
Fosfato Dissódico de Dexametasona + Sulfato de Neomicina

Posologia

A duração do tratamento variará com o tipo de lesão e pode se estender de poucos dias a várias semanas, de acordo com a 

resposta terapêutica. As recaídas, mais comuns em lesões crônicas ativas do que nas autolimitadas, geralmente respondem ao 

tratamento.

Olho

Instile uma ou duas gotas de Fosfato Dissódico de Dexametasona + Sulfato de Neomicina no saco conjuntival a cada hora 

durante o dia e a cada duas horas durante a noite, como terapêutica inicial. Quando for observada uma resposta favorável, 

reduza a posologia para uma gota a cada quatro horas. Posteriormente, pode-se reduzir para uma gota, três a quatro vezes ao 

dia, para controlar os sintomas.

Ouvido

Limpe o canal auditivo completamente com material seco. Instile a solução diretamente no conduto com o uso de um conta-

gotas, três a quatro gotas, duas a três vezes ao dia. Quando for obtida resposta favorável, reduza gradualmente a posologia e 

eventualmente interrompa-a.

Se julgado conveniente, o conduto auditivo pode ser preenchido com uma gaze embebida em Fosfato Dissódico de 

Dexametasona + Sulfato de Neomicina. Mantenha o tampão úmido com o preparado e retire-o do canal após 12 a 24 horas. O 

tratamento deve ser repetido quantas vezes for necessário, a critério médico.

Pacientes idosos

As mesmas orientações dadas aos adultos devem ser seguidas para os pacientes idosos, observando-se as recomendações 

específicas

para grupos de pacientes.

Agite antes de usar.

Indicações do produto

Oftálmicas

Este medicamento é destinado ao tratamento de condições inflamatórias responsivas a corticosteroides do segmento anterior do 

olho e seus anexos, quando complicadas por infecção causada por microrganismos sensíveis à neomicina, tais como ceratite 

superficial, incluindo lesões epiteliais puntatas (tipo Thygesom) e cerato-conjuntivite flictenular, ceratite profunda, incluindo

ceratite intersticial ou parenquimatosa, ceratite da acne rosácea e ceratite esclerosante. Herpes zoster oftálmico (não deve ser 

usada na ceratite epitelial pelo herpes simples). Conjuntivite (incluindo primaveril, alérgica, catarral e não purulenta). Iridociclite 

ou irite aguda leve. Ulceração marginal recorrente, endógena ou devido a quadros alérgicos por contato ou atopia e à alergia 

microbiana.

Lesões corneanas, tais como queimaduras assépticas, térmica, radioativa, por produtos químicos ou após procedimentos 

cirúrgicos ou penetração de corpos estranhos. Blefarite, incluindo catarral, não purulenta e alérgica. A inclusão da neomicina na 

preparação permite o uso em muitas alterações do olho responsivas a corticosteroides, em que a infecção causada por 

organismos sensíveis à neomicina é um problema agravante. Através da supressão dos fenômenos inflamatórios da uveíte 

anterior, o glaucoma secundário da uveíte pode ser controlado indiretamente com Fosfato Dissódico de Dexametasona + Sulfato 

de Neomicina. O tratamento, entretanto, não deve ser prolongado indevidamente e a pressão ocular deve ser medida com 

frequência.

Otológicas

Fosfato Dissódico de Dexametasona + Sulfato de Neomicina também é indicado para tratamento de determinadas afecções do 

conduto auditivo externo, quando complicadas por infecções causadas por microrganismos sensíveis à neomicina. O uso é 

recomendado na neurodermite localizada, dermatite seborreica, eczema e otite externa difusa (se o tímpano estiver íntegro).

Contra Indicações

Fosfato Dissódico de Dexametasona + Sulfato de Neomicina é contraindicado em ceratite epitelial pelo herpes simples (ceratite 

dendrítica); estágios infecciosos agudos da varicela e a maioria das outras doenças viróticas da córnea e conjuntiva; infecções 

micobacterianas do olho e ouvido; doenças fúngicas do olho e ouvido; infecções do olho e ouvido causadas por organismos 

resistentes à neomicina. Perfurações da membrana timpânica. Hipersensibilidade a qualquer componente deste produto.

Efeitos Colaterais



Reações adversas relacionadas à neomicina

Efeitos dermatológicos

Dermatite de contato relacionada ao uso tópico de neomicina tem sido relatada com uma incidência maior do que 10%, 

considerada muito comum. A sensibilidade à neomicina geralmente desaparece quando da interrupção do tratamento.

Em alguns casos a dermatite pode se tornar severa ou em ocasiões raras progredir para uma dermatite esfoliativa que pode ser 

considerada fatal.

Efeitos gastrointestinais

Casos de colite, diarreia, congestão da mucosa retal, tem sido relatados na literatura em relatos de casos isolados.

Efeitos imunológicos

Reações de sensibilidade cruzada. A neomicina tópica tem demonstrado sensibilidade cruzada ao uso de outros 

aminoglicosídeos. Testes de adesivos de antibióticos aminoglicosídeos, 69,3% dos pacientes alérgicos à neomicina demonstraram 

sensibilidade cruzada à framicatina, 38,2% à gentamicina e 46,2% à canamicina. Ainda, 14,6% dos alérgicos a neomicina 

demonstraram sensibilidade cruzada à bacitracina.

Outras reações

Superinfecção:

Crescimento bacteriano exacerbado por diversas cepas tem sido relatado seguido ao uso oral ou tópico de neomicina.

Após o uso tópico de neomicina, cepas de estafilococos foram observadas.

Reações adversas relacionadas à dexametasona

Efeitos dermatológicos

Todos os corticosteroides, entre eles a dexametasona, podem promover as seguintes reações adversas:

Erupções em forma de acne, dermatite, eritema facial, hematomas, equimose, atrofia, prejudicar a cicatrização de feridas, 

aumento de suor, estrias, telangiectasia e afinamento da pele. Corticosteroides de uso tópico podem promover também 

queimação da pele.

A equimose está associada com a dose utilizada e é mais frequente em pacientes idosos.

Outros achados como lipomatose e superinfecção da pele tem sido relatados em casos na literatura.

Efeitos Endócrino-metabólicos

A síndrome de Cushing iatrogênica resulta do uso contínuo de doses supra fisiológicas de corticosteroides. Relatos de caso 

revelam que a síndrome de Cushing pode ocorrer após o tratamento tópico com dexametasona.

DCB-Denominação Comum Brasileira

Não tem


