POSOLOGIA
GEFITINIB se administra por via oral

La dosis recomendada es segun pres- E‘
cripcién médica. =)

¢ COMO se debe TOMAR Gefitinib?
— Puede tomarlo con o sin alimentos
Evite el contacto con la piel. Lavese las
manos antes y después de cada toma
El comprimido debe tragarse entero con un
vaso de agua, sin masticar ni chupar en la
boca
Si tiene problemas para tragarlo puede
disolverlo en medio vaso de agua y tomarlo
inmediatamente.
Mantenga siempre el mismo horario

¢/ QUE HACER SI...?:

— Si se ha olvidado de tomar una dosis:
tébmela lo antes posible. Si han transcurrido
mas de 12 horas espere a la siguiente toma
y no doble nunca la dosis

— Si vomita, unicamente repita la dosis si ha
transcurrido menos de 30 minutos desde la
toma

— En caso de duda coméntelo con su médico
o farmacéutico

¢ Cuando NO debe tomar Gefitinib?

— Si usted es alérgico a gefitinib asi como a
cualquiera de los componentes del
comprimido como lactosa

— Si estd embarazada o en periodo de
lactancia

PRECAUCIONES

— Si toma inhibidores de la bomba de protones
(omeprazol, pantoprazol...) o antagonistas-H2
(ranitidina).

— No tome antiacidos 4 horas antes o 2 hora des-
pués de tomar gefitinib

— Adopte 2 medidas anticonceptivas si usted o su
pareja puede quedarse embarazada vy
manténgalas hasta 2 semanas después de haber
finalizado el tratamiento

— Consulte con su médico o farmacéutico antes de
vacunarse

— Se recomienda usar gel de bafo sin detergente,
cremas hidratantes de avena o aloe vera y
champu suave

— Protéjase del sol con ropa adecuada y crema con
filtro solar de proteccion superior a 15.

INTERACCIONES

Pregunte a su médico o farmacéutico antes de tomar
un medicamento, vitamina o planta medicinal,
especialmente si toma:
— Antifungicos: ketoconazol, posaconazol, itracona-
zol, voriconazol
Antibidticos: telitromicina, claritromicina,
rifampicina
Antiepilépticos : fenobarbital. carbamazepina,
fenitoina
Anticoagulantes: warfarina, acenocumarol
Hierba de San Juan o hipérico
Pomelo y zumo de pomelo

EFECTOS ADVERSOS:

Los efectos adversos mas frecuentes, que
no significa que aparezcan en todos los
pacientes, son:
— Diarrea, nauseas, vomitos
— Enrojecimiento, picor o sequedad de
piel, acné, alteraciones de las ufias.
— Sequedad de boca, llagas enla boca
Sequedad ocular, conjuntivitis
Fatiga, cansancio
Disminucién del apetito
Pérdida de peso
Mayor susceptibilidad a tener infeccio-
nes. Debe tomar medidas higiénicas

Comente a su médico o farmacéutico si
presenta alguno de estos efectos adversos
0 cualquier otro que crea que puede estar
relacionado con la medicacion.

Avise rapidamente a su médico si tiene:

— Una reaccion alérgica grave: (enrojecimiento
de la piel, dificultad al respirar...).

— Signos de infeccion como tos, escalofrios,
fiebre > 38°C, dificultad al orinar.
Signos de sangrado como heces negras,
sangre en la orina o hematomas
importantes.
Ojos o piel amarillentos
Oscurecimiento de
blanquecinas.
Dificultad para respirar
En caso de sobredosis.

la orina o heces




CONSERVACION

Mantenga los comprimidos en su envase
original, a temperatura ambiente,
protegidos de la luz y de la humedad.

CADUCIDAD
No utilizar después de la fecha de
caducidad indicada en el envase.

ADVERTENCIAS

Mantenga los medicamentos fuera del
alcance de los nifios.

Este medicamento soé6lo puede
conseguirse a través del Servicio de
Farmacia del Hospital, con la receta que le
hara su médico de este Centro.

Devuelva la medicacion sobrante a la
Farmacia del Hospital.

Las mujeres embarazadas deberan tener
especial cuidado en evitar el contacto con
el contenido de los comprimidos.

RECOMENDACIONES AL PACIENTE

Notas:

Este triptico NO contiene toda la informacién de este
farmaco y sélo pretende ser un resumen para ayudar
al paciente con su tratamiento.

Si tiene cualquier duda o precisa mas informacion
contacte con su médico o farmacéutico.

COMO CONTACTAR
Teléfono Farmacia

Horario

INFORMACION DE
MEDICAMENTOS

con pelicula
gefitinib

IRESA 20

Logo Hospital
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Comprimidos 250 mg
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Nombre paciente:

Fecha:




