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Cabral 
Feniramıdol HCl 

Formülü: Bir drajede; Etken Madde: £00 ma Fen.rarnrdol HCl Yardımcı Madde: 
Tartrazıne ntandioksiı toz teke: Bir ampulde; Etken Madde: 800 mg Fenrramidül HCl, 
Yardımcı Madde: 2 73 mg Sodyum Hidroksil 3.0 ml q.s D'Shle su Farmakolojik 
Özellikleri: Cabral beyin ve medulla spinalis» polisinaptik refleksleri bloke etmek suretiyle, 
ağn-kasılma zincirim ytkdr Bu suretle adale gerginliklerini giderir, adale ağrılarında kuvvetli 
analjezik etki yapar Monasinaplik 'efektleri etkilemez Miyorelaksan ve analjezik alarak 
Cabral, çizgili adale ve hareket sisteminin diğer yapılannda akut ve kronik ağrıların tedavisinde 
endıkedir Endikosyonlan: Bel ağrıları, lumbago siyatik, disk rahatsızlıklcn ve mediko-
mekanik veya sıroprotik. mesela su allı masojlon gibi diğer tedavileri destekleyici alarak 
kullanılır AdaUerddtı gelinlikleri giderir oğnyı gedrir ve kramp halindeki iskelet odoleslnin 
fonksiyonunu sağlar KontrerıdikojyonTorı: Fraparatın- bileşiminde bulunan kprhangı bir 
maddeye karsı «'•• hassasiyeti obn ktşntade kullanıimamalıdu Uyanlar/Önlemler: 
Cabral draje; Antıkoogulaniarla bıdıkle alındığında kanoma, oral an ti d i ya belikle de 
karbcrdııdral metabolizmasında değişiklik, anhkonvulsiflerle göz titremesi, görme bozuklukları, 
koord i ne olmayan hareketler ortaya çıkarsa Cabral'm kesilmesi ve doktora gidilmesi tavsiye 
olunur ilaclarâd boyar madde olarak kullanılan Tortrazine limitlerin allında olduğu halde 
hassasiyet reaksiyonu gösterme potansiyeli bulunduğundan dikkatle kullanılması tavsiye edilir 
Cabral ampul; Adale zerklerinde iyi tahammül edilir Nadir alarak zerkten sonra bas 
dönmesi sersemlik olabilir Bu sebeple zerklerden sonra 1/2-1 saat istirahat tavsiye edilir 
Başka tedbire gerek yoL'ur Yan Etkiler/Advers Etkiler: Cabral draje; Bazı hassas 
hasroforda. midede dolgunluk veya bulantı; dilde yonma duygusu veya deri eksenlemı yapabilir. 
Fakat çabuk geçicidir; uyuşukluk; kasıntı ve den döküntüleri görülebilir Eğer hi pensen swite 
veya den döküntüleri oluşursa ılac verilmesi durdurulur Cabral ampul; Nadiren allerjik 
reaksiyonlar görülür BEKLENMEYEN BİR ETKİ GÖRÜLDÜĞÜNDE DOKTORUNUZA 
BAŞVURUNUZ İlaç Etkileşimleri ve Diğer Etkileşimler: Kumarin deriveleri 
jantı kcogsilanlar|. tabukmud oral antıdıabetık ve dıtemlhıdantom ile tedavi gören hastalarda, 
bu ilaçların etkilerini artıracağından dikkatle Iaılbnıİmalıdır Kullanma Sekli ve Dozu: 
Cabral draje; Günde 3 kere I -2 draıe. yemeklerden sonra çiğnenmeden yutulur Cabral 
ampul; Günde 1 ampul glutea ıcme derin zerk ediıır İladan çocukların ulaşamayacak lan 
yerlerde ve ambalajında saklayınız Doktora danışmadan kullanmayınız Doz Aşımı ve 
Tedavisi; Cabral draje; Günlük daz. 3200 mg a koda' • «dere ed Imektedir Ancak 
ikaca bağlı herhangi bir semptom gonilur ise doktan;.-.. - r Saklama Koşullan: 
25 C'nın altındaki ada sıcaklığında saklanmalıdır Cabral ampul; Ampuller fazla soğukla 
kalırsa içinde kristalleşme oJoDİİir Ampuller oda ıns-nda «ya ısıtılınca kristaller kaybolur ve 
kullanım babmmdon hiçbir sakıncası yaks Ticari Takdim Sekli ve Ambalaj içeriği: 
Cabral draje; 24 draıdik blister % 1 8 K D V dahıl P S F 6 985 100 TL (Kasım 
2002) Cobrol ampul; 3mllık3 z~vj-.nu. u-r.Da.zz-;; - 18 K D V dahil P S F 
3.120.100 TL (Kasım 2002) İmal Yeri: Cabral ampul; Ten. Hac ve Hammaddeleri 
San ve Tic AS Eseny-jrt • İSTANBUL Cabral draje; Mr-fa- l-oc Son AS Kartal İSTANBUL 
Ruhsat Tarihi ve No: Cabral draje; I I I9K - 106 '2 Cabral ampul: 
1111 1970-106/U Ruhsat Sahibi: Dr. F, Frik İlaç San. ve Tic. Ltd. Ştt. İSTANBUL 
Reçete ite satılır. 
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dicetel 
Pinaverium Bromide 50 mg 

IBS Seta^toNarma karşt 
sihirli e+kİMİk 

İlk olarak 1975 yılında kayıtlara geçmiştir 
ve her yıl dünyada ortalama 3 milyon 
hastada reçetelenmektedir. 

Gastrointestinal sistem selektif kalsiyum 
antaeonisti olarak hücre içi kalsiyum 
kanallarını kapatır. 

Oral olarak uygulandıktan sonra çok az 
miktarda emilir, sistemik dolaşıma çok az 
miktarda geçer. 

Atılımı karaciğer ve safra yolları üzerindedir. 

Tolerabilitesi plaseboya eşdeğerdir. 

Abdominal ağrı ve meteorizmin gideril­
mesinde Trimebutin'den daha etkilidir. 

Antikolinerjik ilaçlarda izlenen yan etkilerin 
hiçbiri oluşmamıştır.1 

Kardiyovasküler parametreler üzerine 
etkisi yoktur. 

Glokom ve prostat hipertofisi hastalarında 
güvenle kullanılabilir. 

F o r m ü l ü : I film tablet. A k t i f Madde: 50 m j Pinaverium Brom.d Yardımcı M a d d e : Sunseı 
selekti'olarak etki yapan antispızmodik ve m a s kul o tropik maddedir Kalsiyum antagonist! özelli 

konsantrasyonuna I saatte varılır Aulım safra yolu ile olur Elimınasyon yarı ömrü 3-4 saattir F 
semptomları, kann ağrısı, spazm ve fonksiyonel gastrointestinal şikayeclerJ ' ık ralıatsızlıklarını 

F a r m a k o l o j i k Ö z e l l i k l e r i : Dicetel (aktif madde olan Pinıverl 
ıjpvtal Mide bojaln 

.nofi:yjıo|il „tk:si yoktu' Pı ı . ıvu'nm Bıomı;! •• gast-oinıesıi ' 
198 oranında bağlamı Endikasyonları: Irntabl kolon serıdro 

'iklerlnin semptomıak tedavisinde. Safra 
••• e ağrıyı ünle 

n Bromid| gastrointestinal kanıl üzerine 

.- . • : • -. • . : , • 

etler cifin etimi 
anormallik göz 

ıgrısı. spazm ve fonksipı m 

u m geçişi, endoskopık safra kanalı pankreotagrıfısrııe hazırlık Dİarak, baryum lavmanı ve kolonoskopı esnasında spazm, hareketlerde rahatsızlık ve ağrıyı önlemek üzere kullanılır Kotttrendikasyonl 

gravis ve etken maddeye n y it d,ıyarlılı|. a-l.ınl.mdn > i ı l : vu in ı ı - . ı l dr U y a r t l a r f Ö n l e m l e r : D o k t o m dun,ma darı kul İn ıı-hnnrr-alıdn Sadece orıjkınlcı kullanabil ıı tabletle- i.r.|r.-ı-",ıi.'. Tabiatla1 .; gnonmeden su " 
esnasında yutulınalıdır. H a m i l e l e r , Emzikti ler ve Çocuklarda Kullanımı: H a m i l e l i k t e Kullanımı: Hayvanin da. Pınavenııı Brornid İle teratojcnlte çalışmaları yıpılmıjtm. Herhangi 
ragmen Dicetel emniyet aç ısın darı hamile kadınlara verilmemelidir E m z i r e n Anneler: İnsan ; -ti j - bılııımdtttdlış. Pek çok İlaç İnsan sütüne geçmesi nedeni İle emziren annt 
Kullanımı: Etkinliği ve güvenilirliği kanıtlanmadığından çocuklarda kullanılmamalıdır Y a n Etki ler'Advers Etkiler: Dıcetcltn istenmeyen etkileri nadirdir. Gastrık rahat 
sindirim rahatsızlıkla 11 yanabilir Pel- ;ol vakalarda, bunların Dicetel ile bir bağlantısı olmıdıe o mı m ş; r .. r ku bu semptomlar hastalıkla bafihrıtılıü- Nonrıaı kullanın- s;-ti -•.- 1ı - • t . 
yapışma olay meydana gelmez Ancık hastanın kullanım şekli özenle takıp edilmelidir B E K L E N M E Y E N BİR ETKİ G Ö R Ü L D Ü Ğ Ü N D E D O K T O R U N U Z A B A Ş V U R U N U Z Hat 

ıi.ıı DlcetoTn. Digitalis veya D.govin, oral antldıabetikler msulın kumar,rıh- .e 'mpı- -r, • , r. - etkileşimi olmadığım gösterir. Kullanım Şekil ve D o z u : Ger 
defa l'er tablet çiğnenmeden su ile yutulur. Doz doktor tavsiyesi İle hastanın ıhuyseına g ü n a,sra-at ir D o z A ş ı m ı ve Tedavi*'- *' 
Gerekirse semptomatik ve destekleyici tedavi uygulanır 

" h l b h D r . F. 

S£ 

satılır. 
' ambalajda Ruhsat Sahibi: t 

ı hastanın ihtiyacına go-

=. Frik Ü a ç S a n . ve Tl'e. Ltd. Ştl. I: 

- inıb ı ı D o z Aşın­

ıl Ruhsat Tarihi ve N o : 13.06 1993-164(85 i m a l T e r i : 

Referanslar: I- Virac I , H u e b e r D. - Douleur du colopıthe et Dicetel La Pratique Medıcıle 1987.' 
D i e t Gastroenterol 1981. 27 579.584 3- Levy C , Charbonnier A., Caehin M • Bromine de Pinaver 
C . K h e m a e h e A, Sebhah ] . , N o e l B. . " - -
muiculotropc chez le gtaucomateux. Gaz. 

e A., Plaitano G._ Polity C. - II bromurc d< pmaverina nel trattamento del colon irritable Ml 
tionelle (Etude a double insuj S*m H i p p:.,-.. tı.er ipcuiqur. 1977 53 |7-8i 377-374. 4 - G u e r t 
1 Res Opin 1988: 1112| 73-79. S- Roux JJ, S a l m o n D „ Reny A, Emplol dun anOspasmodioi 
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Değerli okurlar. 

Bu sayıdaki yazıma baba olma heyecanını ve mutluluğunu tatmış tüm meslektaşlarımın 'Ba­

balar Gününü kutlayarak ve çok anlamlı bir o kadar da düşündürücü bir hikayeyi sizlerle 

paylaşarak başlamak istiyorum. 

Orta yaşlı ve düzgün giyimli bir adam sessizce kafeye girerek köşedeki masaya oturur. Garsona 

sipariş vermek için beklerken yan masadaki gençlerin kendisine bakarak güldüklerini fark eder. 

Belli ki yakasına taktığı küçük pembe kurdele şeklindeki rozetine gülmektedirler. Bu alaylı ba­

kışları görmezden gelen adam yan masadakilerin bu ısrarlı sırıtmalarına dayanamayarak elini la­

civert ceketinin yakasindaki rozete götürerek. "Bu mu?" diye bakışlarıyla sorar. Bunun üzerine 

yan masadakiler yüksek sesle gülerek. "Küçük güzel pembe kurdeleniz lacivert ceketinize pekte 

yakışmış!" diyerek sırıtmaya devam ederler. Orta yaşlı adam yan masadan bu sözü söyleyen deli­

kanlıya dönerek. "Lütfen masama buyurun" der. Biraz önce tüm sevimsizliğiyle sırıtan delikanlı 

sebebini anlayamadığı bir utanma ve sıkıntı hissine kapılsa da gelip masaya oturur. Orta yaşlı 

adam. anlayışlı ve yumuşak bir sesle. "Bu rozet tüm dünyada kadınların göğüs kanseri bilincini 

yaygınlaştırmayı ifade ediyor. Ben bu rozeti annemin adına takıyorum" der. Bu açıklama karşı­

sında şaşkınlaşan delikanlı. "Çok üzüldüm, anneniz göğüs kanserinden mi öldü?" diye sorar. "Ha­

yır" diye cevaplar orta yaşlı adam. "Annem sağ, ama beni bebekliğimde göğüsüyle besledi. Bu 

yüzden annemin göğüsü için ve sağlığı için tanrıya şükrediyorum" diye devam eder. "Hımm" di­

ye kekeler delikanlı. "Bu rozeti karım için takıyorum" diye devam eder orta yaşlı adam. "Karınız 

da herhalde iyi?" diye sorar delikanlı. "Evet evet" diye cevaplar orta yaşlı adam. "Karımın göğü­

sü her ikimiz için aşk ve sevgi kaynağı olmuştur her zaman, ayrıca 23 yıl önce sevgili kızımızı 

beslemiştir göğüsüyle. Karımın göğüsü ve sağlığı için de tanrıya şükrediyorum" diye devam eder. 

"Sanırım kızınızın sağlığı için de takıyorsunuz?" diye sorar delikanlı. "Hayır" diye cevaplar orta 

yaşlı adam üzüntüyle. "Kızımı bir ay önce göğüs kanseri nedeniyle kaybettik. Yaşının çok genç 

olduğunu düşünerek ihmal etmiş göğüsünde fark ettiği kitleyi, bu nedenle geç kaldık". Genç de­

likanlı, yüzündeki utangaç ve üzüntülü bir ifadeyle "Çok üzgünüm beyefendi, özür dilerim" der. 

"Kızımın anısına öğünerek takıyorum bu küçük pembe kurdeleyi. Bu sayede çevremdekileri de 

aydınlatabiliyorum. Şimdi evine git ve karınla, kızınla, annenle konuş" diye devam eder orta yaş­

lı adam. yavaşça cebine uzanarak çıkardığı küçük pembe kurdele rozetini uzatırken... 

Geçen ay bir sağlık mensubu olan ve çok sevdiğim yengemi (Ecz. Ferda Kaya) aynı neden­

den dolayı genç yaşta kaybettim. Bireysel eğitiminizin seviyesi ne olursa olsun toplum bilin­

ciniz yeterli seviyede değil ise. bu tür hastalıkları erken dönemde teşhis etmemiz imkansız ha­

le geliyor, işte bu yüzden bizler toplumun aydın bireyleri olarak, toplumumuzun bilinçlenme­

sine katkıda bulunmalıyız. Kendi yoğun programlarımız arasında bu tür faaliyetlere de za­

man ayırmalı, bu tür aktiviteleri ertelememeli ve geç kaldığımızı anladığımızda 'keşke...' de­

memeliyiz. 

Bu konu ile ilgili hoş bir hikaye... 

DIRIM/MAYtS-HAZIRAN 2003 



Küçük bir kasabada dört ayrı mahalle mevcutmuş. 

Birinci mahallede 'Evet ama'lar yaşıyormuş. 

'Evet ama'lar her zaman ne yapılması gerektiğini 

bildiklerini düşünürlermiş. 

Yapma zamanı geldiğinde ise 

'Evet, ama' diye yanıtlarlarmış. 

Yanıtları hep yanlış olurmuş. 

Suçu başkalarına atmakta da ustaymışlar. 

İkinci mahallede 'Yapacağım'lar yaşarmış. 

Ne yapacaklarını bilirlermiş. 

Kendilerini yapacakları şeye adım adım hazırlarlarmış 

ama yapacakları sırada şanslarını kaçırdıklarının farkına varırlarmış. 

Bu mahallede insanların dizleri dövülmekten yara bere içindeymiş. 

Yaşamı ertelemek için verdikleri kararı bile ertelerlermiş. 

Üçüncü mahallede yaşayan 'Keşke'cilerin 

hayatı algılama güçleri mükemmelmiş. 

Neyin yapılması gerektiğini daima en isabetli şekilde bilirlermiş ama... 

maalesef her şey olup bittikten sonra. 

'Keşke'cilerin de başları hep kanarmış. duvarlara vurmaktan! 

Kasabanın en yeşil bölgesinde, 

en güzel evlerin olduğu mahallede ise 

'İyi ki yaptım'lar otururmuş. 

'KeşTte'ciler bu mahallede yürüyüşe çıkar, 

etrafa hayranlıkla bakarmış. 

Yapacağım'lar 'Keşke'cilerle birlikte 

bu mahallede yürüyüşe çıkmak ister ama bir türlü fırsat bulamazlarmış. 

'Evet ama'lar ise mahallenin güzelliğini görmek yerine, 

ağaçların gölgelerinin yeterince geniş olmadığından. 

güneşin daha erken saatte doğması gerektiğinden şikayet ederlermiş. 

'İyi ki yaptım' mahallesindeki insanların kusuru da 

beyinlerinde mazeret üretme merkezlerinin olmayışıymış. 

Bu yüzden yaşadıkları ortam her zaman güzel, düzenli ve huzurluymuş. 

Hep birlikte 'iyi ki yaptım' mahallesine taşınmaya ne dersiniz?.. 

Hoşçakalın. sağlıcakla kalın. 

Dr. Batuhan Kaya 

batuhan@frik.com.tr 

www.dirim.com 
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DehkonU bebe/Jel" gazdipn koirh^az! 
Silikon-Kurutoz maddesinin Simetikon ile yapılan mukayeseli analizlerinde aktivitesinin 

Simetikon'dan ortalama %40 fazla bulunduğu bildirilmiştir. T.c.s.,ı*»a»».iY«d,miw»*ı>, T.C. Sağlık ve Sosyal Vardım Bakanlığı 
Refik Saydam Merkez Hıfzıssılıha Enstitüsü 10.01.1973 
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Değerli Hekim Meslektaşlarım, 

01 Ocak 2003 tarihi itibariyle DİRİM TIP GAZETESİ yayın kabulünde bazı şartlar uygulamaya 
koymuştur. Hakemli dergi olmak ve bitişik arenalarda boy göstermek adına alınmış bu kararları 
sizler sayesinde gerçekleştirebilirsek, hepimizin dergisi olan DİRİM böylece hak ettiği yere 
ulaşmış olacaktır. 

Göstereceğiniz destek için şimdiden çok teşekkür ederim. 

Dr. Batuhan Kaya 
Genel Yayın Yönetmeni 

DİRİM (Aylık Tıp Gazetesi), genel tıp ile ilgili araştırmalar, vaka takdimleri, derleme yazıları ve 
tüm bilim dallarına ait bilimsel yazılar yayınlar. Yayın için sunulan yazı, gerekli inceleme 
aşamalarından geçerek kabul edildikten sonra her türlü yayın için başka bir dergiye verilmemiş 
olması şartı aranır. Kongrelerde yapılan tebliğler belirtilmek şartıyla kabul edilir. Yazılarda 
anlam ve yazım bakımından gerekli görülen düzeltmeler yayın kurulu veya danışmanlar 
tarafından yapılabilir. Yazıların etik kurallara uygunluğu yazarların sorumluluğundadır. 
Derginin yazı dili Türkçe'dir. Türkçe yazıların Türk Dil Kurumu'nun Türkçe sözlüğüne ve yeni 
imla klavuzuna uygun olması gerekir. Yazıların dergide yer alabilmesi için daha önce başka bir 
dergide basılmamış olması ve Dirim Dergisi hin "Yayın Kurulu" tarafından uygun görülmesi 
gerekir. 
Yazıların sorumluluğu yazarlara aittir. Yazıların yayınlanabilmesi için, tüm yazarların imzaları 
bulunmalıdır. 
İlaç çalışmalarında. Sağlık Bakanlığının ilgili yönetmeliklerine uygun olarak etik kurulun 
izninin alındığı belirtilmelidir. Etik Kurul kararı bulunmayan çalışmalar yayınlanmayacaktır. 
Ayrıda tüm çalışmalarda "Helsinki Deklerasyonu", "İyi Klinik Uygulamaları Klavuzu" ve "İyi 
Laboratuvar Uygulamaları Klavuzu "nda belirtilen esaslara uyulmalı, hastalar bilgilendirildikten 
sonra yazılı ve sözlü izinleri alınmalıdır. 
Dergiye gönderilen metinler üç nüsha halinde yollanmalıdır. 
Yazıların hazırlanması 
Yazılar, standart dosya kağıdına bilgisayar veya daktilo ile, yaprağın bir yüzüne iki aralıklı 
olarak PC uyumlu bilgisayarda Word programı ile yazılmalıdır. Yayınevine veya editöre 
elektronik posta yoluyla veya disketle gönderilmelidir. Yazı içeriğinde yer alan tablo, şekil ve 
fotoğraflar olası bir yanlışlığı önlemek için dergi formatına uygun hale getirilmelidir. 
Başlık Sayfası: Bütün yazılarda birinci sayfada yazının başlığı, bunun altında yazarların açık 
isim ve soyadları unvanları ile birlikte yazılmalıdır. Bunu. bir satır altta çalışmanın yapıldığı 
kurumun adı ve şehir izlemelidir. Birinci sayfada ayrıca yazışmaların yapılabileceği yazarın 
ismi. adresi, telefon ve eğer varsa faks numarası belirtilmelidir. 
Derlemeler en son yenilikleri kapsayacak ve yurdumuzdaki gelişmeleri de içine alacak şekilde 
ve mümkünse o konuda çalışmaları olan yazarlarca deneyimlerine dayalı olarak yazılmalıdır. 
Derlemenin, o konuda araştırmaları ve deneyimleri olan bir araştırmacının görüşlerinin 
değerlendirildiği geniş bir yazı anlamına geldiği unutulmamalıdır. Derlemelerde kaynak adedi 
en fazla 50 ile sınırlı kalmalıdır, özelliği olan derlemelerde bu sınır geçilebilir. 
Editöre çeşitli konularda ve özellikle dergide yayınlanan yazılarla ilgili mektuplar yazılabilir 
ve yazarlarca cevaplandırılması istenebilir. Bu yazı cevapların dergide yayınlanıp -
yayınlanmamasında editör bağımsızdır. 
Kısaltmalar: Ayrı bir sayfada kısaltmalar açıklanmalıdır. 
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Teşekkür: Bu bölümde çalışmaya sınırlı katkıları olan, ancak yazarlar bölümünde yer almayan 
kişilerin ve varsa çalışmayı destekleyen fon veya kuruluşun ismi yazılmalıdır. 
Şekiller ve Tablolar: Fotoğraflar siyah beyaz ve parlak kağıda basılmış olmalıdır. Resimler ayrı 
bir zarf içerisinde gönderilmeli, kağıtlara yapıştırılmamalıdır. Grafikler bilgisayarla 
düzenlenmelidir. Bütün şekillere sıra numarası verilmeli, metin içinde yeri geldikçe bu 
numaralar belirtilmelidir. Her şeklin arkasına yönü, numarası ve yazarın ismi, kurşun 
kalemle yazılmalıdır. Şekillerin alt yazıları ayrı bir kağıda yazılmalıdır. Mikroskopik 
resimlerde büyüme oranı ve boyama tekniği açıklanmalıdır. Tabloların üzerine numara ve 
başlık yazılmalıdır. 

Kaynakların Yazılışı: Kaynak, yazının sonunda metin içerisindeki kullanılış sırasına göre 
dizilmelidir. Yazarların hepsi, tam soyadları ve adlarının harfleri ile yazılmalıdır. Yazarlar 
6'dan çok ise, ilk üç adın ardına 'et al.' eklemek suretiyle kısaltılır. Dergi isimleri Index 
Medicus'a göre kısaltılmalıdır; bunun mümkün olmadığı yerlerde kısaltmadan yazılabilir. 
Makule başlıklarında ilk kelimeden sonraki kelimeler küçük harf ile, kitap adlarında ise 
kelim derin hepsi büyük harf ile başlamalıdır. Daha sonra derginin yılı, sayısı, başlangıç ve 
bitim numaraları yer almalıdır. 

Kaynakların yazımı için örnekler: 
Makale için örnek: 
Williams AF, Barclay AY. The immunoglobulin superfamily. Annu Rev Immunol 1988; 6: 381 
Kitap için örnek: 
Lawson WE. The Heart, London, Blackwett Science, 1998. p. 169 

Yazışma adresi: 
Genel Yayın Yönetmeni; 
Dr. Batuhan Kaya 
Aydınevler Mah. Sanayi Cad. No:22 
34854 Küçükyalı-İstanbul 
Tel: (0216) 388 32 75 
Fax: (0216) 41710 06 
e-mail: batuhan@frik.com.tr 
www.dirim.com 

Ajans: 
Moda İletişimYayıncıhk Ltd. Şti. 
Osmanağa Mah. Sakız Sok. Simet Apt. 20/9 
34710 Kadıköy-İstanbul 
Tel: (0216) 449 03 85 - 418 73 13 
Fax: (0216) 418 72 11 
e-mail: umutbehramturan@yahoo.com 
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FAVERİN 
Fluvoksamin 

Mutluluk herkesin hakkı. 
PROSPEKTÜS BİLGİSİ: FORMÜLÜ: Her tablet 50 mg, 100 mg fluvoksamin maleat içerir. ENDİKASYONLARI: Depreşil hastalıkların ve depresyon belirtilerinin tedavisi ile obsesif-kampulsif 
bozukluk belirtilerinin tedavisinde KULLANIM ŞEKLİ VE DOZU: Depresyonda başlangıç dozu aksamları bir defada 50-100 mg. Etkili günlük doz. 100 mg Doz günde 300 rng'a kadar 
yükseltilebilir (150 mg'dan yüksek dozlar bölünerek verilmelidirl. Obsesil-kompulsif bozuklukta başlangıç dozu 3-4 gün süreyle aksamları bir defada 50 mg Etkili günlük doz 100-300 mg. 
Etkili doza ulaşılana kadar ve maksimum 300 mg olacak şekilde dozun giderek artırılması önerilir 150 mg'dan yüksek dozların iki yo da üce bölünerek verilmesi önerilir YAN ETKİLERİ: 
En sık görülen yan etki bazen kusmanın e|lik edebildiği bulantılardır. Genellikle tedavinin ilk iki haftasında giderek azalır ETKİLEŞİMLERİ: Fluvoksamin karaciğerde oksidasyon yoluyla 

metabolize olan ilaçların eliminasyon sürelerini uzatobilir Terapotik indeksi dar olan ilaçlardan warfarin, fenitoin, leofilin, klozapın ve karbamazepın 

. _ - gibi ilaçlarla klinikte önem taşıyan etkileşmeler görülebilir Tnsıklık antıdepresanlarla birlikle kullanımı önerilmez Propranololuıı plazma düzeylerinde 
yükselmeye yol açabilir ütyum, fluvoksaminın serolenerjik etkilerini artırabileceğinden birlikte kullanılacaksa dikkat gerekir Hastaların alkol kullanmaktan 
kocınmaları önerilmelidir. KONTRENDİKASYONLARI: MAC mhibilöru ilaçlarla birlikte kullanımı konlrendikedir Ayrıca preporatın bileşimindeki 
maddelerden herhangi birine asın duyarlılığı olan hastalarda konlrendikedir UYARILAR/ÖNLEMLER: Depresyonlu hastalar intihar girişimi 
acısından yakından izlenmelidir Karaciğer yo da böbrek yetmezliği hastolarda tedaviye düşük dozla başlanmalı ve hastalar yakından izlenmelidir 
Karaciğer ya do böbrek yetmezliği olan hastalarda tedaviye düşük dozla baslonmalı ve hastalar yakından izlenmelidir Anamnezinde kcnvulsiyon 
bulunon hastaların tedavisinde dikkatli olunması önerilir Yoslılorda doz artırımları daha yavaş yapılmalıdır Çocuklarda kullanıma yönelik klinik 
bilgi olmadığından, bu yas grubunda kullanımı önerilmez TİCARİ ŞEKLİ: Her tablette 50 mg, 100 mg fluvoksamin moleot içeren 30 loblerlik 
ambolailordo RUHSAT SAHİBİ: Solvay İlaç ve Ecza Tic. Ltd ŞH„ Aydınevler Mah Sanayi Cod No:22 Küçükyalı/Maltepe/İstan bu I ÜRETİM 
YERİ: Eczocıbası İlaç Sanayi ve Tie. AŞ. (01 04.2003 tarihi itibarıyla FAVERİN 50 mg 30 tablet %l 8 KDV'li PSF 19.748.000-TL, FAVERİN 100 

mg 30 rablei "-ıie KDV h PSF 34.404.000-TL] Reçete ıie satılır ®: Tescil edilmiş marka Daha fazla bilgi kin kurulusun 

faverin 

i \ 
Solvay İlaç ve Ecza Tic. Ltd. Şri. Aydınevler Mah. Sanayi Cad. No:22 8 1 5 8 0 Küçükyalı/İstanbul Tel: (0216) 518 

\ 15 0 0 Faks: (0216) 518 15 01 www.salvaypfiarmaceuncals.com 
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