
· Đọc kỹ hướng dẫn sử dụng trước khi dùng.
· Để xa tầm tay trẻ em.
· Lắc kỹ trước khi dùng.
· Tờ hướng dẫn sử dụng nêu tóm tắt các thông tin quan trọng của thuốc. Nếu cần 

thêm thông tin, xin hỏi ý kiến bác sỹ hoặc dược sỹ.

THÀNH PHẦN CÔNG THỨC THUỐC: Mỗi gói 5 g chứa: 
Thành phần dược chất:  5 g.Sorbitol
Thành phần tá dược: Không có.
DẠNG BÀO CHẾ: Thuốc bột.
Mô tả đặc điểm bên ngoài của thuốc: Bột thuốc dạng hạt, màu trắng, vị ngọt mát, có 
mùi thơm, dùng uống.
CHỈ ĐỊNH:
- Điều trị táo bón không thường xuyên ở người lớn.
- Hỗ trợ điều trị rối loạn tiêu hóa (khó tiêu, trướng bụng) ở người lớn.
LIỀU DÙNG, CÁCH DÙNG: 
Liều dùng: Thời gian điều trị tối đa trong 1 tuần.
- Điều trị táo bón không thường xuyên: 1 gói vào buổi sáng khi bụng đói. 
- Hỗ trợ điều trị rối loạn tiêu hóa (khó tiêu, trướng bụng): 1 - 3 gói/ngày, uống trước bữa 
ăn hoặc khi có rối loạn tiêu hóa.
Cách dùng: Dùng uống. Hòa 1 gói vào nửa cốc nước, uống ngay sau khi pha và lắc kỹ trước 
khi dùng.
Trường hợp quên uống một liều dùng: Hãy uống ngay khi nhớ ra. Nếu thời gian gần với 
lần dùng thuốc tiếp theo, bỏ qua liều đã quên và hãy dùng liều tiếp theo vào thời gian 
thường lệ. Không dùng liều gấp đôi để bù vào liều đã quên.
Trường hợp uống quá nhiều thuốc: Hãy gặp ngay bác sỹ hoặc tới khoa Hồi sức - Cấp 
cứu của bệnh viện gần nhất. 
CHỐNG CHỈ ĐỊNH:
- Quá mẫn với sorbitol.
- Viêm nhiễm thực thể đại tràng (viêm loét đại - trực tràng, bệnh Crohn,…), hội chứng 
tắc hoặc bán tắc ruột, đau bụng chưa rõ nguyên nhân, táo bón do dùng thuốc.
- Tắc mật hoặc suy gan nặng.
- Kết hợp với natri polystyren sulfonat (natri catioresin sulfonat, Kayexalate) hoặc calci 
polystyren sulfonat (calci catioresin sulfonat như Resikali) (xem phần Tương tác, tương 
kỵ của thuốc). 
CẢNH BÁO VÀ THẬN TRỌNG KHI DÙNG THUỐC:
* Cảnh báo:
- Không nên sử dụng thuốc trong thời gian dài.
- Không dùng thuốc ở những bệnh nhân không dung nạp fructose di truyền (bệnh 
chuyển hóa hiếm gặp).
Táo bón không thường xuyên:
- Táo bón không thường xuyên do thay đổi lối sống (ví dụ như đi du lịch). Thuốc có thể 
giúp ích trong điều trị thời gian ngắn.
- Bệnh nhân nên tư vấn hướng dẫn của bác sỹ trước khi bắt đầu điều trị hoặc tiếp tục 
điều trị trong trường hợp:
+ Táo bón không rõ nguyên nhân do thay đổi lối sống.
+ Táo bón kèm theo nôn mửa và đầy hơi (tắc ruột), đau bụng, sốt, trướng bụng, phân có 
máu, sụt cân.
- Các dấu hiệu sau đây có thể là triệu chứng nghiêm trọng của bệnh: Triệu chứng kéo 
dài hoặc táo bón kèm theo các rối loạn khác như: Đau dai dẳng ở vùng dạ dày, xen kẽ 
các đợt táo bón - tiêu chảy, phân nhầy, đại tiện không tự chủ (đi phân không tự chủ).
- Thuốc điều trị táo bón chỉ là một biện pháp hỗ trợ cho sự thay đổi thói quen sinh hoạt 
và chế độ ăn: Tăng cường chất xơ, chất lỏng trong bữa ăn, thực hiện các hoạt động thể 
lực và tập luyện lại các thói quen đi tiêu.
Khó tiêu hóa:
- Bệnh nhân nên tư vấn hướng dẫn của bác sỹ trước khi bắt đầu điều trị hoặc tiếp tục 
điều trị trong trường hợp: Tiêu chảy, đau bụng, nôn mửa.

* Thận trọng:
- Thận trọng khi dùng thuốc trong trường hợp phình đại tràng do suy giảm nhu động 
ruột và ở những bệnh nhân nằm lâu tại giường (nguy cơ tống phân).
- Trong trường hợp bị viêm đại tràng, tránh uống thuốc khi đói và giảm liều dùng.
- Ở người cao tuổi, cần uống đủ nước cho cơ thể hàng ngày.
Sử dụng thuốc cho phụ nữ có thai và cho con bú:
- Thời kỳ mang thai: Các nghiên cứu trên động vật cho thấy thuốc không có tác dụng 
gây quái thai. Trong trường hợp không có tác dụng gây quái thai ở động vật, thì tác 
dụng gây dị tật ở người sẽ không được mong đợi. Thực tế, cho đến nay, các chất gây dị 
tật ở người đã được chứng minh là có thể gây quái thai ở động vật trong các nghiên cứu 
được tiến hành kỹ lưỡng trên hai loài.
Trên lâm sàng, không có tác dụng gây dị tật hoặc độc tính nào đặc biệt được tìm thấy 
cho đến nay. Tuy nhiên, việc theo dõi thai kỳ có sử dụng sorbitol không đủ để loại trừ 
bất kỳ nguy cơ nào. Do đó, chỉ nên dùng sorbitol trong thời kỳ mang thai nếu cần thiết.
- Thời kỳ cho con bú: Chưa có bằng chứng ảnh hưởng của thuốc khi dùng cho phụ nữ 
đang cho con bú.
Ảnh hưởng của thuốc lên khả năng lái xe, vận hành máy móc:
Chưa có bằng chứng về ảnh hưởng của thuốc lên khả năng lái xe, vận hành máy móc.
TƯƠNG TÁC, TƯƠNG KỴ CỦA THUỐC:
Tương tác của thuốc:
- Chống chỉ định dùng đồng thời natri polystyren sulfonat (natri catioresin sulfonat 
như Kayexalate).
- Nguy cơ hoại tử đại tràng, có thể gây tử vong khi dùng chung calci polystyren sulfonat 
(calci catioresin sulfonat như Resikali). 
- Sự hấp thu của thuốc nhuận tràng có thể ảnh hưởng đến sự hấp thu của các loại thuốc 
khác khi sử dụng cùng lúc.
Tương kỵ của thuốc:
Do không có các nghiên cứu về tính tương kỵ của thuốc dùng đường uống, không trộn 
lẫn thuốc này với các thuốc khác.
TÁC DỤNG KHÔNG MONG MUỐN CỦA THUỐC:
Bảng tóm tắt các phản ứng không mong muốn:

(*) Tần suất tác dụng không mong muốn được định nghĩa như sau: Rất thường gặp 
(ADR ≥ 1/10), thường gặp (1/100 ≤ ADR < 1/10), ít gặp (1/1000 ≤ ADR < 1/100), hiếm 
gặp (1/10000 ≤ ADR < 1/1000), rất hiếm gặp (ADR < 1/10000), không rõ (không được 
ước tính từ dữ liệu có sẵn).
+ Nguy cơ bị tiêu chảy và đau bụng, đặc biệt ở những bệnh nhân bị hội chứng ruột kích 
thích. Có thể gây trướng bụng.
QUÁ LIỀU VÀ CÁCH XỬ TRÍ:
Triệu chứng và biểu hiện khi sử dụng thuốc quá liều:
Dùng quá liều có thể gây ra tiêu chảy, trướng bụng và đầy hơi, sẽ hồi phục khi ngừng 
điều trị. 
Cách xử trí khi dùng thuốc quá liều:
Mất nước quá nhiều do tiêu chảy cần bù nước hoặc điều chỉnh rối loạn điện giải.
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QUY CÁCH ĐÓNG GÓI:
Hộp 25 gói x 5 g.
ĐIỀU KIỆN BẢO QUẢN: oNơi khô, nhiệt độ dưới 30 C, tránh ánh sáng.
HẠN DÙNG: 36 tháng kể từ ngày sản xuất.
TIÊU CHUẨN CHẤT LƯỢNG: TCCS.
CƠ SỞ SẢN XUẤT:

CÔNG TY CỔ PHẦN XUẤT NHẬP KHẨU Y TẾ DOMESCO
Địa chỉ: Số 346 đường Nguyễn Huệ, Phường Mỹ Phú, Thành phố Cao Lãnh, 
Tỉnh Đồng Tháp
Điện thoại: 1800.969.660

Các cơ quan

Rối loạn tiêu hóa

Tần suất (*)

Không rõ

Các phản ứng không mong muốn
+ +Tiêu chảy , đau bụng , trướng bụng.
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