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ТИББИЁТДА ЦУЛЛАНИЛИШИГА ДОИР ЙУГИЦНОМА
ФАРМАЗОЛИН@

ПрепаратЕинг савдо Еоми: Фармазолин@
Таъсир этувчи модда (ХПН): ксилометазолин гидрохлориди
Дори шакли: бурун томтмлари
Таркиби:
1 мл эритма щуйидагиларни саклайди:

фаол моDdа., ксилометд}олина гидрохлориди l00Yо моддага цаЙта цисобланганда - 0,5 мг
ёки 1мг;
ёрdамчu моddалар: натрий гидрофосфати, додекiгидрати; натрий дигидрофосфати,
дигидрати; сорбит (Е а2Q; бензалконий хлорлц; динатрий эдетат; инъекциrI учyll сув.
Таърифи: тини рангсиз суюклик.
Фармакотерапевтик ryруци: бурун б}шлиги касrrлликлари учун ц}лланиладиган
воситалар. Бурун бiшлиги касiшIликлар}ца махаллий щ}ллаш учун шишига царши препарат.
Симпатомиметика, оддий препаратлар.
АТК коди: RO1AA07

Фармакологик хусусиятлари
ФармакоduнсlJиuкасu
Ксилометазолин 0-адренергик рецепторларга таъсир киrrувчи симпатомимотик восита
хисобланади.
Фармазолин бурун цон томирларининг торайишига олиб келади, бурун шилJIик цаватиЕинг,
унинг бурун олди бiшлицлари шишишини камайтиради ва шу бипан бурун битиши ва
бурун оlци б}шjIиклари билан бурундан нафас олишни яхшилайди. Препарат яхпIи
}злапттцрцлitди, шу жумладан сезгир шиJшиц пардЕIлари б}лган пациентларда. Препарат
мукоциJIиар функцилrи камайтирмайди. Намловчи компонент (сорбитол) туфайлпа
препарат буру"' й}лlлrарининг шилJцк каватининг куруклиги ва таъсирланиш хусусияти
билан ёрлаrrл берали. Фармазолин@, буру" томчилари, бурун бiшшrгига хос .б}шан
чегараларда мрозанатли рН даражаси цийматига эга.
ФармакЬкuнеmuкасu
Препаратнинг таъсири щ}ллаmлан бир неча минут }тгач бошланади ва 12 соатгача саrqланиб
колаДи. МахаллиЙ ц}ллаш билан препарат деярJIи с}рилмайди, коЕ плшмасидаги
ксилометaволин концентрацшIси шунчarлик киIгикки, уларни замонавий анаJIитик усуллар
билан аниклаш муIикин эмас.

Щ}ллапилиши
- шамоллаш, пиIIан иситмаси, бошца ЕLллергик ринит, синуситда бурун битишиrrrа
симптоматик даволаш
- ý,уру" олди бУшлиги }симтч}лари касzrлликJIаридасекрециrI окимини енгиллаrптириш учуII
- Уртача отит холатларида ёрдамчи терапшI (шиллиц каватнинг шишIишини бартараф 

"rи-учун)
- риноскопиrIни амалга оширишни енгиллаrптириш учуя цУллz}Еилади.

Щ}ллаш усули ва дозалари
Препаратни щ}ллаmлан олдин бурун бiшлигини яr<шилаб тоз.шаш керак.
Полиэтилен флакоrцан фойдаланганда, дастлаб ц}ллашдан оJцин копкокЕи иложи борича
бураб rqУйиш керак, копцокнинг ички щисмида жойлашган тиг эса тешикни тешади.



!'

Махкамланган копцок бипая муNрланган полиэтилен флакон фойдаланганда (биринчи
очилишни назорати билан), пломбани iаирти6,копкогини бураб кiйинг.
Препаратни ц}лпhтплан оJцин дархол флаконни тана хароратига цадар киздириш yIyH
кафтингизда ушлаб туриш керак.
Томчиларни кУллаш усули:
1. I(опцоцча/копкоцни бураб, ечиб олинг.
2. Флаконни тескари айлантиринг ва флакон корпусига озгина босинг, цар бир бурун
катагига керакли мицдордаги томчиларни томизинг.
3. КУллашдан кейин флаконни копцокча/копцоц билан ёпинг.
Фармазолин@ 0,05% бурун томчилари, 1 ётплан 11 ёшгача б}лган болалар утун
к}планипади.
Фармазолин@ 0,1Оlо бурун томчилари, катталар ва 12 ёrпдан ошгfiI болалар учун
к}лланилади.
Бvрvн mомчuларu 0,05 %:

1 ёшдан 5 ёшгача б}лган болалар (катталар нЕворати остида) цар бир буру" катагига суткада
1-2 марта 1-2 томчидан, бироц сугкадак 3 мартадан ортик эмас;
6 ёшдан 1l ёшгача б}лган болаларга (катталар нiворати остида) цар бир бурун катагига
суткада 2-3 марта 2-4 томчидан.
Суткада 3 мартадан ортиц холда к}лламанг.
,Щаволашнинг давомийлиги касалликнинг кечишига боглик ва агар шифокор томоЕидан
бошкача буюрилмаган б}лса, кетма-кет 7 кундан ошмаслиги керак.
Бурун mомчuларu 0,] О%:

- 
Хар бир бурун катагига 2-4 томчидан суткада 3 марта каттчrлар ва 12 ёгпдан ошган болаларга
ц}лланилади.
Кунига 3 мартадан к}п б}лмаган хоJца ц}лланг.
,Щаволашнинг давомийлиги касалликнинг кечишига богlпrц ва кетма-кет 10 куЕдан
ошмаслиги керак.

Ножiя таъсирлари
Иммунumеm muзuмu mомонud ан :

uсуdа капl холларdа (<1/10000): !та юкори сезувчанлик реакциялари, шу жр(ладаЕ
ангионевротик шиш, тошма, кичишиш.
Нерв muзurпu mомонudан бузuлuulлар :

тез-тез (>1/100, <1/10): бош огриги.
Klputп аъзоларu mомонuD ан :

,жуда кам холларда (<1/10000): вацтинч.tлик к}ришни бузилиши.
Юрак-l9он mомuрларu muзuмu mомонuD ан :

жуда кам холларда (<1/10000): тартибсиз ёки юракни тез-тез уриши.
Нафас олulп muзuмlj, фкрак ryафасu ва фкс оралusu mомонudан:
Тез-тез (>1/100, <1/10): бурун шилJIик каватининг курукJIиги ёки дискамфорт.
Тез-тез эмас (} 1/1000 - < 1/100): бурунлан кон кетиши.
Меъd а-uчак mlвuмu mомонuё ан :

Тез-тез (>1/100, <1/10): к}нгил айниш.
Умумuй бузuлuulлар ва препараmнu юборutп сtсойudа реакцuялар:
Тез-тез (>1/100, <1/10): инъекциrI жойида ачишиш ц{сси.

Щiллаш мумкиЕ б}лмаган цолатлари
- Ксилометазолинга ёки препаратниIIг бошка хар катиай компонентларига }та ющори
сезувчанликда.
- Уткир коронар касirлпикларда.
- Коронар астмада.
- Гипертироидизмда.



- -trпик оурч:жли глаукомада.
- анамнезида транссфеноидал гипофизэктомиlI ва бош миrIнинг каттик кобигиЕинг отIиJмб

колиши билан жаррохлик аралашувл арида.
- Щурук ринит (rhiпitis sicca) ёки атрофик ринитда.
- МАО ингибиторлари билан биргаликда даволаш ва уларни кУллатп тiхтатилгандан Kefo,rH

2 хафта давомида ц}ллаш мумкин эмас.

Щориларнинг }заро таьсири
Маноамuноксudаза uнzuбurпорларu (МАО uнzuбumорларu): Ксилометазолин
моноаминоксидаза ингибиторлари таъсирини кучайтириши ва гипертоник инкирозЕи
келтириб чицариши мумкиЕ. Сiнгги икки цафта дiшомида МАО ингибиторларини щабул
килган ёки цабул килган пациентларда ксилометulзопинни к}лпаманг.
Tpu- ва mеmрацuкпuк анmuDепрессанmлар: три- ёки тетрацикJIик alнтидеrrрессантлар ва
симпатомимотикларни бир вактда к}rшаш ксилотомазоJIиннинг симпатомиметик
самарасини куrайтириши мумкин, шунинг учун бундай воситЕ}ларни бир вактда ц}ллаш
тавсиlI этилмайди
В-блокаторлар билан бирга_пикда ц}лланилганда бронхиаJI спuвм ёки артериал босимининг
пасайишига олиб кеJIиши мумкин.

Махсус к}рсатмалар
Фармазолин@. 0"05Оlо б}rр}rн томчилари, 1 ёшгача б}лган болаларла ц}лланиrпrласJIиги керак.
1 ёшдан 11 ёшгача б}лган болаларда к}ллаш- фацат каттЕ}лар назорати остида тавсиlI
этилади.
Препаратни болаларла кетма-кет 7-10 кундан ортик к}лламаслик керак.
ФармазоrшнФ, 0,1Оlо бурун томчилари, 12 ёшгача б}лган болаларла к}лшаrrишиасJIиги керак.
Препаратни кетма-кет 10 кундан ортиц ц}лламаспик керак. Узоц муддатли ёки ортикча
цiллаш бурун тициJIиши ваlёки буру" шиллиц каватининг атрофиясига олиб кеJIиIIIи
мумкин.
Препарат, бошка симпатомиметиклар сингари, Ёкусизлик, бош айланиши, тиц)оц, юрак
аритми ёки артериЕ}л босимининг к}тарилпtши каби наrrлоён б}ладиган адренергик
воситЕrларга кучли реакциrIси б}лган пациентларга эцтиёткорJIик билан буюриrшrши керак.
Препаратнинг тавсия этилган дозасидан ошириш, айникса болалар ва кекса. ёшлпr
шахсJIарни даволаш тавсиrI этилмайди
У юрак-кон томир касa}лликлари, гипертензиlI, цандJIи диабети, щалконсимоЕ без
касалликпари, феохромоцитома, простата бези гипертрофияси бщлган пациентларга
эцтиёткорлик билан буюри.tпаши керак, ва МАО ингибиторлари билан бир вацтда
даволанган пациентларда ва уларни щ}лrrrаш тiхтатилгандан кеfoан 2 цафта давомrца
к}лланилмаслиги керак. Ксилометазолинни цабул циладигаЕ узоц муддатлпr QТ-синдроми
б}лган пациентларда жиддий коринча аритмиrIси хавфи ортиши мумкин.
Инфекцияttи олдини оJIиш максадида препаратнинг хар бир флаконидан фацат бир инсон
фойдаланиши мумкин.
Ёрdамчu моddалар
Препарат таркибида бензалкониrI хлорид сацлайди, уни узок муддат ц}ллаш бурун шилпик
ц,аватининг шипIишига олiиб келишIи мушкин.
Б ол ал арd а ц!лл aul б!йuч а ч екл о вл ар
ФармазолинФ, 0,05Оlо томчи, 1 ёшгача б}лган болалар учун ц}лланилмайди.
ФармазопинФ, 0,05Оlо томчи, катталар Еазорати остида 1 ётплан 11 ёшгача б}лган болалар
ytyH щ}лланилмайди.
Фармазолин@, 0,1Оlо буру" томчилари, 12 ёшгача б}лган болалар учуЕ кУлланилмайди.
.\омuла0 орлuк в а лакmацuя d аврud а ц!лл анuлuulu
Потенциал кон томирларЕи торайтирувчи самараси туфайли препаратни хомиладорJIик
вац,тида щ}лламаслик керак.



Г}дакка нож}я таъсири хаJ1ида цеч кшцай дztJIиллар йУк. КсилометtвоJIиЕнинг она сугига
ажрarлиши маъJгуп{ эмас, шуЕиIIг )чун эцтиёткорлик зарур, ва препаратни фацат эмизиш
даврида шиф окор кУрсатмас и 6!йича цiллаш тавсиrI этилади.
Ферmuллuк-
Фармазолин@ препарати фертилликка таъсир этиши хакида тегишJIи маъJIумотлар йИ.
Ксилометазолин гидрохлоридга тизимли экспозиция жуда паст б}лганJIиги сабаблм,
фертилликка таъсир цилиш эцтимоJIи жуда паст.
Двmомо бuлнu б ошцарuul l9o бuлuяmuzа в а Jиyp аккаб м еханuзмл ар za mаъсuрu
Одатда, препарат транспорт воситаларини бошцариш ёки механизмлар билан ишлчlш
щобиrпrятига таъсир щилмайди ёки ацамиятсиз таъсир кiрсатади.

Щозани ошириб юборилиши
КсилометазоJIин гидрохлоридни х2цлан,таrпцари махаллий к}rшаш ёки уни тасодифий
истеъмол циJIиш щкол бош айланиши, терлаIтr, тана хароратининг сезиларли пасайишига,
бош огриги, брадикардиlI, гипертония, нафас олишни сусайишига, кома ва тиришишга олиб
келиши мумкин. Ющори артериал босими паст артериал босимига }згариши }fуп{кин. Ёш
болалар катталарга нисбатан токсикликка к}проц мойил.
,Щозани ошириб юборишга шубца килинган барча пациентпарга тегишJIи тутиб турув.п1
чорirлар, шунингдек, агар керак б}лса, шифокор нiворати остида шошилиIгI симптоматик
даволаш буюрилиши керак. Тиббпiт ёрлам пациентни бир неча соат давомида кузатишни }з
ичига олиши керак. Юракни т}хтатиш билан биргаlпrкда кечадигЕlн огир дозани ошириб
юборитпла реанимацион чоралари камида 1 соат давом этиши керак.

Чицарилпш шакли
10 мл дан цопкоц билан махкамланган ёки тицин-томизгич ва пломбаси билан цопкоги
махкамланган дозатори билан полиэтипен флаконларда (биринчи очиJIипши Haj}opaT
цилиш). 1 флакондан тиббиётда ц}лланилишига доир й}рикномаси билан бирга патIкада.

Сацлаш шароити
25 "С дан юкори бiлмаган хароратда оригиIIz}л Урамда саклансин.
Болалар ололмайдиган жойда сацлансин.

Яроцлилик муддати
З iаил.
Флаконни очгандан с}нг, препарат 28 кун давомида ц}ллаm учуЕ ярощjIлI.
Ярощлиrик муддати тугаганидан с}нг ишлатимасин.

,ЩорихоналардаЕ бериш тартиби
Рецептсиз.

Ишлаб чицарувчи
АО <Фармак>. Украина, 04080, Киев ш., Кирилловская кiчаси, 63.

Ишлаб чицарувчи жойлашган жойи вауЕппг фаолиятинп амалга ошириш маЕзилп.
Украина, 04080, Киев, Кирилловская к}часи, 74
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Узбекистон Республикаси хулудида дорп воситаларипипг сифати бiйича эътпрозлар
(таклифлар) ни цабул цилувчи ташкилот поми ва маЕзили:
" Ф арм ак " ДЖ н uн е Уз б екu сm о н d ааu в аколаmх о н ас u.

100170 Йбекистон Республикаси, Тошкент ш., Мирзо-Улгугбек тумани,
Зиёлилар кiчаси, l2a, ll2
e-mail : info @;farmak.ua
Тел. : +998 (7 l) 2З5 -'l7 -|З


