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Irbesartan 

IHYBES' 
GMP-WHO 

re 

IHYBES 300 

Tăng huyết áp động mạch vô căn, đặc biệt cho những trường hợp 

dùng thuốc ức ché enzym chuyén bị ho và dé giảm nguy cơ bị 
đột quy ở người bị phì đại thất trái. 
Bệnh thận do đái tháo đường typ 2 có tăng huyết áp. 
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Thành phần: 
Mỗi viên nén bao phim Ihybes 150 chứa: 
Irbesanan 

Mỗi viên nén bao phim Ihybes 300 chứa: 
Irbesartan................... 300mg 
Tádượcvừadđi............... 1viên. 

Dạng bào ché 
Công dụng, chỉ định: 
Ihybes được chỉ định điều trị: 
Tang huyết áp động mạch vô căn, đặc 
biệt cho những trường hợp dung 
muôc ức ché enzym chuyen bi ho va 
dé giảm nguy cơ bi đột quy & người bị 
phì daithat trái. 
Bệnh thận do đái tháo đường typ 2 có 
tang huyétap. 

Liều dùng và cách dùng: 
Ihybes 150: 
Liéu khởi đầu và duy tri thông mươnẳ 
hàng ngày là 150mg/1 làn/ngày, có th 
uong trong, trước hoặc sau bữa ăn. 
Liều 150mg một 1an duy nhất trong 
ngày cho phép kiểm soát huyết áp 
trong24 giờ tốthơn llẻu 75mg. 
Khal đầu tféu trị với liều thap 75mg/1 
Ianlngéy đối với các người bệnh phải 
loc mau hoặc trên 75 tuôi. 
Đồi với bệnh nhân khong kiểm soát 
được huyết áp & liều 150mg/1 
lằn/ngày, thì có thé tăng lleu irbesartan 
lên 300mg, hoặc dùng ket hợp thêm 
với thuốc điều trị cao huyết áp khác. 
Đặc biệt khi kết hợp với thuốc lợi tiểu 
như hydroclorothlazxd đã cho thầy làm 
tăng tác dụng của irbesartan. 
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Đối với những bệnh nhân đái tháo 
đường loại 2 có tăng huyết áp, nên 
khởi đầu với llềU irbesartan 150mg/1 
làn/ngày va điều chỉnh lên đến 
300mg/1 làn/ngày như là liều duy trì 
trong dieu trị bệnh thận. Viéc phát hiện 
lợi ich trên thận của irbesartan doi với 

bệnh nhan đái tháo đường loại 2 có 
tăng huyết áp là dựa trên các nghiên 
cứu trong đó |rbesar1an được dùng kết 
hợp thuốc dleu trị tăng huyet áp khác 
khi can thiết để đạt mức huyết áp 
mongmuốn. 
Suy thận: Không cần điều chinh liều & 
những người bệnh suy thận. Với 
nhwng người bénh phải lọc máu liều 
khởi đâu là 75mg/ngay 
Giam thé tich  máu: Khi bị glam thé tich 
máu hoặc mắt nước và mudi thì can 
khắc phục những hiện tượng này 
trước khi dùng ưbesanan 
Suy gan: Không cần điều chỉnh liều đối 
với bệnh nhân suy gan nhẹ và vừa. 
Chưa có kinh nghiệm lâm sang đối với 
bệnh nhân bị suy gan nặng. 
Trẻ em: Chưa xác định được về tính 
an toàn và hiệu quả của irbesartan ở 

trẻem. 
Liều dùng. cần được điều chỉnh sau 1 - 
2 tháng néu huyét aẵ chưa được kiểm 
soát. Co thé can dieu trị nhiéu thang 
mới kiểm soáttốtđược huyet ap. 

Ihybes 300: 
Liêu lượng của irbesartan được. điều 
chỉnh cho từng ngwou ệnh căn cứ vao 
đáp ứng lâm sàng, thuoc có thé uống 
trong, trướchoặcsau bữa ăn. 
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IHYBES 
Ihybes 300 chỉ định cho những trường 
hợpsau: ĩ 
Trong điều trị tăng huyết áp: Đồi với 
người bệnh không kiém soát được 
Mỵêt ápở liều ffl0mq|1 lằn/ngày, thl 
chỉ định liều 300mg " Ianlngay Có thể 
kết hqp thêm với thuốc đleu trị cao 
huyet áp khac. Đặc biệt khi kếthợp với 
thuốc lợi tiéu như hydroclorothiazid đã 
cho thay lam tăng tac dụng của 
irbesartan. 
Trong điều trị bệnh thận ở người đái 
tháo đường typ 2 có tăng huyêt áp: 
Dùng liều duy trì 300mg/1 làn/ngày (& 
những người bệnh đã dùng liêu khởi 
đầu 150mg/1 làn/ngày). 
Suy thận: Không can điều chỉnh liều & 
những người. benh suy thận. Không 
dùng thuốc này Ở nhưng người bệnh 
phải lọc máu (do liều khởi đầu là 
75mgln ay). 
Giảm thê tích máu: Khi bị glamthetlch 
máu hoặc mắt nước và muối thì can 
khắc phục những hiện tượng này 
trước khi dùng irbesartan. 
Suy gan: Không cần điều chỉnh liều dbi 
với bệnh nhân suy gan nhẹ và vừa. 
Chưa có kinh nghiệm lâm sàng đối với 
bệnh nhân bị suy gan nặng. 
Trẻ em: Chưa xác dlnh được về tmh 
an toàn và hiệu quả của irbesartan & 

tréem. 
Liều dùng cần được điều chỉnh sau 1 - 
2 tháng néu huyết áp chưa được kiểm 
soát. C6 thé can diéu trị nhiều tháng 
mới kiểm soáttốtđược huyé‘l ap. 

Sử dung cho phụ nữ có thai và cho 
con bú: 
Thời ky mang thai: Chống chỉ định r „ 
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dùng thuốc này cho phụ nữ đang 
mang thai. Trong 3 tháng đầu thai ky 
chồng chỉ định do thận trọng. Trong 3 
tháng giữa hoặc 3 tháng cuỗi của thai 
kỳ có thể ảnh hưcvn đến sự tăng 
trucmg và phát i tnen của thai nhi hoặc 
có ảnh hưởng xấu dén bào thai. 
Thời kỳ cho con bú: Chéng chỉ định 
dùng Ihybes cho phụ nữ đang cho con 
bú. 

Tác dụng của thuốc khi lái xe và vận 
hành máy móc: 
Cần thận trọng khi lái xe hay vận hành 
máy móc vì có thể xảy ra chong mặt và 
mệt mỏi trong khi diéu tri với thuốc này. 

Tác dụng phụ và phản ứng có hại: 
Các tác dụng không mong muon do 
irbesartan gây ra nói chung là nhẹ và 
thoáng qua. 
Thường gap ADR > 1/100: Chéng 
mat, nhức đầu và hạ huyết ap thé 
dwng Ilen quan đến liều dung tụthuyết 
áp có thé xảy ra đặc biệt & người bệnh 
bị giảm thể tích máu (như khi người 
bệnh đang dùng thuốc lợi tiéu liều 
cao); suy thận và giảm huyết áp nặng 
khi có hẹp động mạch thận hai bên. 
Ít gặp, 1/1000 < ADR < 1/100: Ban da, 
may đay, ngứa, phù mạch, tăng 
enzym gan; tang kali huyét, đau cơ, 
đau khớp. 
Hiếm gặp, ADR < 1/1000: Ho, rồi loạn 
hô hap, đau lưng, l'Ól loạn tiéu hóa, 

mệt mỏi, giảm bạch cầu trung tính. 

Chéng chỉ định: 
Quá mân với một trong các thành 
phần của thuốc. 
Phụ nữ có thai. 
Phụ nữ đang cho con bú. 
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IHYBES @ 
Thận \rong 
Glam thé tích máu: Có the xảy ra hạ 
huyet ap triệu chwng nhat là sau khi 
uong liều dau tién, & những bệnh nhân 
bị gam thể tích máu như mat muối và 
nước do dung nhom lợi tiéu manh, ăn 
kiéng han chế muồi, tiéu chảy hoặc 
nôn mửa. Những trường hợp như vậy 
cần điều chỉnh các tình trạng này 
trước khi bắt đầu trị liệu với irbesartan. 
Hẹp động mạch thận: Có nguy cơ gia 
tăng tụt huyét áp nặng và suy than khi 
bệnh nhân bị hẹp động mạch thạn hai 

bén hoặc hep động mạch của một 
thận chức năng được điều trị với các 
thuốc có tác động lên hệ thống renin- 
angiotensin- -aldosterone. 
Suy thận và ghép thận: Khi dùng 
ưbesartan cho những bệnh nhân suy 
thận, can kiểm tra thường xuyên nông 
độ kali, creatinin trong huyêt thanh. 
Tăng kali huyết: Có thể gặp phải hiện 
tượng tăng kali huyet khi dùng 
irbesartan đặc biệt là mưnỄngười có 
chức năng tim, thận kém. Cân thường 
xuyen kiểm tra nồng độ kali trong 
huyeto những bénh nhân nay. Tránh 
dùng đong thời irbesartan với thuốc lợi 
tiéu giữ kali. 
Chứng hep van 2 lá và hẹp van dong 
mạch chủ, bệnh cơ tim tắc nghẽn phi 
đại: Đặc blét thận trong đối với những 
bệnh nhân bị chứng hẹp van 2 lá hoặc 
hẹp van động mạch chủ, hoặc bị bệnh 
cơ tim phi đại tắc nghẽn. 
Tăng. aldosteron tiên phát Không 
khuyến cáo dùng irbesartan. 

Tương tác thuốc: 
Với các thuốc chống tăng huyết áp 

Kich thước: (15 x 21) em 
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khác: Các thuoc chéng tăng huyết áp 
khác có thể làm tăng tác động hạ 
huyết áp của irbesartan; tuy nhiên 
irbesartan van có thễ kết hợi du'qc với 

các thuốc chong tang huyêt ap khác, 
nhw cac thuoc chen beta chen calci 
hoặc các thuốc lợi tiéu nhom thlazxd 

Một điều tn trước với thuốc lợi Neu lleu 
cao có thé tạo ra hiện tượng giảm thé 
tích mau va nguy cơ tụt huyet áp khi 
dùng irbesartan. 
Các thuốc bỗ sung kali hoặc các thuốc 
lợi tiều giữ kali: Dùng dfing thời thuốc 
này với các thuốc lợi tidu giữ kali hoặc 
bé sung kali có thé làm tang nồng độ 
kali huyết. 
Lithi: Tăng nong do lithi huyét thanh và 
độc tính cothé h0| phuc du'oc đã được 
báo cáo khi phối hop vorl các thuốc ức 
ché enzym chuyén. Can theo dõi can 
thận nồng độ lithi huyết thanh néu sự 
phối hợp này là cần thiết. 
Các thông tin tương tác khác: Dược 
động học của digoxin không thay dbi 
kh| dung kết hợp với 150mg irbesartan 
ở người khoẻ manh 
Dược động học của irbesartan không bị 
thay ddi khi kết hợp với hydroclorothiazid. 
Irbesartan bi chuyen hóa bởi 
cytochrom P,„„ nén sự tương tác có 
thể xay ra khi dùng chung với các 
thuốc tác động trên enzym này. 

Bảo quản: Nhiệt độ dưới 30°C, tránh 
ẳmvàánh sáng. 
Hạn dùng: 36 tháng ké từ ngay sản 
xuất. 
Không dùng thuốc quá thời hạn sử 
dụng ghi trên nhãn. 
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