
Торнаксон
Фармакологическая база данных (http://drugs.thead.ru)

    

Торнаксон
  

Полезные ссылки: 
        
Цена в Яндексе  Горздрав  Столички  Апрель
Госреестр  Википедия
РЛС VIDAL Mail.Ru Drugs.comангл

 

Форма выпуска: 
Форма выпуска, описание и состав

Порошок для приготовления раствора для в/м введения почти белый или светло-желтый, кристаллический;
приложенный растворитель - бесцветный, прозрачный раствор.

1 фл.
цефтриаксона натрия сесквигидрат 1.193 г,
что соответствует содержанию цефтриаксона 1 г
Растворитель: 1% раствор лидокаина (лидокаин - 10 мг, вода д/и - до 1 мл).

Флаконы бесцветного стекла (1) в комплекте с растворителем (амп. 3.5 мл 1 шт.) - пачки картонные.

Фармакологические свойства: 
Фармакодинамика

Цефалоспориновый антибиотик III поколения широкого спектра действия. Оказывает бактерицидное действие за
счет ингибирования синтеза клеточной стенки бактерий. Цефтриаксон ацетилирует мембраносвязанные
транспептидазы, нарушая, таким образом, перекрестную сшивку пептидогликанов, необходимую для обеспечения
прочности и ригидности клеточной стенки.

Активен в отношении аэробных, анаэробных, грамположительных и грамотрицательных бактерий.

Устойчив к действию β-лактамаз.

Фармакокинетика

Связывание с белками плазмы составляет 85-95%. Цефтриаксон широко распределяется в тканях и жидкостях
организма. Терапевтические концентрации достигаются в спинномозговой жидкости при менингите. Высокие
концентрации достигаются в желчи. Проникает через плацентарный барьер, выделяется с грудным молоком в
небольших количествах. Около 40-65% цефтриаксона выделяется с мочой в неизмененном виде. Остальная часть
выделяется с желчью и калом.

Показания к применению: 
Инфекционно-воспалительные заболевания, вызванные чувствительными к цефтриаксону микроорганизмами, в т.ч.
перитонит, сепсис, менингит, холангит, эмпиема желчного пузыря, шигеллез, сальмонеллоносительство, пневмония,
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абсцесс легкого, эмпиема плевры, пиелонефрит, инфекции костей, суставов, кожи и мягких тканей, половых органов,
инфицированные раны и ожоги.

Профилактика послеоперационной инфекции.

Относится к болезням: 
Абсцесс
Инфекции
Менингит
Ожоги
Перитонит
Пиелит
Пиелонефрит
Плеврит
Пневмония
Раны
Сальмонеллез
Сепсис
Холангит
Шигеллез
Эмпиема
Эмпиема желчного пузыря
Эмпиема плевры

Противопоказания: 
Повышенная чувствительность к цефтриаксону и другим цефалоспоринам.

Способ применения и дозы: 
Индивидуальный. Вводят в/м или в/в по 1-2 г каждые 24 ч или по 0.5-1 г каждые 12 ч. В зависимости от этиологии
заболевания можно применять в/м в дозе 250 мг однократно. Суточная доза для новорожденных составляет 20-50
мг/кг; для детей в возрасте от 2 месяцев до 12 лет - 20-100 мг/кг; кратность введения 1 раз/сут. Продолжительность
курса определяется индивидуально. У больных с нарушенной функцией почек требуется коррекция режима
дозирования с учетом значений КК.

Максимальные суточные дозы: для взрослых - 4 г, для детей - 2 г.

Побочное действие: 
Со стороны пищеварительной системы: тошнота, рвота, диарея, транзиторное повышение активности печеночных
трансаминаз, холестатическая желтуха, гепатит, псевдомембранозный колит.

Аллергические реакции: кожная сыпь, зуд, эозинофилия; редко - отек Квинке.

Со стороны системы кроветворения: при длительном применении в высоких дозах возможны изменения картины
периферической крови (лейкопения, нейтропения, тромбоцитопения, гемолитическая анемия).

Со стороны системы свертывания крови: гипопротромбинемия.

Cо стороны мочевыделительной системы: интерстициальный нефрит.

Эффекты, обусловленные химиотерапевтическим действием: кандидоз.

Местные реакции: флебит (при в/в введении), болезненность в месте инъекции (при в/м введении).

Применение при беременности и кормлении грудью: 
    Диагнозы

Апоплексия яичника
Атрофический вагинит
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Бактериальный вагиноз
Беременность

 
 

Взаимодействие с другими лекарственными средствами: 
Цефтриаксон, подавляя кишечную флору, препятствует синтезу витамина К. Поэтому при одновременном
применении с препаратами, снижающими агрегацию тромбоцитов (НПВС, салицилаты, сульфинпиразон),
увеличивается риск развития кровотечений. По этой же причине при одновременном применении с
антикоагулянтами отмечается усиление антикоагулянтного действия.

При одновременном применении с "петлевыми" диуретиками возрастает риск развития нефротоксического действия.

Особые указания и меры предосторожности: 
У пациентов с повышенной чувствительностью к пенициллинам возможны аллергические реакции на
цефалоспориновые антибиотики.

С осторожностью применяют при выраженных нарушениях функции почек.

Растворы цефтриаксона не следует смешивать или вводить одновременно с другими противомикробными
препаратами или растворами.

У новорожденных с гипербилирубинемией, особенно у недоношенных, возможно применение под строгим врачебным
контролем.

 

  Источник: http://drugs.thead.ru/Tornakson  
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