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1. Thanh phan hoat chat:
Telmisartan........................... 40mg

2. Thubc nay la thude gi:
Chat d6i khang thy thé angiotensin II.

3.  Chi dinh diéu tri:
-biéu trj ting huyét 4p v6 cin & ngudi 16n
-Giam nguy co tim mach bao gdm nhdi mau co tim, dot quy hodc tir vong
do bénh 1y tim mach ¢ bénh nhan tir 55 tudi tro 1én cod nguy co cao bi bién
cb tim mach nghiém trong.

4. Liéu diing va cach ding:
-Céach dung: dung dudng udng.
-Liéu ding:
Diéu trj tang huyét ap vo can: lidu phy thudc vao timg bénh nhan. Liéu ding
khuyén céo 1a 40 mg/lan/ngay. Co thé c6 hiéu qua véi lidu 20 mg/ngdy &
mot s6 bénh nhan. Co6 thé tang lidu telmisartan dén lidu tdi da 80
mg/lan/ngay dé dat duoc huyét 4p muc tiéu.
C6 thé dung telmisartan phdi hop véi cac thude loi tiéu nhom thiazid nhu
hydroclorothiazid va sy phdi hop nay cho thiy hydroclorothiazid ¢ tac
dung ha ap hiép dong vai telmisartan. Khi can tang liéu phai luu y tac dung

ha huyét ap tdi da thuong dat duoc sau 4 - 8 tuan bat dau diéu tri. Vi bénh



nhan tang huyét 4p niang diéu tri telmisartan vai lidu toi 160 mg dung don 1¢
va dung phdi hop véi hydroclorothiazid 12,5 - 25 mg/ngay déu dung nap tot

va hi¢u qua.

Phong ngira bénh 1y va tir vong do tim mach: Liéu khuyén céo 1a 80
mg/lan/ngdy. Chua biét duoc lidu cac lidu thap hon 80 mg telmisartan c6
hiéu qua trong viéc phong ngira bénh 1y va tir vong do tim mach. Khuyén
c4o0 nén theo ddi huyét ap khi bat dau diéu tri voi telmisartan dé phong ngira
bénh ly va tor vong do tim mach, va néu can c¢6 thé diéu chinh lidu dé dat
duoc huyét ap thap hon. Suy than: Nha san xuat khuyén cao liéu dau tién 1a
20 mg/lan/ngay ¢ bénh nhan suy than ning.

Suy gan: Khong nén dung quéa 40 mg/lan/ngdy ¢ bénh nhan suy gan nhe va
trung binh. Tranh dung khi suy gan ning hodc tic mat. Nguoi cao tudi:
Khong can chinh liéu.

Chong chi dinh:

-Qua man véi telmisartan.

-Phu nit mang thai 3 thang giita va 3 thang cudi.

-Suy gan nang.

-Bénh 1y tic nghén duong mat.

-Phéi hop vé6i san pham chira aliskiren trén bénh nhan dai thao duong hodc
suy than (GFR < 60 ml/phat/1,73 m2).

Tac dung khong mong mudn:

it gap

Nhiém tring: viém duong tiét niéu gom viém bang quang, viém dudong ho
hép trén gdm viém hong va viém xoang.

Mau: thiéu mau.

Chuyén hoa: giam kali huyét, tang creatinin huyét.

Tam than: mat ngu, tram cam.

Than kinh: chéng mit.

Tim: nhip tim cham.

Mach: tut huyét ap, tut huyét ap tu thé.

Ho hap: kho the, ho.

Tiéu hoa: dau bung, tiéu chay, day hoi, chuéng bung, non.
Da: ngua, tang tiét md hoi, phat ban.

Co, xuong: dau lung, co cling co, dau co.



Than va tiét niéu: ton thuong than bao gdm suy than cap. Khac: dau nguc,
suy nhuoc, ngat.

Twong tac thude:

-Aliskiren: Khong str dung dong thoi aliskiren vdi telmisartan ¢ bénh nhan
bi dai thao dudng, bénh nhan suy than.

-Digoxin: Khi str dung dong thoi voi telmisartan, nong d6 dinh va nong do
day ctia Digoxin ting twong (mg 49% va 20%. Do vdy, can theo doi nong do
digoxin khi bat dau, diéu chinh hodc ngimg str dung telmisartan.

-Lithi: Nong d6 trong huyét thanh va doc tinh cua lithi c6 thé ting 1én khi
phdi hop véi telmisartan. Néu viéc sir dung phdi hop 13 can thiét, nén theo
ddi can than nong d¢ lithi trong huyét thanh.

-NSAID: C6 thé lam giam tac dung ha huyét p cua telmisartan.

-Thudc lgi tiéu thiazid hodc loi tiéu quai: Piéu tri trude bang thube loi ticu
lidu cao nhu furosemid (thudc loi tiéu quai) va hydroclorothiazid (thudc loi
tiéu thiazid) c6 thé dan dén suy giam thé tich va c6 nguy co ha huyét ap khi
bat dau diéu tri bang telmisartan.

-Céc thudc diéu tri ting huyét ap khac: Tac dung ha huyét ap cua telmisartan
c6 thé ting 18n khi sir dung dong thoi cac san pham thude ha huyét ap khac.
-Corticosteroid toan than: C6 thé 1am giam tac dung ciia telmisartan.

Duwgc dong hoc:

Hép thu

Telmisartan dugc hap thu nhanh, mac du lugng thude duoc hip thu co thay
d6i. Sinh kha dung tuyét ddi trung binh cta telmisartan khoang 50%. Sinh
kha dung tuyét ddi cua telmisartan phu thudc liéu. Duoc dong hoc cua
telmisartan khong tuyén tinh trong khoang liéu tir 20 - 160 mg. Khi uéng
cung véi thirc an, AUC cua telmisartan ¢ thé giam tir 6% (véi liéu 40 mg)
dén khoang 19% (v6i liéu 160 mg). Sau 3 gio, ndng do6 huyét twong cua
telmisartan udng luc déi hay cung thirc an 1a twong duong nhau.

Phén b

Telmisartan gin két nhiéu véi protein huyét twong (> 99,5%), chu yéu véi
Albumin va alpha-1 acid glycoprotein. Thé tich phan bd trung binh ¢ trang
thai 6n dinh khoang 500 lit. Chuyén héa: Telmisartan chuyén hoa bang phan
tmg lién hop voi glucuronid. Chat chuyén héa khong c6 tac dung dugc 1y.
CYP450 khong tham gia chuyén hoa telmisartan.

Thai tru



Telmisartan cé dac tinh dugc dong hoc giam theo iy thira 2 véi nira doi thai
trir cudi cung trén 20 gio. Khong c6 bang chung lién quan vé sy tich lity caa
telmisartan trén 1am sang. Sau khi uéng hodc ti€ém tinh mach, telmisartan
thai trir gan nhu hoan toan qua phan, phan 16n ¢ dang khong bién d6i. Dudi
2% liéu dugc tiét qua nudc tiéu. PO thanh thai toan phan trong huyét tuong
cao (khoang 900 ml/phut) so voi luu lugng mau qua gan (khoang 1 500
ml/phut).

boi tuong dic bigt

Suy than: Telmisartan khong dugce thai trir qua loc mau.

Suy gan. O bénh nhén suy gan, nong d6 telmisartan huyét tuong ting, sinh
kha dung tuyét doi tiém can 100%.

Gioi tinh: D3 quan sat thdy su khac biét vé ndng d6 thudc trong huyét tuong
theo gidi tinh, Cmax va AUC cao hon tuong ung khoang 3 lan va 2 lan &
phu nit so voi nam giéi, nhung khong anh huong dén hicu qua diéu tri.
Nguoi gia. Dugc dong hoc cua telmisartan khong khac biét & nguoi gia so
vO1 nguoi tré.

Tré em: Dugc dong hoc cua telmisartan chua dugce nghién ctu & tré em.

Tai liéu tham khio:

T& hudng dan sir dung thube

Duoc Thu Qudc Gia Viét Nam
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