
Цефоперазон-Виал
Фармакологическая база данных (http://drugs.thead.ru)

    

Цефоперазон-Виал
  

Код АТХ: 
J01DD12

Международное непатентованное название (Действующее вещество): 
Цефоперазон

Полезные ссылки: 
        
Цена в Яндексе  Горздрав  Столички  Апрель
ГосреестрМНН  ВикипедияМНН

РЛС VIDAL Mail.Ru Drugs.comангл

 

Форма выпуска: 
Форма выпуска, описание и состав
Порошок для приготовления раствора для в/в и в/м
введения

1 фл.

цефоперазон (в форме натриевой соли) 1 г
флаконы стеклянные (1) - пачки картонные.
флаконы стеклянные (10) - коробки картонные.
флаконы стеклянные (50) - коробки картонные.

Фармакотерапевтическая группа: 
Противомикробные, противопаразитарные и противоглистные средства

Показания к применению: 
— Инфекционно-воспалительные заболевания, вызванные чувствительными к препарату микроорганизмами:

> бактериальные инфекции верхних и нижних дыхательных путей (в т.ч. бронхит, пневмония, эмпиема плевры и
абсцесс легких);

> инфекции почек и мочевыводящих путей (в т.ч. пиелонефрит и цистит);

> инфекции органов брюшной полости (в т.ч. перитонит, холецистит, холангит);

> сепсис, менингит;

> инфекции кожи и мягких тканей;

> инфекции костей и суставов;

Страница 1 из 4

http://drugs.thead.ru/Cefoperazon-Vial


Цефоперазон-Виал
Фармакологическая база данных (http://drugs.thead.ru)

> инфекционно-воспалительные заболевания органов малого таза (в т.ч. эндометрит, гонорея и другие инфекции
половых путей).

- Профилактика инфекционных осложнений после абдоминальных, гинекологических и ортопедических операций, а
также в сердечно-сосудистой хирургии.

Относится к болезням: 
Абсцесс
Бронхит
Гонорея
Инфекции
Менингит
Перитонит
Пиелит
Пиелонефрит
Плеврит
Пневмония
Сепсис
Холангит
Холера
Холецистит
Цистит
Эмпиема
Эмпиема плевры
Эндометрит

Противопоказания: 
— гиперчувствительность к цефалоспориновым и другим бета-лактамным антибиотикам.

С осторожностью: почечно-печеночная недостаточность, колит в анамнезе.

Способ применения и дозы: 
Цефоперазон вводят в/в (капельно и струйно) и в/м.

Взрослым: средняя суточная доза цефоперазона 2-4 г, вводить равными частями каждые 12 ч. При тяжелых
инфекциях суточная доза может быть увеличена до 8 г, вводить также равными частями каждые 12 ч. Не было
выявлено каких-либо осложнений при введении цефоперазона в суточной дозе 12 г и даже 16 г, разделенной на
равные дозы через каждые 8 ч. Лечение может быть начато до получения результатов исследования
чувствительности микроорганизмов.

При неосложненном гонококковом уретрите рекомендуется одноразовое в/м введение 500 мг препарата.

Для профилактики послеоперационных осложнений - по 1 г или 2 г в/в за 30-90 мин до начала операции. Дозу можно
повторять, через каждые 12 ч, однако, в большинстве случаев в течение не более 24 ч.

При операциях с повышенным риском инфицирования (например, операциях в колоректальной области), или если
возникшее инфицирование особенно опасно (например, при операциях на открытом сердце или протезировании
суставов), профилактическое применение может продолжаться в течение 72 ч после завершения операции.

Больным с нарушением функции почек назначается обычная суточная доза (2-4 г). Пациентам, у которых скорость
клубочковой фильтрации ниже 18 мл/мин или сывороточный уровень креатинина выше 3.5 мг/мл, суточная доза не
должна превышать 4 г.

У больных с тяжелым нарушением функции печени, выраженной обструкцией желчных протоков суточная доза
препарата не должна превышать 2 г.

У больных с почечно-печеночной недостаточностью следует контролировать концентрацию цефоперазона в крови и
при необходимости корректировать дозу.

Применение у детей

У детей суточная доза цефоперазона составляет 50-200 мг/кг массы тела, вводится равными частями в два приема
через каждые 12 ч или больше при необходимости. Максимальная суточная доза 12 г.

При в/в струйном введении максимальная разовая доза для детей составляет 50 мг/кг, продолжительность введения
- не менее 3-5 мин. Новорожденным (< 8 дней) вводят 50-200 мг/кг массы тела в сут равными частями через каждые
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12 ч. Суточные дозы вплоть до 300 мг/кг применялись без осложнений у детей раннего возраста и детей, больных
тяжелыми инфекциями, включая бактериальный менингит.

В/в введение

В качестве растворителя можно применять 5% раствор декстрозы, изотонический раствор натрия хлорида (0.9%),
стерильную воду для инъекций.

Для приготовления раствора для в/в струйного введения необходимо 1 г цефоперазона растворить в 10 мл
стерильной воды для инъекций или другом совместимом растворе и вводить в течение минимум 3-5 мин. Для в/в
струйного введения максимальная разовая доза цефоперазона для взрослых составляет 2 г, для детей - 50 мг/кг
массы тела.

При приготовлении раствора для в/в капельного введения 1 г цефоперазона растворяют в 5 мл стерильной воды для
инъекций, полученный раствор добавляют к инфузионному раствору (раствор Рингера лактата, 5% раствор
декстрозы, изотонический раствор натрия хлорида) до концентрации 20-100 мг/мл. Продолжительность введения в
зависимости от объема раствора может составлять от 10-30 мин и более.

Внутримышечное введение

Для приготовления растворов, предназначенных для в/м инъекций, могут быть использованы стерильная вода для
инъекций или изотонический раствор натрия хлорида. Для разведения 0.5 г препарата следует использовать 2 мл
растворителя, 1 г - 4 мл с целью получения конечной концентрации цефоперазона 250 мг/мл. Для уменьшения боли
при в/м инъекциях в случаях, когда предполагается ввести раствор с концентрацией 250 мг/мл и больше, для
приготовления раствора рекомендуется использовать раствор лидокаина (в случае, если у пациента отсутствует
реакция гиперчувствительности на лидокаин). Это раствор может быть приготовлен с использованием стерильной
воды для инъекций в сочетании с 2% раствором лидокаина. Рекомендуется следующий двухступенчатый способ
разведения: вначале добавить требующееся количество стерильной воды для инъекций и взбалтывать до тех пор,
пока порошок цефоперазона полностью не растворится, затем добавить необходимое количество 2% лидокаина и
перемешать.

Конечная концентрация
цефоперазона

1 этап
Объем стерильной воды

2 этап
Объем 2% лидокаина

Флакон 1 г 250 мг/мл 2.6 мл 0.9 мл
Флакон 1 г 333 мг/мл 1.8 мл 0.6 мл

В/м инъекция производится глубоко в крупную мышцу (большая ягодичная мышца или передняя поверхность бедра).

Побочное действие: 
Аллергические реакции: крапивница, кожный зуд, макулопапулезная сыпь, лихорадка, эозинофилия, мультиформная
экссудативная эритема (в т.ч. синдром Стивенса-Джонсона), редко - анафилактический шок.

Со стороны желудочно-кишечного тракта: тошнота, рвота, диарея, псевдомембранозный колит.

Со стороны органов кроветворения и системы гемостаза: кровотечения (дефицит витамина К), анемия, обратимая
нейтропения (при длительном применении).

Лабораторные показатели: гипопротромбинемия, увеличение протромбинового времени, повышение активности
"печеночных" трансаминаз и щелочной фосфатазы, гиперкреатининемия, положительная реакция Кумбса.

Местные реакции: при в/в введении - флебит; при в/м введении - болезненность в месте введения.

Передозировка: 
Симптомы: эпилептический припадок.

Лечение: седативная терапия с применением диазепама.

Применение при беременности и кормлении грудью: 
Применение препарата при беременности возможно только в том случае, когда предполагаемая польза для матери
превосходит потенциальный риск для плода.
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При необходимости применения препарата в период лактации следует решить вопрос о прекращении грудного
вскармливания.

Взаимодействие с другими лекарственными средствами: 
Фармацевтически несовместим с аминогликозидами (при необходимости проведения комбинированной терапии
цефоперазоном и аминогликозидом препараты назначают в виде последовательного дробного в/в введения
лекарственных средств с использованием 2 отдельных в/в катетеров).

Непрямые антикоагулянты, гепарин, тромболитики, антиагреганты, нестероидные противовоспалительные средства
увеличивают риск возникновения гипопротромбинемии, кровотечения.

Аминогликозиды и "петлевые" диуретики повышают риск развития нефротоксичности, особенно у лиц с почечной
недостаточностью.

Лекарственные средства, снижающие канальцевую секрецию, повышают концентрацию препарата в крови и
замедляют его выведение.

Не совместим с этанолом, возможно развитие дисульфирамоподобных реакций в виде гиперемии, тошноты, рвоты,
головной боли, одышки, тахикардии, снижении АД, спазмов в животе.

Особые указания и меры предосторожности: 
Может применяться при комбинированной терапии в сочетании с другими антибиотиками.

В случаях обтурации желчных протоков, тяжелого заболевания печени или сопутствующего нарушения функции
почек может появиться необходимость в изменении режима дозирования. У пациентов с нарушенной функцией
печени и с сопутствующим повреждением почек необходимо проводить наблюдение за концентрацией препарата в
сыворотке крови. Если не проводится определение концентрации препарата в сыворотке, то в этих случаях доза не
должна превышать 2 г/сут.

Длительное применение может привести к развитию устойчивости возбудителя.

В период применения препарата может иметь место ложноположительная реакция на глюкозу в моче с раствором
Бенедикта или Фелинга.

Во время лечения следует воздерживаться от приема этанола - возможны эффекты, сходные с действием
дисульфирама (гиперемия кожи лица, спазм в животе и в области желудка, тошнота, рвота, головная боль, снижение
АД, тахикардия, одышка).

У пациентов, придерживающихся неполноценной диеты или имеющих нарушение всасывания пищи (например,
страдающих муковисцидозом), а также пациентов,находящихся в течение продолжительного времени на
парентеральном питании, может возникнуть дефицит витамина К. У таких больных должен осуществляться контроль
протромбинового времени, и при необходимости им показано назначение витамина К. При применении цефоперазона
(как и других антибиотиков) возможно развитие суперинфекции, что требует отмены препарата и назначения
соответствующего лечения.

Условия хранения: 
Препарат следует хранить в сухом, защищенном от света месте при температуре не выше 25°С. Приготовленный
раствор стабилен в течение 7 дней при хранении в холодильнике (2-8 °С). Хранить в недоступном для детей месте.

Срок годности - 3 года. Не использовать после истечения срока годности.

Условия отпуска в аптеке: 
По рецепту.
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