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	טקסט נוכחי
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	ADVERSE REACTIONS
	Adverse reactions are minimal and transient when dipyridamole is administered at the recommended doses.

Adverse reactions are generally dose-related and reversible.  They may include headache, dizziness, gastrointestinal intolerance, nausea, vomiting, diarrhea, peripheral vasodilation, flushing, weakness, syncope, and skin rash.

Aggravation of angina pectoris has been reported.  However, this is rare and usually occurs at the beginning of therapy.

Headaches and chest pains can usually be reversed by intravenous aminophylline
	Adverse reactions are minimal and transient when dipyridamole is administered at the recommended doses.

Adverse reactions are generally dose-related and reversible.  They may include vascular headache, (which normally disappears with long-term use), dizziness, gastrointestinal intolerance, dyspepsia, nausea, vomiting, diarrhea, peripheral vasodilation, flushing, weakness, myalgia, syncope, faintness and skin rash.

Aggravation of angina pectoris has been reported.  However, this is rare and usually occurs at the beginning of therapy.
As a result of its vasodilator properties, dipyridamole may cause hypotension, hot flushes and tachycardia. Worsening of symptoms of coronary heart disease such as angina and arrhythmias. 

Hypersensitivity reactions such as rash, urticaria, severe bronchospasm and angio-oedema have been reported. 

In very rare cases, increased bleeding during or after surgery has been observed. Isolated cases of thrombocytopenia have been reported in conjunction with treatment with dipyridamole. 

Dipyridamole has been shown to be incorporated into gallstones.
Headaches and chest pains can usually be reversed by intravenous aminophylline

	PRECAUTIONS
	Cardoxin should be used with caution in patients with rapidly worsening angina, subvalvular aortic stenosis or hemodynamic instability associated with a recently sustained myocardial infarction.  It should be used with caution in cardiac glycoside-refractory patients, hypotensive patients and patients with respiratory conditions.

Serious vasodilation may occur during thallium imaging. This can be reversed by the administration of intravenous aminophylline.


	Among other properties, dipyridamole acts as a vasodilator. It should be used with caution in patients with severe coronary artery disease, including unstable angina and/or recent myocardial infarction, left ventricular outflow obstruction or haemodynamic instability (e.g. decompensated heart failure).

 Patients being treated with regular oral doses of dipyridamole should not receive additional intravenous dipyridamole. Clinical experience suggests that patients being treated with oral dipyridamole who also require pharmacological stress testing with intravenous dipyridamole, should discontinue oral dipyridamole for twenty-four hours prior to stress testing. 

In patients with myasthenia gravis, readjustment of therapy may be necessary after changes in dipyridamole dosage (see Drug Interactions).

Dipyridamole should be used with caution in patients with coagulation disorders. 
Cardoxin should be used with caution in patients with rapidly worsening angina, subvalvular aortic stenosis or hemodynamic instability associated with a recently sustained myocardial infarction.  It should be used with caution in cardiac glycoside-refractory patients, hypotensive patients and patients with respiratory conditions.


Serious vasodilation may occur during thallium imaging. This can be reversed by the administration of intravenous aminophylline.

	DRUG INTER-ACTIONS
	Dipyridamole/Heparin/Oral Anticoagulants

Since dipyridamole may inhibit platelet aggregation, patients receiving heparin and dipyridamole concomitantly should be monitored closely to prevent bleeding (the actual incidence of this reaction has not been established).  In dosages of 400 mg daily, dipyridamole does not affect prothrombin activity and can be administered with oral anticoagulants.  However, some authorities recommend maintenance of prothrombin activity at the upper end of the therapeutic range during concomitant administration of these drugs, in order to avoid possible bleeding.

Dipyridamole/Acetylsalicylic Acid

Acetylsalicylic acid and dipyridamole have additive inhibitory effects on platelet aggregation.  Acetylsalicylic acid potentiates the effect of dipyridamole on platelet life-span prolongation.


	Dipyridamole/Heparin/Oral Anticoagulants

Since dipyridamole may inhibit platelet aggregation, patients receiving heparin and dipyridamole concomitantly should be monitored closely to prevent bleeding (the actual incidence of this reaction has not been established).  In dosages of 400 mg daily, dipyridamole does not affect prothrombin activity and can be administered with oral anticoagulants.  However, some authorities recommend maintenance of prothrombin activity at the upper end of the therapeutic range during concomitant administration of these drugs, in order to avoid possible bleeding.

Dipyridamole/Acetylsalicylic Acid

Acetylsalicylic acid and dipyridamole have additive inhibitory effects on platelet aggregation.  Acetylsalicylic acid potentiates the effect of dipyridamole on platelet life-span prolongation.
Dipyridamole increases plasma levels and cardiovascular effects of adenosine. Adjustment of adenosine dosage should be considered if use with dipyridamole is unavoidable.

There is evidence that the effects of acetylsalicylic acid and dipyridamole on platelet behaviour are additive. 

The administration of antacids may reduce the efficacy of dipyridamole. 

It is possible that dipyridamole may enhance the effects of oral anti-coagulants. 

When dipyridamole is used in combination with anticoagulants and acetylsalicylic acid, the statements on intolerance and risks for these preparations must be observed. Addition of dipyridamole to acetylsalicylic acid does not increase the incidence of bleeding events. When dipyridamole was administered concomitantly with warfarin, bleeding was no greater in frequency or severity than that observed when warfarin was administered alone. 

Dipyridamole may increase the hypotensive effect of drugs which reduce blood pressure and may counteract the anticholinesterase effect of cholinesterase inhibitors thereby potentially aggravating myasthenia gravis. 
Dipyridamole/Xanthine Derivatives

Theophylline, aminophylline and other xanthine derivatives (such as those present in coffee, tea and cola beverages) may weaken the effect of dipyridamole and should not be taken at the same time.

	OVERDOSAGE
	Manifestations

Overdosage may lead to headache, gastrointestinal symptoms and hypotension.  Coronary vasodilation may cause chest pain in patients with ischemic heart disease.

Treatment

General supportive measures should be employed.  Coronary vasodilation can usually be reversed by aminophylline, administered by slow intravenous injection.


	ManifestationsSymptoms
Overdosage may lead to headache, gastrointestinal symptoms and hypotension.  Coronary vasodilation may cause chest pain in patients with ischemic heart disease.
Due to the low number of observations, experience with dipyridamole overdose is limited. Symptoms such as a warm feeling, flushes, sweating, restlessness, feeling of weakness, dizziness and anginal complaints can be expected. A drop in blood pressure and tachycardia might be observed. 

Treatment

General supportive measures should be employed.  Coronary vasodilation can usually be reversed by aminophylline, administered by slow intravenous injection.
Symptomatic therapy is recommended. Administration of xanthine derivatives (e.g. aminophylline) may reverse the haemodynamic effects of dipyridamole overdose. Due to its wide distribution to tissues and its predominantly hepatic elimination, dipyridamole is not likely to be accessible to enhanced removal procedures.


בעלון לצרכן 

	פרק בעלון
	טקסט נוכחי
	טקסט חדש

	קבוצה תרפויטית
	
	תרופה נוגדת קרישה.

	אין להשתמש בתכשיר מבלי להיוועץ ברופא לפני התחלת הטיפול
	אם הינך בהריון או מיניקה, 

או אם הינך סובל/ת או סבלת בעבר מליקוי בתפקוד: הלב ו/או כלי הדם, הכליה/מערכת השתן, מערכת הדם (כגון קרישה) או מלחץ דם נמוך.

	אם הינך בהריון או מיניקה., 

או אם הינך סובל/ת או סבלת בעבר מליקוי בתפקוד: הלב ו/או כלי הדם, הכליה/מערכת השתן, מערכת הדם (כגון בעיות קרישה) או אם הינך סובל או סבלת בעבר מלחץ דם נמוך או מיאסטניה גרביס.

	אזהרות
	אם הינך רגיש/ה למזון כלשהוא או לתרופה כלשהי עליך להודיע על כך לרופא לפני נטילת התרופה.

יש להימנע ממעבר פתאומי ממצב שכיבה/ישיבה לעמידה כדי למנוע סחרחורת ובמקרים קיצוניים עילפון.
	אם הינך רגיש/ה למזון כלשהוא או לתרופה כלשהי עליך להודיע על כך לרופא לפני נטילת התרופה.

התכשיר מכיל לקטוז. אם הינך רגיש ללקטוז יש לידע את הרופא לפני נטילת תרופה זו.
יש להימנע ממעבר פתאומי ממצב שכיבה/ישיבה לעמידה כדי למנוע סחרחורת ובמקרים קיצוניים עילפון.

אם הינך עומד לעבור ניתוח כלשהו או בדיקת לב הכוללת הזרקת דיפירידמול - יש לידע את הרופא על נטילת תרופה זו.

	תגובות בין תרופתיות
	אם הינך נוטל/ת תרופה נוספת, או אם גמרת זה עתה הטיפול בתרופה אחרת, עליך לדווח לרופא המטפל כדי למנוע סיכונים או אי-יעילות הנובעים מתגובות בין תרופתיות. במיוחד, לגבי תרופות מהקבוצות הבאות: אספירין וסליצילטים, תרופות נגד קרישת דם ותרומבוליטים (ממיס פקיקים), תרופות עם פעילות נוגדת איגור טסיות, תכשירים אנטי-דלקתיים שאינם סטרואידים.
	אם הינך נוטל/ת תרופותה נוספות, כולל תרופות הנמכרות ללא מרשם ותוספי תזונה, או אם סיימת גמרת זה עתה הטיפול בתרופה אחרת, עליך לדווח לרופא המטפל כדי למנוע סיכונים או אי-יעילות הנובעים מתגובות בין תרופתיות,. במיוחד, לגבי תרופות מהקבוצות הבאות: אדנוזין, סותרי חומצה, אספירין וסליצילטים, תרופות נגד קרישת דם ותרומבוליטים (ממיס פקיקים), תרופות עם פעילות נוגדת איגור טסיות, תרופות להורדת לחץ דם, תרופות המעכבות את האנזים כולינאסטראז (כגון תרופות לטיפול במיאסטניה גרביס), תכשירים אנטי-דלקתיים שאינם סטרואידים.

	תופעות לוואי
	בנוסף לפעילות הרצויה של התרופה, בזמן השימוש בה עלולות להופיע תופעות לוואי, כגון: פריחה בעור, בחילה/הקאות, כאב ראש, סחרחורת, כאב בטן, לחץ דם נמוך. תופעות אלו חולפות בדרך כלל תוך זמן קצר לאחר תקופת הסתגלות לתכשיר. אולם,  אם התופעות הנ"ל נמשכות או מטרידות יש לפנות  לרופא.
	בנוסף לפעילות הרצויה של התרופה, בזמן השימוש בה עלולות להופיע תופעות לוואי, כגון: פריחה בעור, בחילה/הקאות, כאב ראש, סחרחורת, חולשה, כאב בטן, הפרעות בעיכול, שלשול, כאבי שרירים, גלי חום, דפיקות לב מהירות, לחץ דם נמוך. תופעות אלהו חולפות בדרך כלל תוך זמן קצר לאחר תקופת ההסתגלות לתכשיר. אולם,  אם התופעות הנ"ל הלוואי נמשכות אינן חולפות או שהן מטרידות, יש לפנות  להתייעץ עם להרופא.

	תופעות המחייבות התייחסות מיוחדת
	תעוקה או כאב בחזה (נדירות):  הפסק הטיפול ופנה לרופא מיד!

בכל מקרה שבו הינך מרגיש/ה תופעות לוואי שלא צוינו בעלון זה, או אם חל שינוי בהרגשתך הכללית עליך להתייעץ עם הרופא מיד.


	בהופיע רגישות יתר (יכולה להתבטא בבצקות, נזלת, קוצר נשימה וכן פריחה וגירוד), עילפון,קצב לב לא סדיר, חבורות/פצעים, דימום, שינוי בקרישה, תעוקה או כאב בחזה (נדירות): - הפסק הטיפול ופנה לרופא מיד!

בכל מקרה שבו הינך מרגיש/ה תופעות לוואי שלא צוינו בעלון זה, או אם חל שינוי בהרגשתך הכללית עליך להתייעץ עם הרופא מיד!.

	מינון
	מינון לפי הוראות הרופא בלבד. 
אין לעבור על המנה המומלצת. 

תרופה זו אינה מיועדת בדרך כלל לתינוקות וילדים.

יש להשתמש בתרופה זו בזמנים קצובים כפי שנקבע על-ידי הרופא המטפל. 
אם שכחת ליטול תרופה זו בזמן קצוב, יש ליטול מנה מיד כשנזכרת, אך בשום אופן אין ליטול שתי מנות ביחד!
	תרופה זו אינה מיועדת בדרך כלל לתינוקות וילדים.
מינון לפי הוראות הרופא בלבד. 
אין לעבור על המנה המומלצת. 

תרופה זו אינה מיועדת בדרך כלל לתינוקות וילדים.
יש להשתמש בתרופה זו בזמנים קצובים כפי שנקבע על-ידי הרופא המטפל. 
אם שכחת ליטול תרופה זו בזמן קצוב, יש ליטול מנה מיד כשנזכרת, אם היגיע הזמן ליטול את המנה הבאה, דלג על המנה שנשכחה.אך בשום אופן אין ליטול שתי מנות ביחד!

	אופן השימוש
	אין ללעוס לבלוע את התרופה עם כוס מים.

מומלץ ליטול התרופה על קיבה ריקה (כשעה לפני) או כשעתיים אחרי הארוחות). אך במקרה של ניתן ליטול תרופה זו ביחד או מיד אחרי ארוחה עם חלב למניעת תופעות לא רצויות במערכת העיכול.

אין להחזיק את התרופה בפה מעבר לזמן הדרוש לבליעתה.

בהעדר קו חצייה אין לחצות את הטבליה.
	אין ללעוס או לכתוש את הטבליה!  יש לבלוע את התרופה עם כוס מים.

מומלץ ליטול התרופה על קיבה ריקה (כשעה לפני הארוחה) או כשעתיים אחרי הארוחות). אך במקרה של ניתן ליטול תרופה זו ביחד או מיד אחרי ארוחה עם חלב למניעת תופעות לא רצויות במערכת העיכול.
אין להחזיק את התרופה בפה מעבר לזמן הדרוש לבליעתה.

בהעדר קו חצייה אין לחצות את הטבליה מאחר ואין קו חציה.

	אחסנה
	אחסן בטמפרטורת החדר.

גם לפי תנאי האריזה/אחסנה המומלצים, תרופות נשמרות לתקופה מוגבלת בלבד. נא לשים לב לתאריך התפוגה של התכשיר! בכל מקרה של ספק, עליך להיוועץ ברוקח שסיפק לך את התרופה. אין לאחסן תרופות שונות באותה אריזה.
	יש לאחסן מתחת ל- C˚25אחסן בטמפרטורת החדר.

גם לפי תנאי האריזה/אחסנה המומלצים, תרופות נשמרות לתקופה מוגבלת בלבד. נא לשים לב לתאריך התפוגה של התכשיר! בכל מקרה של ספק, עליך להיוועץ ברוקח שסיפק לך את התרופה. אין לאחסן תרופות שונות באותה אריזה.
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