhin rd cho dén
khi quy vi biét nhirng tac dong clia loai thudc nay déi véi ban.

e *Tranh lai xe vao ban dém.

e *Kiém tra mat néu quy vi dung thubc nay trong thdi gian dai. Hay néi chuyén véi nhan vién y té.

e *Xét nghiém mau theo chi dinh ctia bac si. Hay trao ddi v&i bac si.

e *Khong dung thudc l1au hon chi dan. Co thé xay ra nhiém trung 1an hai.

e *Ban c6 thé dé bat ndng hon. Tranh mat trdi, dén chiéu, va givdng tdm nang. Dung kem chdng néng; mac
quan 4o va deo kinh sé bao vé quy vi khdi &nh ndng mat troi.

e *Anh dén sang cé thé 1am quy vi kho chiu. Mang kinh ram.

e *Thubc nay co thé gay hai cho tré trong bung me néu quy vi dung khi dang mang thai.

e *Slr dung bién phap ngtra thai dang tin cay dé ngtra thai trong thoi gian dang dung thudc nay.

e *Cho bac si biét néu quy vi co thai ho&c dw dinh cé thai. Quy vi s& cAn thao luan vé céc loi ich va rii ro néu
dung thuéc nay trong khi mang thai.

e *Cho bac si biét néu quy vi dang cho bu bang stra me. Quy vi sé can thdo luan vé bét ky rii ro nao cé thé xay

ra doi voi bé.
Nhirng ly do phai goi ngay cho nhan vién y té

e CANH BAO/THAN TRONG: Mac du c6 thé hiém g&p, nhung mét s6 nguwdi cé thé gap phan (ng phu rat nang
va doi khi gay t&r vong khi dung thubc. Hay bao cho bac si hodc nhan tro gitp y té ngay lap térc néu quy vi co
bat ky d4u hiéu hodc triéu chirng ndo sau day ma co thé lien quan dén mot phan &ng phu rat nang:

e Tét ca cac Dang:

e *Cac dau hiéu phan &ng di t’ng nhw nbéi man; néi mé day; nglra ngay; da tay dé, swng phu, phong rép hoic 16t
da c6 kem hoac khéng kém sbt; thé kho khe; ttre ngwc hoac nghen cd hong; kho thé hoac noi chuyén; khan
giong bat thuweng; hodc swng miéng, mat, moi, lwdi hoac cb hong.

e *Cac d4u hiéu bénh tuyén tuy (viém tuyén tuy) nhw dau da day rat nang, dau lwng rat ndng, hoac da day rét
khé chiu hodc nén mira.

e *DAu hiéu cla cac van dé vé than nhw khong thé di tiéu, thay dbi lwong nwéc tiéu, di tiéu ra mau hodc ting
can nhiéu.

e *Sét hodc &n lanh.

¢ *Dau ngwc hoac trc ngwe hoac nhip tim nhanh.

e °*Nhirc xwong.

e *Chdéng mat nghiém trong hodc bi bat tinh.

e *Nhip tim dap bat thwong.

e *Ao giac.

e *Ra md héi quéa nhiéu.

e *Nhin khong rd.

e *Thay dbi thi luc.

e *Néu anh sang chéi lam cho mat quy vi kho chiu.

e *Céc loai ung thw da nhét dinh da xay ra & ngudi khé chiu véi anh sang mat trévi khi dung thude nay trong thoi
gian dai. Goi ngay cho bac si néu nét rudi ctia quy vi bj ddi mau hodc thay ddi kich thwéc hodc quy vi co bat ky

thay déi hoac phat trién nao khac vé da.



e *M06t phan &ng clia da rat nang (hdi chirng Stevens-Johnson/hoai t&r thuwong bi nhiém doc) cé thé xay ra. Piéu
nay c6 thé gay ra cac van dé sirc khde rat nang ma co thé khong bién mét, va doi khi gay t vong. Yéu cau
duorc tro gitp y té ngay néu quu vi cé cac dau hiéu nhu tdy dd, swng, swng phu hodc phéng rop da (kém sbt
ho&c khong kém sbt); ty dd ho&c nglra mat; hodc dau miéng, hong, miii hodc mét.

e *Pa xay ra cac bénh vé gan rat ndng va doi khi gay t&r vong khi st dung thudc nay. Hay goi ngay cho bac si
clia quy vi néu quy vi cé cac dau hiéu bénh gan nhw nwéc tiéu mau téi, cdm thdy mét mai, khdng déi bung, da
day kho chiu hodc dau, phan mau nhat, nén mira, hodc da hodc mét vang.

o Thubc tiém:

e *Trong trwng hop hiém gap, mot sé nguoi da xuat hién phan ¢ng khi tiém truyén thubc nay. Hay bao cho bac
sT ngay lap tirc vé bat ky d4u hiéu nao nhw dé birng mét, sét, d md héi, nhip tim nhanh, tirc nguc, thd gép,

choang, réi loan da day, ngtra hodc phat ban khi truyén thuéc nay.
M6t sé tac dung phu khac cta thuéc nay la gi?

e T4t ca cac loai thubc déu cé thé cé phan rng phu. Tuy nhién, nhidu nguoi khdng bi phdn ng phu hodc chi bi
phan ng phu nhe. Hay goi cho bac si hodc nhan tro gilp y té néu bat ky phan trng phu nao sau day hodc
phan ng phu nao khac 1am quy vi khé chiu hodc khéng bién mét:

e *Nhirc d4u.

e *Khé chju budn nén.

o Day khong phai la tt ca nhirng phan trng phu cé thé xay ra. Néu quy vi c6 thac mac vé cac phan tng phuy, hay
lién hé v&i bac si. Goi bac si clia quy vi dé dwoc tw van y khoa vé cac phan (rng phu.

e Quy vi c6 thé bao cdo phan (rng phu véi co quan y té québc gia.
Dung thuéc cach nao la tét nhat?

e Dung thudc nay theo chi dinh ctia bac si. Doc va tuan thi dung theo liéu lwong trén nhan.

e Tét ca cac Dang:

e *Pé dat hiéu qua cao nhat, dirng bd 1& cac liéu thubc.
e *Dung thuéc theo chi dan, tham chi ca khi quy vi da cam thay d&.

e Tét ca cac san pham udng:

e *Dung thuéc nay khi bung déi. Dung 1 gi& trwéc hodc 1 gi® sau biva an.

e Thuéc nwéc (huyén phu):

e *L&c ky trwde khi st dung.

e *Do lidu lvgng thudc nwédc can than. St dung dung cu do lwdng di kém véi thube. Néu khdng ¢é dung cu nay,
hay héi lay 6ng tiém thudc udng, dng nhé thudc, thia udng thube, hodc ly ubng thuéc (chi danh cho tré da Ién)
tai nha thuéc ctia quy vi.

e Thubc tiém:

e *Thubc duoc truyén tinh mach trong mét thei gian.

e *Béc sicla quy vi cé thé hwéng dan cho quy vi cach tiém.

e *Céan than tuan theo huwéng dan sir dung.

e *Dirng dung néu dung dich van duc, ro ri, hay chira cac hat.

e *Khong st dung néu dung dich dbi mau.



*\/pt bd kim tiém vao hop vt kim tiém/vat nhon. Khi hop déy, thwe hién theo quy dinh cua dia phwong dé vt

bd hop. Hay trao ddi v&i bac si hodc dwoc si néu quy vi cé bat ky thac mac nao.

T6i can lam gi néu t6i bé 1& mét liéu thudc?

*Dung liéu bi bé 1& cang sém cang tét.
*Néu da gan dén gi¢» dung liéu tiép theo, bd qua liéu d bj 16 va tiép tuc dung thubc theo thwong l8.

*Khéng dung 2 liéu mét lic hodc thém liéu.

T6i nén bao quan loai thudc nay nhw thé nao?

T4t ca cac san pham udng:

*Bao quan & nhiét d6 trong phong. Birng lam lanh hodc lam déng lanh.
*Gil* & noi kho rdo. Khéng dé trong phong tam.

Thudc nwére (huyén phu):

*V(rt bd phan khéng st dung sau 2 tuan.

Thudc tiém:

*Thwéng thube nay sé dugc cung cap tai bénh vién hodc phong mach ctia bac si. Néu bdo quan tai nha, tuan
theo cach bao quan theo chi dinh cla bac si.

Tat ca cac Dang:

*Gilr tat ca thubc ngoai thm véi cla tré em va tha vat nudi trong nha.

*Tw van v&i dwoc si clia quy vi vé cach vt b phan thudc khong dung.

Hwéng dan tong quat

*Néu céc triéu chirng hodc van dé stre khde cla quy vi khéng kha hon hodc bi tré néng, hay goi cho bac si.
*Khong dé nguoi khac dung thube ctia quy vi va khéng dung thude clia nguoi khac.

*Hay gitr mot danh sach tat ca cac loai thubc clia quy vi (toa thubc, cac san phadm thién nhién, thubc vitamin,
thudc mua tw do ngoai quay). Pwa danh sach nay cho bac sf.

*Hay trao ddi v&i bac s trwdc khi bt dau dung béat ky thuéc méi nao, bao gdm thudc ké toa hodc khong ké toa,
cac san pham thién nhién, hodc vitamin.

*M6t s6 thube co thé c6 tér thong tin khac danh cho bénh nhan. Néu quy vi c6 bat ky thdc méc nao vé thubc nay,
xin vui 1dng trao ddi véi bac si, dwoc sT hodc chuyén gia chdm séc strc khde clia quy vi.

*Néu quy vi nghi réng minh da dung qua liéu, hay goi dén trung tam chdng doc & dia phwong hodc phai dwoc
cham séc y té ngay lap tirc. S&n sang noi hodc dwa ra thube quy vi da ubng, liéu lwong va thdi gian xay ra sw

viéc.

Tuyén B Mién Trach Nhiém va Viéc Str Dung Théng Tin Khéch Hang: Khéng nén str dung théng tin nay dé quyét dinh c6 dung thudc nay hodc bat

ky loai thuéc nao khéc hay khéng. Chi nha cung cép dich vu y té c6 kién thirc va duoc dao tao méi cé thé quyét dinh loai thuéc nao phii hop véi mét

bénh nhan cu thé. Théng tin nay khéng xac nhan bét ctr thudc nao la an toan, hiéu qua hodc da duoc phé duyét dé diéu tri cho bét ky bénh nhan

hodc tinh trang stic khde nao. Pay chi la ban tém tat ngan gon céc thong tin chung vé thubc nay. Ban nay KHONG bao gdm tét ca céc théng tin vé

céng dung cé thé c6, huéng dan, canh bao, bién phap phong ngtra, tuong tac, tac dung phu hodc rii ro cé thé &p dung véi thuéc nay. Théng tin nay

khéng phai I3 167 khuyén y té cu thé va khéng thay thé théng tin ma quy vi nhdn duoc tir nha cung cép dich vu y té. Quy vi phéi trao déi véi nha cung

cép dich vu y té dé biét théng tin day dii vé nguy co va loi ich clia viéc st dung thubc nay.



