EZCANE PARENTERAL YOLLA

T.C.

ERCIYES UNIiVERSITESI

SAGLIK UYGULAMA VE ARASTIRMA MERKEZi

KULLANILAN ANT]

K-Q
TSE-ISO-EN
9000

[BAKTERIYEL iILACLARIN HAZIRLAMA / UYGULAMA / SAKLAMA KOSULLARI

iLAC ADI/ETKEN
MADDE

SULANDIRMA SIVISI

KATILACAGI
iNFUZYON COZELTISi
VE MIiKTARI

iNFUZYON SEKLi VE SURESI

SAKLAMA KOSULLARI

DiKKAT EDILECEK
DIGER HUSUSLAR

TIENAM,CILAPEM

I.V. iINFOZYON SOLUSYON
icin TOZ

(iMIPENEM/SILASTATIN
SODYUM)

Direk olarak inflizyon yapilacak
olan seyreltici ile seyreltilir.

Her 500 mg’lik flakon
icerisine 100 ml seyreltici
eklenerek inflizyona hazir
hale getirilir.

Olusan gozeltinin ilag
yogunlugu 5Smg/ml’dir.

Her 125mg,250 mg veya 500mg doz 20-30
dakika igerisinde intravenoz inflizyon yoluyla

verilmelidir.

Her 750 mg veya 1000 mg doz 40-60 dakika

icerisinde intravendz inflizyon yoluyla
verilmelidir.

%0.9 NaCl ile hazirlandiginda; oda sicakhiginda
4 saat,2-8 °C arasinda buzdolabinda saklandiginda 24
saat.

%5 Dektroz ile hazirlandiginda; oda sicakliginda
4 saat,2-8 °C arasinda buzdolabinda saklandiginda 24
saat.

1-Kimyasal olarak laktatla
gecimsizdir, laktath ¢6zliculerle
hazirlanmamalidir.

2-Diger antibiyotiklerle
kanigtirlmamali ya da fiziksel olarak
eklenmemelidir.

3-Kreatinin klirense gore degisen
dozlar igin ilag prospektis bilgisine

500MG/500MG/FLK %10 Dekstroz veya %5Dekstroz/%0.9NaCl veya bagvurunuz.
%5Dekstroz/%0.45 NaCl veya
Mannitol %5 veya
Mannitol %10 ile hazirlandiginda; oda sicakliginda 4
saat,2-8 °C arasinda buzdolabinda saklandiginda 24
saat slre fiziksel ve kimyasal olarak stabil kalir.
MERONEM,MOPEM, 250mg doz 5 ml enjeksiyonluk IV ENJEKSIYON IV ENJEKSIYON IV ENJEKSIYON Kreatinin klirense gore degisen

MEROSID,MEROZAN

IV ENJEKSIYON iGiN TOZ
iCEREN FLAKON

(MEROPENEM)

500MG/FLK
1000MG/FLK

su ile sulandirilir.

500 mg doz 10 ml enjeksiyonluk
su ile sulandirilir.

1000 mg doz 20 ml
enjeksiyonluk su ile sulandirilir.

Bolus enjeksiyon igin;

steril enjeksiyonluk su ile
hazirlanmalidir

(250 mg meropenem igin 5
ml).

Bu yaklagik 50 mg/ml'lik bir
konsantrasyon saglar.
Cozlinms solusyonlar
berrak, renksiz veya acik sari
renklidir.

Yaklasik 5 dakika stiren intravendz bolus

enjeksiyon seklinde uygulanir.

Bolus enjeksiyon igin hazirlanmig ¢ozelti 25 °C’de 2
saat,5 °C’'de 12 saat boyunca fiziksel ve kimyasal olarak
stabildir.

IV INFOZYON

1-20 mg/ml konsantrasyon
araliginda olacak sekilde
ortalama 50-200 ml
arasinda;

%0.9NaCl veya %5 Glukoz
veya %10 Glukoz veya %10
Mannitol ile seyreltilebilir.

IV INFOZYON
Yaklasik 15-30 dakika stiren intravendz
infuzyon seklinde uygulanir.

IV INFUZYON

1-20 mg/ml konsantrasyon araliginda i.v. inflizyon igin
hazirlanmis olan ¢o6zelti fiziksel ve kimyasal olarak;
%0.9NaCl iginde 25 °C’de 4 saat,5 °C'de 24 saat

%5 Glukoz iginde 25 °C’'de 1 saat,5 °C'de 4 saat

%10 Glukoz iginde 25 °C’de 1 saat,5 °C’de 2 saat

%10 Mannitol iginde 25 °C’de 1 saat,5 °C’de 8 saat
Siresince stabildir.

dozlar igin ilag prospektis bilgisine
bagvurunuz.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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EZCANE PARENTERAL YOLLA KULLANILAN ANTIBAKTERIYEL iLACLARIN HAZIRLAMA / UYGULAMA / SAKLAMA KOSULLARI

iLAG ADI/ETKEN SULANDIRMA SIVISI KATILACAGI INFUZYON $EKLi VE SURESI SAKLAMA KOSULLARI DIiKKAT EDILECEK
MADDE INFUZYON GOZELTISi DIGER HUSUSLAR
VE MIKTARI
iNVANZ IM ENJEKSIYON IM ENJEKSIYON IM ENJEKSIYON IM ENJEKSIYON 14 giine kadar intravendz infiizyon
1 g INVANZ flakon 3.2 ml %1.0 Flakonun igindeki hemen gekilir ve buylk bir | Sulandirilan IM solisyonu hazirlandiktan sonra 1 saat ya da 7 guine kadar intramuskuler
IV/IM FLAKON lidokain HCI Enjektabl*** ile kas kitlesinin igine (6rn., gluteal kas veya icinde kullaniimahdir. enjeksiyon seklinde uygulanabilir.
(adrenalinsiz) sulandirilir. uylugun yan kisimlari) derin intramuskiler
(ERTAPENEM) Soluisyon olusana kadar iyice enjeksiyonla uygulanir. DEKSTROZ (a-D-GLUKOZ) ICEREN
calkalanir. Bu sekilde hazirlanan soliisyon COZUCULERI KULLANMAYINIZ.
1G/FLK intravendz uygulanmamalidir. .
IV INFUZYON IV INFUZYON IV INFOZYON IV INFOZYON BASKA ILACLARLA -
1 G INVANZ flk 10 ml Cozlinmesi igin iyice 30 dk. i.v. inflzyon seklinde uygulanir. Hazirladiktan sonra 6 saat iginde inflizyon !(AR.!STIRMAYlle VEYA BIRLIKTE
enjeksiyonluk su veya enjektabl calkalanir ve sulandirilan tamamlanmalidir. INFUZYON YAPMAYINIZ.
%0.9NaCl veya enjeksiyonluk flakonun igindekiler hemen
bakteriyostatik su ile sulandirilir. | 50 ml %0.9'luk sodyum
klorlr enjeksiyonun igine
aktarihr.
DORIBAX 10 ml steril enjeksiyonluk su ya 100 ml normal fizyolojik 1 ya da 4 saat sireli intravendz inflizyon Flakon iginde ¢6ziinduriimis olan ilag Kreatinin klirense gore degisen

i.V.infiizyon igin toz iceren
flakon

(DORIPENEM)

da enjeksiyonluk %0.9 sodyum
klortir (normal fizyolojik serum)
ekleyiniz ve slispansiyon
olusturmak tzere hafif
hareketlerle galkalayiniz.

serum ya da %5 dekstroz
iceren bir infizyon torbasina
aktariniz; berraklasincaya
kadar hafif hareketlerle
karigtiriniz. 500 mg'hk
doripenem dozunun

seklinde uygulanir.

Bir saatlik inflizyonlar nozokomiyal
pnémonisi olan hastalarin tedavisi igin
onerilmektedir. Daha az duyarli patojenler
ile enfeksiyon riski tagiyan hastalar igin, dort

1 saat sureyle saklanabilir.

%0.9 NaCl iginde;oda sicakliginda 12saat,
2-8°C (Buzdolabi) 72 saat

dozlar igin ilag prospektis bilgisine
bagvurunuz.

Orta derecede ya da agir bobrek
yetmezligi olan hastalar igin 250
mg'lik dozun hazirlanmasi igin ilag

500 MG/FLK uygulanmasi igin bu saatlik inflizyonlar 6nerilmektedir. . . prospektis bilgisine basvurunuz.
. . e %5 Dekstroz iginde;oda sicakliginda 4 saat,
¢Ozeltinin tamamini inflize L .
. o e 2-8°C (Buzdolabi) 48 saat boyunca fiziksel ve kimyasal
ediniz. %5 Dekstroz, 1 saaten daha uzun inflizyon o
. - olarak stabildir.
sureleriigin kullanilmamalidir.

TYGACIL A)1 flakon igine 5.3 ml %0.9NaCl | Derhal hazirlanmig inflizyon siiresi 30-60 dk. arasindadir. Rekonstitte edildiginde, tigesiklin oda sicakliginda

i.v. infiizyonluk ¢ozelti
iceren toz flakon

(TIGESIKLIN)

50 MG/FLK

veya %5Dekstroz veya Laktath
Ringer sollisyonu eklenerek ilag
¢ozulur.

B)Flakon, ilacin tamamen
erimesini saglamak amaciyla
hafifce dondirulmelidir.
C)Rekonstitiie edilmis sollisyon
sari-turuncu renginde olmalidir;
bu renk olusmamigsa sollisyon
kullanilmayip atiimalidir.

soliisyondan flakon
icerisinden 5 ml gekilir ve
inflzyon igin 100 ml I.V.
torbasina aktarilir.

100 mg' Ik doz igin, 2 flakon
ilag hazirlanarak 100 ml I.V.
torbasina aktariimahdir.

infizyon igin %0.9NaCl veya
%5Dekstroz ¢ozeltileri
kullantlir.

(25°C) 24 saate kadar (flakonda 6 saate kadar,|.V.
torbasinda geriye kalan sure boyunca) saklanabilir.

%0.9NaCl veya %5Dekstroz ¢ozeltileri iginde
2-8°C'de 48 saat sureyle saklanabilir.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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iLAC ADI/ETKEN
MADDE

SULANDIRMA SIVISI

KATILACAGI iNFUZYN
GCOZELTISi VE MIKT.

iNFUZYON SEKLi VE SURESI

SAKLAMA KOSULLARI

DiKKAT EDILECEK
DIiGER HUSUSLAR

TAZOCIN,TAZOJECT,
TAZOPER,TAZERACIN

i.v. inflizyon i¢in toz iceren
flakon

(PiPERASILIN/TAZOBAKTA
M)

4000MG/500MG/FLK

A)10 ml %0.9 enjeksiyonluk NaCl
veya enjeksiyonluk su veya
%5Dekstroz eklenerek ilag
¢ozUnduralar.

B)Her bir flakon, seyreltikten
sonra eriyinceye kadar
dondurerek galkalanmalidir.
C)Surekli kanistirildiginda 5-10
dakika iginde rekonstitlisyon
olugmalidir.

50-150 ml arasinda %0.9NaCl
veya %5Dekstroz veya Ringer
Laktat Solusyonu veya
Hartman solusyonu ile diltie
edilir.

En az 30 dk.lik i.v. inflizyon seklinde
uygulanir.

Kullanima hazir ¢ozeltiler, buzdolabinda (2-8°C) 48 saat,
oda sicakhginda 24 saat dayanikli kalirlar.

Seyreltilmis ¢ézeltiler buzdolabinda (2-8°C), i.V. torba
veya siringalar icinde saklandiklarinda 48 saat stabil
kalir.

Kreatinin klirense gore degisen
dozlar igin ilag prospektis bilgisine
bagvurunuz.

TARGOCID

IM/IV enjeksiyon igin toz
iceren flakon

(TEIKOPLANIN)

200MG/FLK
400MG/FLK

IM ENJEKSIYON
3ml steril enjeksiyonluk su ile
sulandirilir.

IM ENJEKSIYON

IM ENJEKSIYON

Flakonun igindeki hemen cekilir ve buytik bir
kas kitlesinin igine (6rn., gluteal kas veya
uylugun yan kisimlari) derin intramuskdler
enjeksiyonla uygulanir.

IV ENJEKSIYON

3-10 ml steril enjeksiyonluk su
ile ilag ¢ozUnduralir.

igindeki toz tamamen
¢6zlinlinceye kadar flakonu iki
elinizin arasinda hafifce
donduriniz; képuk olusumunu
engellemek igin dikkatli
davraniniz.

IV ENJEKSIYON

Ek bir sulandirma yapilip
yapilmayacag ile ilgili yeterli
bilgi mevcut degildir.

IV ENJEKSIYON
3-5 dakika iginde yapilan hizl enjeksiyonla
uygulanir.

IV iNFUZYON

3-10 ml steril enjeksiyonluk su
ile ilag ¢ozUnduralir.

icindeki toz tamamen
¢6zlintinceye kadar flakonu iki
elinizin arasinda hafifge
donduriniz; kopuk olusumunu
engellemek icin dikkatli
davraniniz.

IV iNFUOZYON
%0.9NaCl veya %5Dekstroz

IV iNFUZYON
30 dakika iginde yapilan yavag inflizyonla
uygulanabilir.

Distile su ile ¢6ztinen flakon igerigi 2-8°C'de
buzdolabinda 24 saat sire ile bekletilir,
dondurulmamalidir. 24 saatten uzun siire bekletilen
solusyonlar kullanilmamalidir.

ilag hazirlama sirasinda eger
solisyonda kopuk olusursa, 15
dakika beklemek gereklidir.

Kreatinin klirense gore degisen
dozlar igin ilag prospektis bilgisine
bagvurunuz.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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iLAC ADI/ETKEN
MADDE

SULANDIRMA SIVISI

KATILACAGI
iNFOZYON ¢OZELTISI
VE MIiKTARI

iNFUZYON SEKLi VE SURESI

SAKLAMA KOSULLARI

DiKKAT EDILECEK
DIiGER HUSUSLAR

VANKOMISIN,EDICIN,
VANCOTEK

i.v. infiizyon i¢in toz iceren
flakon

(VANKOMISiN)

500 mg'lik Vankomisin igin 10
ml,

1000mg/hk

Vankomisin igin 20 ml
enjeksiyonluk su eklenerek ilag
¢Ozindaralr.

500 mg Vankomisin igeren
sollisyon en az 100 ml
%0.9NaCl veya %5Dekstroz
ile seyreltilmelidir.

500 mg Vankomisin igeren
sollisyon en az 100 ml
%0.9NaCl veya %5Dekstroz

10 mg/dk'dan fazla olmayacak bir hizda i.v.
infuzyon seklinde uygulanmalidir.

Aseptik sartlar altinda hazirlanmayan sollsyonlar igin
saklama siiresi 2-8°C'de 24 saatten fazla degildir.

Kreatinin klirense gore degisen
dozlar igin ilag prospektis bilgisine
bagvurunuz.

Tarif edilenden daha kisa zaman
periyodunda veya daha yiiksek

konsantrasyonlarda uygulanirsa,
tromboflebite ek olarak belirgin

500MG/FLK ile seyreltilmelidir. tansiyon diismesine neden olma

1000MG/FLK olasiligi vardir. Hizl inflizyon ayrica
kizariklik, boyun ve omuzlar
Uistiinde gegici dokintulere de
neden olur.

iESEF,EQICEFT, IV iNFUZYON IV iNFUZYON IV iNFUZYON Hazirlanmis olan ¢ozelti oda sicakhiginda (25°C) 24 saat, | IV Enjeksiyon seklinde uygulama

NOVOSEF,FORCEF, 500 mg flk 5 ml enjeksiyonluk su | 10-40 mg/ml konsantrasyon En az 30 dk.lik iv. infiizyon seklinde 4°C’de(buzdolabinda) 3 gin fiziksel ve kimyasal olarak icin ilag prospektus bilgisine

UNACEFIN 1 g flk 10 ml enjeksiyonluk suile | araliginda olacak sekilde ; uygulanmaldir. stabil kalir. bagvurunuz.

IV enjeksiyon igin toz
iceren flakon
(SEFTRIAKSON SODYUM)

500MG/FLK
1000MG/FLK

sulandirilarak hazirlanir.

%0.9NaCl veya %5Dekstroz
veya %10 Dekstroz igerisinde
seyreltilir.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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iLAC ADI/ETKEN
MADDE

SULANDIRMA SIVISI

KATILACAGI
iNFOZYON ¢OZELTISI
VE MIiKTARI

iNFUZYON SEKLi VE SURESI

SAKLAMA KOSULLARI

DiKKAT EDILECEK
DIiGER HUSUSLAR

EKiPiM,UNISEF

IM/IV enjektabl toz iceren
flakon

(SEFEPiIM HiDROKLORUR)

500 MG/FLK
1000MG/FLK

IM UYGULAMA

IM uygulama igin 500 mg flk 1.3

ml,1000 mg flk 2.4 ml steril
enjeksiyonluk su,%5Dekstroz
veya %0.9NaCl ile sulandirilir.
IM uygulama sadece hafif-orta
siddetteki enfeksiyonlar igin
veya ilaci uygulamada kas igine

uygulamanin daha uygun olacagi

distnuldigunde kullanihr.
Orta-agir siddette
pnémoni,febril nétropenik
hastalarda ampirik tedavi gibi
tedavilerde iv. Yol tercih edilir.

IM UYGULAMA

Hazirlanan ¢ozelti buyik bir kas kiitlesine
(kalganin Ust dis kadrani gibi) derin IM
enjeksiyon yo lu ile uygulanir.

IV ENJEKSIYON
Sulandiriciyla sulandiriimig
flakon ek olarak herhangi bir
¢ozeltiyle dilue edilmez.

IV ENJEKSIYON

Sulandirici ile sulandirimig ilag damara
direkt olarak

3-5 dakikalik bir surre igerisinde uygulanir.

IV ENJEKSIYON VE iNFUZYON

IV iNFUZYON

IV uygulama igin 500 mg flk 5
ml,1000 mg flk 10 ml steril

enjeksiyonluk su,%5Dekstroz
veya %0.9NaCl ile sulandirilir.

1-40 mg/ml konsantrasyon
araliginda olacak sekilde
%0.9 NaCl sollisyonu %5
veya %10 Dekstroz
sollsyonu igerisinde diltie
edilir.

IV INFOZYON
30 dk. iv. infiizyon seklinde uygulanir.

Hazirlanan soliisyonlar oda sicakliginda 24 saate kadar
veya 2°-8°C arasinda 7 giin siire ile fiziksel ve kimyasal

olarak stabildir.

Kreatinin klirense gore degisen
dozlar igin ilag prospektis bilgisine
bagvurunuz.

COLIMYCIN

i.M./i.V. enjeksiyon igin
toz iceren flakon

(KOLISTIMETAT SODYUM)

150MG/FLK

A)2 ml enjeksiyonluk su ile
¢ozulur.

B)Kopik olusumunu 6nlemek
icin rekonstitlisyon siiresince
yavasca donduralir.

C)Berrak ve partikil igermeyen
¢ozeltiler kullaniimalidir.

IV ENJEKSIYON

3-5 dakikalik enjeksiyon seklinde uygulanir.

Rekonstitiisyon g¢ozeltisi(flakon iginde) buzdolabinda

(2°-8°C) saklanir ve 7 guin iginde kullanilir.

IV INFOZYON

50-100 ml %0.9NaCl veya %5
Dekstroz veya Laktath ringer
sollisyonu

IV INFOZYON
15-30 dk. iv. infizyon seklinde uygulanir.

infiizyon soliisyonu iginde diliie edilmis ilag 24 saat

icinde kullanilmalidir.

Kreatinin klirense gore degisen
dozlar igin ilag prospektis bilgisine
bagvurunuz.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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iLAC ADI/ETKEN SULANDIRMA SIVISI KATILACAGI iNFUZYON SEKLi VE SURESI SAKLAMA KOSULLARI DiKKAT EDILECEK

MADDE iNFOZYON ¢OZELTISI DIGER HUSUSLAR
VE MIKTARI

CUBICIN A)500 mg flk igin 10 ml IV INFUZYON iCiN IV ENJEKSIYON UYGULAMA Sulandirildiktan sonra: Flakondaki sulandiriimis CUBICIN, dekstroz iceren

i.V. enjeksiyon igin toz
iceren flakon

(DAPTOMISIN)

350MG/FLK
500MG/FLK

%0.9NaCl enjeksiyonluk ¢ozelti,
350 mg flk igin 7 ml %0.9NaCl

enjeksiyonluk ¢ozelti
eklenmelidir.
B)Islanmis toz 10 dk.
bekletilmelidir.

C)Flakon sulandiriimis berrak bir

¢oOzelti elde etmek lizere

gerektigi sekilde birkag dakika

yavasca

doéndurulmelidir/kanstirimahdir

D)Uriiniin képiiklenmesini
onlemek igin, sulandirma
sirasinda ya da sonrasinda
siddetli calkalamadan/

karistirmadan kaginilmalidir.

50-100 ml %0.9NaCl
sollisyonu igerisinde diliie
edilir.

2 dakikalik bir siire icerisinde enjeksiyon
yoluyla uygulanir.

Ek bir dilisyon uygulanmaz,sulandirilan
flakon enjeksiyon halinde uygulanir.

IV iNFUZYON UYGULAMA

30 dk. i.v. inflzyon seklinde uygulanabilir.

¢Ozeltinin kimyasal ve fiziksel kullanimdaki stabilitesini
25°C'de 12 saat,

2-8°C'de(buzdolabinda) ise 48 saate kadar korudugu
gosterilmistir.

Mikrobiyolojik agidan, triin hemen kullaniimalidir.

Eger hemen kullaniimiyorsa, kullanimdaki saklama
sureleri kullanicinin sorumlulugunda olup,
sulandirma/seyreltme kontrollii ve onayl aseptik
kosullar altinda gergeklestiriimedigi stirece

2-8°C'de 24 saatten uzun
olmavyacaktir.

seyrelticilerle gegimsizlik gosterir.

Kreatinin klirense gore degisen
dozlar igin ilag prospektis bilgisine
bagvurunuz.

DUOCID,AMPISiD,SULCID,
ALFASID

IM/IV enjeksiyon igin toz
iceren flakon

(AMPISILIN/SULBAKTAM)
250/125 MG/FLK

500/250 MG/FLK
1000/500 MG/FLK

250/125 MG FLK 0.8 ml steril

enjeksiyonluk su ile

500/250 MG FLK 1.6 ml steril

enjeksiyonluk su ile

1000/500 MG FLK 3.2 ml steril
enjeksiyonluk su ile sulandirilir.

50-100 ml %0.9NaCl veya
%5Dekstroz ile seyreltilir.

15-30 dakika sureli intravendz inflizyon
halinde verilebilir.

%0.9NaCl icinde 30mg/ml konsantrasyona kadar diliie
edildiginde 4°C’de 72 saate kadar

%5Dekstroz icinde 30mg/ml konsantrasyona kadar
dilte edildiginde 4°C’de 4 saate kadar fiziksel ve
kimyasal olarak stabilitesini korur.

FLAGYL,METROSEL,
POLGYL

Enjeksiyonluk ¢ozelti
(METRONIDAZOL)

500MG/100ML iNF.TORBA

5ml/dk hizda uygulanir.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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iLAC ADI/ETKEN SULANDIRMA SIVISI KATILACAGI iNFUZYON SEKLi VE SURESI SAKLAMA KOSULLARI DiKKAT EDILECEK
MADDE iNFOZYON ¢OZELTISI DIGER HUSUSLAR

VE MIKTARI
iESPOR 250 MG/FLK 2 ml enjeksiyonluk IV ENJEKSIYON IV ENJEKSIYON Cozlicisl ile ¢dzundurildikten sonra 25°C altinda 24 Kreatinin klirense gore degisen

IM/IV Enjeksiyon icin kuru
toz igeren flk

(SEFAZOLIN SODYUM)

suile

500 MG/FLK 4 ml enjeksiyonluk
suile

1000 MG/FLK 4 ml
enjeksiyonluk su ile
¢ozlindurulerek hazirlanir.

Tercihe bagh olarak 10 ml
steril enjeksiyonluk su ile
seyreltilebilir.

Cozlindlrme igslemini takiben sollisyon 3-5
dakikalik bir stire boyunca yavas enjekte
edilir.

IV iNFUZYON

IV iNFUZYON

saat, buzdolabinda (2-8°C) 96 saat korunabilir.

dozlar igin ilag prospektis bilgisine

bagvurunuz.

250MG/FLK 50-100 ml %0.9NaCl veya 15-30 dk. iv. infizyon seklinde uygulanir.
500MG/FLK %5Dekstroz veya %10
1000MG/FLK Dekstroz sollisyonu
icerisinde seyreltilir.
B-LAKTAM IM ENJEKSIYON IM ENJEKSIYON IM ENJEKSIYON IM ENJEKSIYON

IM/IV enjektabl toz iceren
flakon

(SULBAKTAM SODYUM)

1G/FLK

4 ml enjeksiyonluk su ya da
izotonik sodyum g¢ozeltisi ile
¢Ozindaralar.

Enjeksiyon sirasinda aci
olmamasi igin ¢ozelti %0.5' lik
lidokain hidrokloriir ¢ozeltisi ile
de hazirlanabilir.

Cozeltileri hazirlandiktan sonra 24 saat icerisinde
tiketilmelidir.

IV ENJEKSIYON

En az 4 ml enjeksiyonluk su ya
da izotonik sodyum ¢ozeltisi ile
¢OzUndurulur.

IV ENJEKSIYON

IV ENJEKSIYON
Gerekli doz 3 ile 5 dakika igerisinde
intravendz yolla verilir.

IV ENJEKSIYON
Cozeltileri hazirlandiktan sonra 24 saat igerisinde
tiketilmelidir.

IV iNFUZYON

En az 4 ml enjeksiyonluk su ya
da izotonik sodyum ¢ozeltisi ile
¢ozundurular.

IV iNFUZYON
40-100 ml %0.9NaCl veya
%5Dekstroz ile seyreltilir.

IV iNFUZYON

Uygun doz damar igi kisa inflizyon olarak
antibiyotikle birlikte 10 ile 30 dakika
icerisinde verilmelidir.

IV iINFUOZYON
Cozeltileri hazirlandiktan sonra 24 saat igerisinde
tiketilmelidir.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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EZCANE PARENTERAL YOLLA KULLANILAN ANTIBAKTERIYEL iLACLARIN HAZIRLAMA / UYGULAMA / SAKLAMA KOSULLARI

iLAC ADI/ETKEN MADDE

SULANDIRMA
SIVISI

KATILACAGI iNFUZYON COZELTISi
VE MIKTARI

iNFUZYON SEKLi VE
SURESI

SAKLAMA KOSULLARI

DiKKAT EDILECEK
DiGER HUSUSLAR

BACTRIM
IV. Enjektabl ¢ozelti igeren ampul

(SULFAMETOKSAZOL/
TRIMETOPRIM)

400MG/80MG/5 ML FLK

1 ml BACTRIM ampul soliisyonuna 25-30 ml
inflizyon sollsyonu oranina dayanan
minimum dilisyon semasina uymak
onemlidir:

1 ampul BACTRIM (5 ml)'e 125 ml
inflizyon soliisyonu

2 ampul BACTRIM (10 ml)'e 250 ml
inflizyon soliisyonu

3 ampul BACTRIM (15 ml)'e 500 ml infiizyon
solusyonu.

Sivi kisitlamasi olan hastalarda dilGsyon
oranlari:

Her 5 ml BACTRIM 75 ml %5 dekstroz, %0.9
sodyum kloriir ya da Ringer sollisyonuna
eklenebilir.

i.v. inflizyon suiresi 30-60 dk.
arasindadir.

%0.9NaCl

%5 Dekstroz
%10 Dekstroz
Ringer sollisyonu

Sollisyon kullanimdan hemen
once hazirlanmali ve oda isisi ve
los 15tk mevcudiyetinde 2 saat
icinde uygulanmalidir.

BACTRIM ile karigimlar kullanimdan hemen
once hazirlanmalidir.

infiizyon soliisyonuna BACTRIM'in
eklenmesinden sonra iyi karismasini
saglamak igin karisim sallanmali ya da
cevrilmelidir.

infiizyondan énce ya da infiizyon sirasinda
tirbidite ya da kristallesme gorulirse
soliisyon hemen hazirlanan yenisi ile
degistirilmelidir.

Kreatinin klirense gore degisen dozlar igin
ilag prospektus bilgisine basvurunuz.

CIPRO,CIPROKTAN,CIPROXIN,
ROXIN,CIFLOSIN

IV. infiizyon icin ¢ozelti iceren flakon
(SIPROFLOKSASIN)

200MG/100ML FLK
400MG/200ML FLK

inflizyon ¢ozeltisi dogrudan veya diger
gecimli infuzyonluk ¢ozeltilerle karistirilarak
verilebilir.

Gegimli oldugu infuzyonluk ¢ozeltiler;
%0.9NaCl,Ringer Solusyonu,Ringer laktat
sollisyonu,%5 Dekstroz,%10 Dekstroz.

60 dk. i.v. inflizyon
seklinde uygulanir.

Sogukta ¢kme olusabilir ve oda
sicakhiginda tekrar ¢ozinebilir; bu nedenle
infizyonluk ¢ozeltinin b uzdolabinda
saklanmamasi onerilir.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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ILAG ADI/ETKEN MADDE

SULANDIRMA SIVISI

KATILACAGI iINFUZYON COZELTISi
VE MIKTARI

iNFUZYON SEKLI VE
SURESI

SAKLAMA KOSULLARI

DiKKAT EDILECEK
DiGER HUSUSLAR

AVELOX,MOFELOX,MOKSEFEN
MOXAI

iv. iINFUZYON SOLUSYONU
(MOKSIFLOKSASIN)

400MG/250 ML

inflizyon ¢dzeltisi dogrudan veya gegimli
oldugu infizyon gozeltileriyle birlikte bir T-
tlpd ile uygu lanabilir.

Geg¢imli oldugu ¢ozeltiler;
Enjeksiyonluk su

%0.9NaCl

%5 Dekstroz

%10 Desktroz

%40 Dekstroz

intravendz uygulama igin
inflizyon stiresi 60 dakikadir.

Gegimli oldugu diger ¢ozeltilerle
karistinldiginda oda sicakliginda
24 saat stabildir.

Serin saklama derecelerinde (15°C'nin
altinda), oda sicakliginda tekrar ¢oziinen
¢okelme gortlebilir. Bu nedenle,
AVELOX'un buzdolabinda saklanmasi
tavsiye edilmez.

Gecimsiz oldugu cozeltiler;
%10'luk Sodyum kloriir

%20'lik Sodyum kloriir

%4.2'lik Sodyum hidrojen karbonat
%38.4'liik Sodyum hidroj en karbonat

CRAVIT, TAVANIC,FLOXILEVO
RAVIVO,POTANT,VOLEFLOK

IV iINFUZYON COZELTISi iCEREN
FLAKON

(LEVOFLOKSASIN)

500MG/100ML

Asagidaki enflizyon sollsyonlari ile
uyumludur:

%0.9 sodyum kloriir ¢ozeltisi

%S5 dekstroz ¢ozeltisi

%2.5 dekstroz, Ringer ¢ozeltisi iginde
parenteral beslenme igin hazirlanmig
kombinasyon ¢ozeltileri (amino asitler,
karbonhidratlar, elektrolitler)

Enflizyon ¢Ozeltisi yavas
intravendz enflizyon seklinde
(en az 60 dakika stiren enflizyon)
Uygulanir.

Kreatinin klirense gore degisen dozlar igin
ilag prospektis bilgisine basvurunuz.

Levofloksasin iv, heparin veya alkali
gozeltilerle (6rn. sodyum hidrojen
karbonat) karistirlmamahdir.

Isiktan koruyunuz,orijinal ambalajinda
saklayiniz.

Ambalajindan gikarildiktan sonra oda
1siginda dayanma siresi 3 glindir.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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iLAC ADI/ETKEN MADDE | SULANDIRMA SIVISI KATILACAGI iNFUZYON COZELTIiSi VE | iNFUZYON SEKLi VE | SAKLAMA KOSULLARI DiKKAT EDILECEK
MIiKTARI SURESI DIGER HUSUSLAR
KLACID,UNIiKLAR 10 ml SADECE steril enjeksiyonluk En az 250 ml Klaritromisin I.V. bolus Sulandinlmis ilag oda sicakliginda (252C)

IV. ENJEKTABL FLAKON
KLARITROMISIN

500 MG/FLK

su ile hazirlanir.
Koruyucu veya inorganik tuzlar
iceren ¢ozlictleri kullanmayiniz.

%5Dekstroz veya
%0.9NaCl veya
Laktath Ringer igerisinde seyreltilir.

veya intramuskiler
enjeksiyon seklinde
uygulanmamalhdir!

60 dakikalik bir stirenin
tizerinde i.v. inflizyon
seklinde uygulanir.

saklanirsa 24 saat, 52C'de saklanirsa 48
saat iginde kullanilmahdir.

Sulandirma islemi kontrolli ve valide
aseptik kosullarda gergeklesmedigi
siirece, normalde 22C-82C'de24 saatten
uzun olmamahdir.

inflizyon ¢ozeltisiyle seyreltilmis ilag
oda sicakhiginda (252C) saklanirsa 6 saat,
59C'de saklanirsa 48 saat iginde
kullaniimalidir.

Seyreltme islemi kontrolli ve valide
aseptik kosullarda gergeklesmedigi
siirece, normalde 22C-82C'de24 saatten
uzun olmamahdir.

SULPERAZON,PRIMASEF,
SEFBAKTAM,CEFPERAZON

IM/IV ENJEKSIYONLUK
COZELTI iCiN TOZ iCEREN
FLAKON

(SEFOPERAZON SODYUM/
SULBAKTAM SODYUM)

1000MG/1000MG/FLK
2000MG/1000MG/FLK

IM UYGULAMA

%2'lik Lidokain hidroklorur
intramuskiler uygulama igin
elverisli bir aragtir fakat ilk
sulandirma igin uygun degildir. 250
mg/ml veya daha fazla bir
sefoperazon konsantrasyonu igin
steril su ve takiben %2 lidokain ile
sonugta yaklasik %0.5 lidokain
sollisyonu elde edecek sekilde iki
asamali seyreltme gereklidir

ilk olarak 10 ml Sadece Steril
enjeksiyonluk su ile sulandirilir.

IM UYGULAMA

Hazirlanan ¢6zelti i.m. olarak uygulanir.

IM UYGULAMA

IV ENJEKSIYON

Sulandirmaigin steril enjeksiyonluk
su(10ml) kullanilir.

IV ENJEKSIYON

Sulandirma igin enjeksiyonluk su kullaniimalidir.
Steril enjeksiyonluk su ile sulandirmayi takiben
Laktatli Ringer soliisyonu ile 5 mg/ml sulbaktam
konsantrasyonuna seyreltilerek yapilan i ki
basamakli bir seyreltme gereklidir. (50 ml
Laktath Ringer ¢ozeltisi iginde ilk diliisyondan 2
ml veya 100 ml Laktatl Ringer ¢6zeltisi i ¢inde ilk

dilisyondan 4 ml kullaniniz).

IV ENJEKSIYON
3 dk.dan az olmayacak bir
stirede uygulanir.

IV INFUZYON
Sulandirmaigin steril enjeksiyonluk
su(10ml) kullanilir.

IV iNFUZYON

En az 20 ml %5Dekstroz veya %0.9NaCl ile

seyreltilir.

IV iNFUZYON
15-60 dk. arasinda bir
strede uygulanir.

Sulandirildiktan sonra 24 saat icinde
kullaniimahdir.

Kreatinin klirense gore degisen
dozlar igin ilag prospektis
bilgisine bagvurunuz.

ONEMLI NOT: Bu tabloda sunulan bilgiler ilaglarin orijinal prospektiislerinden derlenmistir. Siipheye diisiilen bilgiler icin mutlaka ila¢ prospektiisiinii inceleyiniz. Hazirlama / Uygulama ve Saklama
sartlar1 kullanicinin sorumlulugundadir ve bu bilgileri derleyen kisi sorumlu tutulmaz.
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