ICIoridrafo de Metoclopramida

Posologia

O comprimido deve ser ingerido com liquido, por via oral.

Uso em adulfos
Cloridrato de Metoclopramida 10 mg:
1 comprimido, 3 vezes ao dia, via oral, 30 minutos antes das refeicdes.

Ndo hd estudos dos efeitos de Cloridrato de Metoclopramida administrado por vias ndo recomendadas. Portanto, por seguranca
e para garantir a eficdcia deste medicamento, a administrac&o deve ser somente por via oral.

A dose mdaxima didria recomendada é 30 mg.
A duracdo mdxima recomendada do tratamento séo 5 dias.

Populacoes especiais

Pacientes diabéticos

A estase gdstrica pode ser responsdvel pela dificuldade no controle de alguns diabéticos. A insulina administrada pode comecar
a agir antes que os alimentos tenham saido do estébmago e levar o paciente a uma hipoglicemia.

Tendo em vista que o Cloridrato de Metoclopramida pode acelerar o transito alimentar do estdbmago para o intestino e,
consequentemente, a porcentagem de absorcdo de substéncias, a dose de insulina e o tfempo de administragdo podem
necessitar de ajustes nesses pacientes.

Uso em pacientes com insuficiéncia renal

Considerando-se que a excrecdo do Cloridrato de Metoclopramida é principalmente renal, em pacientes com clearance de
creatinina inferior a 40 mL/min, o tratamento deve ser iniciado com aproximadamente metade da dose recomendada.
Dependendo da eficdcia clinica e condicdes de seguranca do paciente, a dose pode ser ajustada a critério médico.

Indicagoes do produto

Este medicamento é destinado ao tratamento de:
Nduseas e vomitos de origem central e periférica (cirurgias, doencas metabdlicas e infecciosas, secunddrias a medicamentos).

Contra Indicagoes

Cloridrato de Metoclopramida é confraindicado nos seguintes casos:

Em pacientes com antecedentes de hipersensibilidade ao Cloridrato de Metoclopramida ou a qualquer componentes da férmula;
Em que a estimulacdo da motilidade gastrintestinal seja perigosa, como por exemplo, na presenca de hemorragia gastrintestinal,
obstrucdo mecénica ou perfuragcdo gastrintestinal;

Em pacientes com histérico de discinesia tardia induzida por neurolépticos ou Cloridrato de Metoclopramida;

Em pacientes com feocromocitoma suspeita ou confirmada, pois pode desencadear crise hipertensiva, devido a provdavel
liberacdo de catecolaminas do tumor. Esta crise hipertensiva pode ser controlada com fentolaming;

Em combinagdo com levodopa ou agonistas dopaminérgicos devido a um antagonismo mutuo;

Doenca de Parkinson;

Histérico conhecido de metemoglobinemia com Cloridrato de Metoclopramida ou deficiéncia de NADH citocromo-b5 redutase;
Em pacientes epilépticos ou que estejam recebendo outras drogas fdrmacos que possam causar reacdes extrapiramidais, uma
vez que a frequéncia e intensidade destas reacdes podem ser aumentadas.

Este medicamento é contraindicado para criangas menores de 1 ano de idade, devido ao risco de aumento da ocorréncia de
desordens extrapiramidais nesta faixa etdria.

Efeitos Colaterais



Reacdo muito comum (= 10%);

Reacdo comum (2 1% e < 10%);

Reacdo incomum (20,1% e < 1%);

Reacdo rara (20,01% e <0,1%);

Reacdo muito rara (< 0,01%);

Desconhecido: ndo pode ser estimado a partir dos dados disponiveis.
Sistema nervoso

Muito comum

Sonoléncia.

Comuns
Sintomas extrapiramidais, mesmo apds administracdo de dose Unica do farmaco, particularmente em criancas e adultos jovens
sindrome parkinsoniana, acatisia.

Incomuns
Distonia e discinesia agudas, diminuigdo do nivel de consciéncia.

Raro
Convulsoes.

Desconhecidos
Discinesia tardia, durante ou apds tratamento prolongado, principalmente em pacientes idosos, Sindrome Neuroléptica Maligna.

Disturbios psiquidtricos
Comum
Depressdo.

Incomum
Alucinacdo.

Raro
Confusdo.

Desconhecido
Ideias suicidas.
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