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PARAZACOL DT.
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THÀNH PHẦN: Mỗi viên nén phân tán có chứa.
	- Paracetamol ………………………………………..500 mg
	-Tá dược (Lycatab PGS, calci carbonat, plasdone S630, kollidon CL-F, aspartam, sucralose, talc, magnesi stearat, colloidal silicon dioxyd, croscarmellose natri , bột mùi dâu)……………………………………………vđ 1 viên.
CHỈ ĐỊNH:
	- Điều trị các chứng đau và/hoặc sốt từ nhẹ đến vừa: đau đầu, đau nửa đầu, đau thần kinh, đau răng, đau bụng kinh, đau khớp và đau cơ. Giảm triệu chứng đau nhức của cảm cúm, cảm lạnh, viêm họng.
LIỀU LƯỢNG VÀ CÁCH DÙNG:
	- Liều dùng:
	+ Người lớn và trẻ em trên 12 tuổi: 1 – 2 viên/lần, 3-4 lần/ngày. Liều tối đa là 8 viên/24 giờ. Thời gian cách mỗi lần uống từ 4-6 giờ.
	- Cách dùng: Thuốc dùng đường uống. Uống trực tiếp hoặc hoà tan với khoảng 5-10 ml nước, khuấy đều trước khi uống.
CHỐNG CHỈ ĐỊNH:
- Quá mẫn cảm với Paracetamol hoặc bất kỳ thành phần nào của thuốc.
THẬN TRỌNG:
	- Không nên dùng cho trẻ dưới 12 tuổi.
	- Cần phải chú ý đến khả năng gây hạ thân nhiệt nghiêm trọng ở người bệnh dùng đồng thời phenothiazin và liệu pháp hạ nhiệt như (Paracetamol).
	- Thận trọng đối với bệnh nhân suy gan, suy thận nặng.
	- Uống nhiều rượu có thể gây tăng độc tính với gan của Paracetamol.
	- Dùng nhiều chế phẩm chứa Paracetamol đồng thời có thể dẫn tới hậu quả có hại (như quá liều paracetamol)
	- Thuốc có chứa natri có thể bất lợi đối với bệnh nhân đang theo chế độ ăn ít muối. Ngoài ra, thuốc chứa Aspatam do đó không nên sử dụng đối với bệnh nhân mắc bệnh phenylketonuria.
	- Bác sĩ cần cảnh báo cho bệnh nhân về các dấu hiệu của phản ứng trên da nghiêm trọng như hội chứng Stevens-Johnson (SJS), hội chứng hoại tử da nhiễm độc (TEN) hay hội chứng Lyell, hội chứng ngoại ban mụn mủ toàn thân cấp tính.	 
TƯƠNG TÁC THUỐC:
	- Uống rượu quá nhiều và dài ngày có thể làm tăng nguy cơ paracetamol gây độc tính đối với gan.
	- Thận trọng khi phối hợp với các thuốc gây cảm ứng enzym (carbamazepin, phenytoin, phenobarbital, primidon, Rifampicin…) có thể làm tăng độc tính gan của paracetamol do tăng chuyển hoá thuốc thành những chất độc hại với gan.
	- Metoclopramid và domperidon: dùng chung có thể làm tăng tốc độ hấp thu paracetamol.
	- Cholestyramin: dùng chung có thể làm giảm hấp thu của paracetamol.
	- Thuốc uống chống đông máu: uống dài ngày liều cao paracetamol  (4g/ngày, trong ít nhất 4 ngày) làm thay đổi nhẹ giá trị INR, tăng nguy cơ chảy máu.
PHỤ NỮ CÓ THAI VÀ CHO CON BÚ:
- Phụ nữ có thai: Chỉ dùng khi thật cần thiết.
- Phụ nữ cho con bú: Thuốc sử dụng được cho phụ nữ cho con bú.
TÁC DỤNG KHÔNG MONG MUỐN:
	- Ít gặp: Ban da, mày đay; Buồn nôn, nôn; loạn tạo máu, thiếu máu; bệnh thận, độc tính thận khi lạm dụng dài ngày.

	- Hiếm gặp: Phản ứng quá mẫn; Hội chứng Stevens-Johnson, hoại tử biểu bì nhiễm độc, hội chứng Lyell, mụn mủ ngoại ban toàn thân cấp tính. 

Đơn giá: 596 đồng/viên
                                                                                     DS. Nguyễn Thị Hường
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