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THANH PHAN: Omeprazol........ 7 s Omeprazol 20 mg 
Ta dược vừa đủ .. „ 1 viên 

(Manitol, HPMC, methacrylic acid copolymer, natri laurvl sulfat, dinatri hydro phosphat, sucrose, titan dioxyd, PVP K30, calci carbonat, talc, 

diethyl phthalat, polysorbat 80, natri hydroxyd, natri methyl paraben, natri propyl paraben). 

DANG BÀO CHE: Viên nang chứa vi hạt bao tan trong ruột. 

QUY CACH ĐÓNG GÓI: Hop2vix7vien.  Hop3vix10vién. Chai150viên. Chai 100 viên. 
DƯỢC LỰC HOC: Omeprazol ức chế sy bai tiết acid của dạ day do ức chế có hồi phục hệ enzym hydro - kali adenosin ưinhosphatỄse (còn goi 

là bom proton) ở tế bao viền của dạ day. Tac dụng nhanh, kéo dai nhưng hồi phục được. Omeprazol không có tác dụng lên thụ thể (receptor) 

acetylcholin hay thụ thể histamin. Đạt tác dụng tối da sau khi uống thuốc 4 ngày. 

DƯỢC ĐỘNG HOC: Omeprazol được hấp thu hoàn toàn & ruột non sau khi uống từ 3 - 6 giờ. Sinh khả dung khoang 60%. Thức ăn không ảnh 
hưởng lên sự hấp thu thuốc ở ruột. Thuốc có thể tự làm tăng hấp thu và sinh khả dụng của nó do ức chế dạ dày bài tiết acid. Thuốc gắn nhiều 

vao protein huyết tương (khoảng 95%) và được phan bố ở các mô, dac biệt là ở tế bào viền của dạ dày. Sinh khả dụng của liều uống sẽ tăng lên 
khoảng 60% khi uống tiếp theo mỗi ngay một liéu. Thời gian bán thải ngắn (khoảng 40 phút), nhưng tác dụng ức chế bài tiết acid lại kéo dài, 
nén có thể dùng mỗi ngày chỉ 1 lần. : " . 
Omeprazol được chuyển hóa hoàn toàn tại gan, đào thải nhanh, chủ yếu qua nước tiểu (80%), phần còn lại theo phân. Céc chất chuyển hóa đều 
không có hoạt tính, nhưng lại tương tác với nhiều thuốc khác do tác dụng ức chế các enzym của cytochrom P450. Dược động học của thuốc 
thay đổi không có y nghĩa ở người cao tuổi hay người bị suy chức năng thận. Ở người bị suy chức năng gan, sinh khả dung của thuốc tăng và độ 
thanh thải thuốc giảm, nhưng không có tich tụ thuốc và các chat chuyển hóa của thuốc trong cơ thể. 
CHI ĐỊNH: Trào ngược da dày - thực quản. Loét dạ dày - tá tràng. Hội chứng Zollinger - Ellison. 
CHONG CHI BINH: Mẫn cảm với thanh phần của thuốc. 
THẬN TRONG: Cẩn loại trif khả năng bị uác tính trước khi điều trị vì thuốc có thể che lấp các triệu chứng, do đó làm muộn chẩn đoán. 
PHỤ NỮ MANG THAI VA CHO CON BÚ: Tuy trên thực nghiệm không thấy omeprazol có khả năng gây dị dạng và độc với bào thai, nhưng 
không nên dùng cho người mang thai, nhất là trong 3 tháng dầu. Không nên dùng omeprazol ở người cho con bú. 
LÁI XE VA VAN HÀNH MAY MOC: Thuốc có thể gây tác dụng không mong muốn như nhức đầu, buồn ngủ, chóng mặt, do đó không nên lái xe 
và vận hành máy móc trong thời gian sử dụng thuốc. 
TƯƠNG TÁC THUỐC; Thuốc làm kéo dài thời gian thải trừ diazepam, phenytoin, warfarin, các thuốc chuyển hóa qua hệ thống men cytochrome 
P450. 0meprazol oó thể làm tăng nồng độ ciclosporin trong máu, làm tăng tác dụng của dicoumarol và kháng sinh diệt trừ H.pylori. 
Omeprazol làm giảm chuyển hoá nifedipin ít nhất là 20% va co thể làm tang tác dụng của nifedipin. Clarithromycin ức chế chuyển hóa omeprazol và làm cho nồng độ omeprazol tang cao gấp đôi. 
TAC DỤNG KHÔNG MONG MUGN: 
Thường gặp: Nhức đầu, buồn ngủ, chóng mặt, nôn, buồn nôn, táo bón, chướng bụng. 
it gặp: Mất ngủ, mệt mỏi, rối loạn cảm gidc. ngứa, nổi may day, tang tam thời men gan transaminase. 
Hiém gặp: Đổ mồ hôi, phù ngoại biên, quá mẫn bao gồm phù mạch, sốt, phản vệ, giảm bạch cầu, giảm tiểu cầu, giảm toàn bộ các tế bào máu, mt bgch cầu hat_, i} 'éj‘ có hồi phục, kích động, _tffim cam, ảo giác ở người bệnh cao tuổi và đặc biệt & người bệnh nặng, rối loạn thính giác, vú toở đàn Ểng, nhiêm nấm candida, khô miệng, viêm gan vàng da hoặc không vàng da, bệnh não ở người suy gan, co thắt phế quần, đau khớp, 'đau cơ, viêm thận ke.... 

Thông báo cho bác sĩ những tác dụng không mong muốn gặp phải khi sử dụng thuốc. 
QUA Lufau VÀ CÁCH n’ựRí: Khi uống quá liéu, chỉ diều trị triệu chứng, không có thuốc điều trị đặc hiệu. 
LIEU DUNG VA CÁCH DÙNG: Uống thuốc 30 phút trước bữa ăn sáng. 
Điều trị m›lngI wê`mẸhỰỂWẩn ®_ỪỂỂ ngược dagéy z thực quản: Liêu thường dùng là 20 - 40 mọ (1 - 2 viên) x 1 lần/ ngày tuần; sau đó có thể điều trị duy trì với liều 20 mg mỗi ngày 1 lần, i 
Điều trịloát: Uống 20 mạ (1 viên) x 1 lần/ ngày, trường hợp năng có thể dùng 40 Mg (2 viên), trong 4 tuần nếu là loét 14 tràng, trong 8 tuần nếu là loét dạ dày. 

Điều trị hội chứng Zollinger - Ellison: Uống 60 mg (3 viên 
Hoặc theo chi dân của Thầy thuốc. 

Doc kỹ hướng dẫn sử dụng trước khi dùng. 
Nếu: can thêm thông tin, xin hỏi ý kiến bác sĩ. 
Thuốt này chỉ dùng theo đơn của bac sĩ. 
Hạn dùng: 36 tháng ke từ ngày san xuất. 
Diéu kiện bảo quản: Nơi khô, nhiệt độ không quá 30°C, tránh ánh sáng. 
Tiêu chudn: TCCS. 

trong 4 dén 8 

) X114/ ngày, nếu dùng liều cao hơn 80 mQ (4 viên) thì chia ra 2 lần mỗi ngày. 
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