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Pisomna informacia pre pouzivatel’a
prep

Vancomycin MIP 500 mg
Vancomycin MIP 1 000 mg
prasok na infliizny roztok
vankomyciniumchlorid

Pozorne si precitajte celi pisomni informaciu predtym, ako za¢nete pouzivat’ tento liek, pretoze

obsahuje pre vas délezité informacie.

- Tuto pisomnu informéciu si uschovajte. Mozno bude potrebné, aby ste si ju znovu precitali.

- Ak mate akékol'vek d’alSie otazky, obrat'te sa na svojho lekara alebo lekarnika.

- Tento liek bol predpisany iba vam. Nedavajte ho nikomu inému. M6ze mu uskodit, dokonca aj vtedy,
ak ma rovnaké prejavy ochorenia ako vy.

- Ak sa u vas vyskytne akykol'vek vedl'ajsi i¢inok, obrat'te sa na svojho lekara alebo lekarnika. To sa

tyka aj akychkol'vek vedl'ajsich ucinkov, ktoré nie su uvedené v tejto pisomnej informécii. Pozri cast’ 4.

V tejto pisomnej informacii sa dozviete:

Co je Vancomycin MIP a na ¢o sa pouZiva

Co potrebujete vediet’ predtym, ako pouZijete Vancomycin MIP
Ako pouzivat’ Vancomycin MIP

Mozn¢ vedlajsie tc¢inky

Ako uchovavat’ Vancomycin MIP

SAN AN e

Obsah balenia a d’alSie informacie
1. Co je Vancomycin MIP a na &o sa pouZiva

Vankomyecin je antibiotikum, ktoré patri do skupiny antibiotik nazyvanych ,,glykopeptidy”. Vankomycin
pOsobi tak, Ze odstranuje niektoré baktérie, spésobujuce infekcie.

Vankomycin prasok sa pouZziva na pripravu infizneho roztoku.

Vankomycin sa pouziva vo vsetkych vekovych skupinach vo forme inflzie na lieCbu nasledujucich zavaznych

infekcii:

- Infekcie koZe a podkoznych tkaniv.

- Infekcie kosti a kibov.

- Infekcia pl'ic, nazyvana ,,pneumodnia".

- Infekcia vnutornej vrstvy srdca (endokarditida) a na predchadzanie endokarditidy u rizikovych pacientov,
ked’ podstupuju rozsiahlejsie chirurgické zakroky.

- Infekcie krvi v stvislosti s infekciami uvedenymi vyssie.
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2. Co potrebujete vediet’ predtym, ako pouZijete Vancomycin MIP

Neuzivajte Vankomycin
- ak ste alergicky na vankomycin alebo na ktortikol'vek z d’al$ich zloziek tohto lieku (uvedenych v Casti 6).

Upozornenia a opatrenia
Po injekcii vankomycinu do o¢i boli hldsené zdvazné vedlajSie u€inky, ktoré mozu viest k strate zraku.

Predtym, ako zacnete pouzivat’ Vankomycin, obrat’te sa na svojho lekara, nemocni¢ného lekarnika alebo

zdravotn1l sestru ak:

- ste predtym mali alergicku reakciu na teikoplanin, nakol’ko to méze znamenat’, ze ste rovnako alergicky na
vankomycin.

- mate poruchu sluchu, najmé ak ste star$i (pocas liecby mozno budete potrebovat vysetrenie sluchu).

- mate poruchu funkcie oblic¢iek (pocas liecby budete potrebovat’ vysetrenie krvi a obliciek).

- dostavate vankomycin v infiizii namiesto stami na liecbu hnacky suvisiacej s infekciou Clostridium
difficile.

- sau vas niekedy po pouziti vankomycinu vyskytla zdvazna kozna vyrazka alebo odlupovanie koze,
pluzgiere a/alebo vriedky v ustach.

Pocas liecby s vankomycinom sa porad’te so svojim lekdrom, nemocni¢nym lekarnikom alebo zdravotnou

sestrou ak :

- dostavate vankomycin po dlhy ¢as (pocas liecby mdzete potrebovat’ vysetrenie krvi, pecene a obliciek).

- sau vas pocas lieCby rozvinie akakol'vek kozna reakcia.

- sauvas rozvinie zavazna alebo dlhodoba hnacka pocas liecby alebo po liecbe vankomycinom, ihned’ sa
porad’te s lekarom. MozZe to byt prejav zapalu ¢reva (pseudomembranodzna kolitida), ktory sa méze objavit
po lieCbe antibiotikami.

V stvislosti s liecbou vankomycinom boli hlasené zavazné kozné reakcie vratane Stevensovho-Johnsonovho
syndromu, toxickej epidermalnej nekrolyzy, liekovej reakcie s eozinofiliou a systémovymi priznakmi
(DRESS, drug reaction with eosinophilia and systemic symptoms) a akuttnej generalizovanej exantémovej
pustulézy (AGEP, acute generalized exanthematous pustulosis). Ak sa u véas objavi ktorykol'vek z priznakov

uvedenych v Casti 4, prestaiite pouzivat’ vankomycin a ihned’ vyhl'adajte lekarsku pomoc.

Deti

Vankomycin bude pouzity s osobitnou opatrnost’ou u predcasne narodenych deti a u dojéiat, pretoze ich
oblicky nie su plne vyvinuté a moze sa u nich hromadit’ vankomycin v krvi. Tato vekova skupina moze
potrebovat’ krvné testy na kontrolu hladin vankomycinu v krvi.

Stbezné podavanie vankomycinu a znecitlivujucich lieciv (tzv. anestetika) bolo spojené so s¢ervenenim koze
(erytém) a alergickymi reakciami u deti. Podobne, stibezné podavanie s inymi lieckmi ako su
aminoglykozidové antibiotikd, nesteroidové protizapalové lieky (NSAID, napr. ibuprofén) alebo amfotericin
B (liek na lie¢bu hubovych (mykotickych) infekcii) moze zvysit riziko poskodenia obliciek a preto mozu byt
nutné Castejsie vySetrenia krvi a obliciek.
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Iné lieky a Vancomycin MIP

Ak teraz uzivate, alebo ste v poslednom Case uzivali, ¢i prave budete uzivat’ d’alsie lieky, povedzte to svojmu

lekéarovi alebo lekarnikovi.

- Lieky potenciilne §kodlivé pre oblicky a sluch: Ak stiCasne dostavate vankomycin a iné lieciva, ktoré st
potencialne Skodlivé pre funkciu obli¢iek a sluchu (napr. aminoglykozidové antibiotika,
piperacilin/tazobaktam), tento Skodlivy u¢inok sa méze zvyraznit’. V takych pripadoch je potrebna
starostliva a pravidelna kontrola funkcie oblic¢iek a sluchu.

- Anestetika: Pouzitie anestetik zvysuje riziko, Ze sa u vas prejavia niektoré vedl'ajsie ucinky vankomycinu,
ako je zniZenie tlaku krvi, zaervenanie koze, zihl'avka a svrbenie.

- Svalové relaxanty (lieky zniZujuce svalové napitie): Ak sucasne dostavate svalové relaxanty (napr.
sukcinylcholin), ich Gi¢inok moze byt zosilneny alebo predizeny.

Tehotenstvo, dojcenie a plodnost’

Pred uzitim akéhokol'vek lieku sa porad’te so svojim lekarom alebo lekarnikom.

Vankomycin prechédza placentou a existuje riziko toxicity pre usi a oblicky plodu. Ak ste tehotna, lekar vam
poda vankomycin iba v pripade, Ze je zjavne potrebny a po starostlivom vyhodnoteni prinosov a rizik.
Vankomycin prechddza do materského mlieka. Ked’ze tento liek méze mat’ ucinok na diet’a, ma sa v obdobi
dojcenia pouzivat iba v pripade, ked’ iné antibiotika zlyhali. Prediskutujte s lekarom moznost’ prestat’ dojcit’.

Vedenie vozidiel a obsluha strojov
Vancomycin MIP nema zZiadny alebo ma len zanedbatel'ny vplyv na schopnost’ viest motorové vozidla a
obsluhovat’ stroje.

3. Ako pouzivat’ Vancomycin MIP

Vankomycin vam bude podavany zdravotnickym personalom pocas vasho pobytu v nemocnici. Vas lekar
rozhodne kol’ko tohto lieku vam ma byt podaného kazdy den a ako dlho bude liecba trvat'.

Davkovanie

Déavka, ktord vam bude podavana, bude zavisiet od:
- vasho veku,

- vasej hmotnosti,

- infekeii, ktora mate,

- ako dobre pracuju vase oblicky,

- vasej schopnosti pocut’,

- akychkol'vek inych liekoch, ktoré mozte uzivat.

Intravenozne podavanie

Dospeli a dospievajuci (vo veku od 12 rokov a starsi)
Davka bude vyratana podla vasej telesnej hmotnosti. Zvyc€ajna davka pre infuziu je 15 az 20 mg na kazdy kg
telesnej hmotnosti. Obvykle je podédvana kazdych 8 az 12 hodin. V niektorych pripadoch sa vas lekar moze
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rozhodnut’ podat’ tvodnu davku az do 30 mg na kazdy kg telesnej hmotnosti. Maximalna denna davka nesmie
presiahnut’ 2 g.

Pouzitie u deti

Deti vo veku od 1 mesiaca do veku menej ako 12 rokov

Dévka bude vyratana podl'a vasej telesnej hmotnosti. Zvyc€ajnd davka pre infaziu je 10 az 15 mg na kazdy kg
telesnej hmotnosti. Obvykle je poddvana kazdych 6 hodin.

Predcasne narodeni a v termine narodeni novorodenci (vo veku od 0 do 27 dni)

Davka bude vyratana podl'a post-menstruaéného veku (¢as, ktory uplynul od prvého dia posledne;j
menstruacie do dila porodu (tzv. gestaény vek) plus ¢as, ktory uplynul od pérodu (tzv. poporodny vek).

Starsie osoby, tehotné Zeny a pacienti s poruchou funkcie obli¢iek, vratane dialyzovanych pacientov, mézu
potrebovat’ odlisnu davku.

Sposob podavania

Intravendzna inflizia znamena, ze liek tecie z infuznej fl'aSe alebo vaku hadi¢kou do jednej z vaSich krvnych
ciev a do vasho tela. V&3 lekar alebo zdravotna sestra zakazdym podaji vankomycin do vasej krvi a nie do
svalu.

Vankomycin vam bude poddvany do Zily poc¢as najmenej 60 minit.

Trvanie lieCby

Dizka lie¢by zavisi od infekcie, ktorti mate a moze trvat’ niekol’ko tyzdiiov.

Trvanie lieCby moze byt rozdielne v zavislosti od individualnej odpovede na liecbu u kazdého pacienta.
Pocas liecby mozte podstupit’ vySetrenie krvi, mézte byt poziadany o poskytnutie vzoriek mo¢u a mozete
podstupit'vySetrenie sluchu, aby sa zistili prejavy moznych vedl'ajsich u¢inkov.

Ak Vam zabudli podat’ Vancomycin MIP

Na nahradenie vynechanej davky sa nesmie podat’ dvojnasobna davka. Vynechana davka sa ma podat’ pred
nasledujucou pravidelnou davkou iba v pripade, Ze ¢asovy interval medzi podaniami je stale dostatocne dlhy.
AKk je lie€ba Vancomycinom MIP prerusena alebo predéasne ukonéena

Nizke davkovanie, nepravidelné podavanie alebo predCasné ukoncenie lieCby moze ohrozit’ vysledok liecby

alebo moze viest’ k navratu ochorenia, ktorého liecba je tazsia. Dodrziavajte pokyny lekara.

Ak mate akékol'vek d’alSie otazky tykajice sa pouzitia tohto lieku, opytajte sa svojho lekara alebo lekarnika.

4.  Mozné vedlajsie ucinky

Tak ako vsetky lieky, aj tento lieck mdze spdsobovat’ vedl'ajsie ucinky, hoci sa neprejavia u kazdého.
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Prestaiite pouZzivat’ vankomycin a ihned’ vyhPadajte lekarsku pomoc, ak sa u vas objavi ktorykol'vek z

nasledujucich priznakov:

4. cervenkasté nevyvysené tercovité alebo okruhle skvrny na trupe, Casto so stredovymi pluzgiermi,
odlupovanie koze, vredy v ustach, hrdle, nose, na pohlavnych organoch a na sliznici o¢i. Tymto zavaznym
koznym vyrazkam moze predchadzat’ horucka a priznaky podobné chripke (Stevensov-Johnsonov syndrom
a toxickd epidermalna nekrolyza).

5. rozsiahla vyrazka, vysoka telesna teplota a zvac¢Sené lymfatické uzliny (DRESS syndrom alebo
syndrom precitlivenosti na liek).

6. cervena, Supinaté rozsiahla vyrdzka s hrékami pod kozou a pluzgiermi sprevadzana horuc¢kou na
zaciatku liecby (akutna generalizovana exantémova pustul6za).

Vankomycin moéZe sposobit’ alergické reakcie, hoci zavazné alergické reakcie (anafylakticky Sok) su
zriedkavé. Okamzite informujte svojho lekara, pokial’ sa u vas objavi akykol’vek nahly sipot, problémy
s dychanim, s€ervenenie hornej ¢asti tela, vyrazka alebo svrbenie.

Casté vedPajSie u¢inky (mdZu postihovat’ aZ 1 z 10 osdb):

- Pokles krvného tlaku

- Stazené dychanie, hlasité dychanie (vysoky piskavy zvuk nasledkom zuzenia prudu vzduchu v hornych
dychacich cestach)

- Vyrazka a zapal sliznice ust, svrbenie, svrbiva vyrazka, zihl'avka

- Poruchy funkcie obli¢iek, ktoré mézu byt’ hlavne zistené krvnymi testami

- Scervenenie hornej Casti tela a tvare, zapal zily

Menej casté vedlajSie ucinky (méZu postihovat’ az 1 zo 100 oséb):
- Docasna alebo trvala strata sluchu

Zriedkavé vedlajSie ucinky (moZu postihovat’ aZ 1 z 1000 oséb):

- Pokles poctu bielych krviniek, cervenych krviniek a krvnych dosticiek (krvnych buniek zodpovednych za
zrazanie krvi)
Zvysenie poctu niektorych bielych krviniek v krvi

- Strata rovnovahy, zvonenie v uSiach, zavraty

- Zapal krvnych ciev

- Pocitna vracanie (pocit nevol'nosti)

- Zapal obliciek a zlyhanie obliciek

- Bolesti svalov hrudnika a chrbta

- Hortc¢ka, zimnica

VePmi zriedkavé vedlajSie u¢inky (moZu postihovat’ az 1 z 10000 osob):

- Nahly nastup zavaznej alergickej koznej reakcie s tvorbou Supin, pl'uzgiermi alebo olupovanim koze. Moze
to byt’ spojené s vysokou horagkou a bolestou kibov

- Zastavenie srdca

- Zéapal Creva, ktory moze spdsobit bolest’ brucha a hnacku, ktord méze obsahovat krv
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Nezname (Castost’ nie je mozné stanovit’z dostupnych tudajov):

- Vracanie, hnacka

- Zmitenost, ospanlivost’, nedostatok energie, opuchy, zadrziavanie tekutin, znizené mocenie

- Vyréazka s opuchom alebo bolest’ou za usami, na (v) krku, v slabinach, pod bradou a v podpazusnych
jamkach (opuch lymfatickych uzlin), nezvy¢ajné hodnoty krvnych testov a testov funkcie pecene

- Vyrézka s pluzgiermi a horuckou

Hlasenie vedl’ajSich ic¢inkov

Ak sa u vas vyskytne akykol'vek vedl'ajsi ti€inok, obrat’te sa na svojho lekara alebo lekarnika. To sa tyka aj
akychkol'vek vedlajsich u¢inkov, ktoré nie st uvedené v tejto pisomnej informacii pre pouzivatela. Vedlajsie
ucinky moézete hlasit’ aj priamo prostrednictvom narodné€ho systému hlasenia uvedeného v Prilohe V.

5. Ako uchovavat’ Vancomycin MIP
Tento liek uchovavajte mimo dohl'adu a dosahu deti.

Uchovavajte pri teplote do 25 °C. Injek¢énu liekovku uchovavajte vo vonkajSom papierovom obale na ochranu
pred svetlom.

Nepouzivajte tento liek po datume exspiracie, ktory je uvedeny na vonkajSom papierovom obale a na Stitku po
skratke EXP. Datum exspiracie sa vztahuje na posledny deii v danom mesiaci.

Nepouzivajte tento liek, ak si v§imnete pevné Castice alebo zmenu sfarbenia infizneho roztoku.

Nelikvidujte lieky odpadovou vodou alebo domovym odpadom. Nepouzity liek alebo odpad vzniknuty z lieku
ma byt zlikvidovany v sulade s narodnymi poziadavkami. Tieto opatrenia pomo6zu chranit’ Zivotné prostredie.

6. Obsah balenia a d’alSie informacie

Co Vancomycin MIP obsahuje

» Liecivo je vankomyciniumchlorid. Jedna liekovka obsahuje 500 mg alebo 1 000 mg
vankomyciniumchloridu ¢o zodpoveda 500 000 IU alebo 1 000 000 IU vankomycinu.

o Nie st ziadne d’alSie prisady.

Ako vyzera Vancomycin MIP a obsah balenia
Jemny prasok, biely s ruzovym az hnedym leskom.
Vancomycin MIP je dostupny v baleniach po 1 alebo 5 sklenenych injekénych liekoviek s gumovym

uzaverom a odnimatelnym (flip off) vieckom.


http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/Template_or_form/2013/03/WC500139752.doc
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Drzitel’ rozhodnutia o registracii Vyrobca

MIP Pharma GmbH Chephasaar Chem.-Pharm. Fabrik GmbH
Kirkeler Strafle 41 Miihlstr. 50

66440 Blieskastel 66386 St. Ingbert

Nemecko Nemecko

Tel. 0049-6842/9609-0
Fax 0049-6842/9609-355

Liek je schvaleny v ¢lenskych statoch Europskeho hospodérskeho priestoru (EHP) pod nasledovnymi
nazvami:

e Spanielsko, Mad’arsko, Slovensko, Holandsko: Vancomycin MIP

o Ceska republika, Finsko, Norsko: Vancomycin MIP Pharma

e Chorvatsko: Vankomicin MIP

e Velka Britania: Vancomycin

Tato pisomna informacia bola naposledy aktualizovana v oktdébri 2021.

DalSie zdroje informacii

Rada/zdravotnicke poucenie

Antibiotika sa pouzivaju na liecbu bakterialnych infekcii. St neti¢inné proti virusovym infekciam.

Ak vam lekar predpisal antibiotikd, potrebujete ich prave pre vase terajSie ochorenie.

Napriek antibiotikdm niektoré baktérie mézu prezit’ alebo rast’ (mnozit’ sa). Tento jav sa nazyva rezistencia:
niektoré antibiotické lieCebné postupy sa stdvaju neucinnymi.

Chybné uzivanie antibiotik zvysuje rezistenciu. M6zete dokonca pomoct’ bakteriam, aby sa stali rezistentné a
tak prediZit' vasu lie¢bu alebo znizit’ i&innost’ antibiotickej lietby, pokial’ nedodrziavate:

- davku

- Casovy rozpis

- trvanie lieCby

Stc¢asne s tym pre zachovanie ucinnosti tohto lieku:

1 - Uzivajte antibiotika iba ak vam ich predpisal lekar.

2 — Prisne dodrziavajte predpis lekara.

3 - Opakovane neuzivajte antibiotika bez predpisu lekara, dokonca ani ked’ chcete lie€it’ podobné ochorenie.

Nasledujuca informécia je ur€end len pre zdravotnickych pracovnikov:

Pred pouzitim musi byt prasok rekonstituovany a vzniknuty koncentrat musi byt potom d’alej riedeny.

Priprava infuzneho koncentrdtu

Rozpust'te obsah 500 mg injekénej liekovky s v 10 ml sterilnej vody na injekcie.
Rozpust'te obsah 1000 mg injekénej lickovky s v 20 ml sterilnej vody na injekcie.
Jeden ml rekonstituovaného roztoku obsahuje 50 mg vankomycinumchloridu.
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Priprava infuzneho roztoku

Infazny koncentrat mozno nariedit’ sterilnou vodou na injekcie, roztokom chloridu sodného 9 mg/ml alebo
glukozy 50 mg/ml.

Injekend liekovka obsahujtica 500 mg: Na ziskanie infizneho roztoku 5 mg/ml naried’te 10 ml infazneho
koncentratu s 90 ml rozpustadla.

Injekend liekovka obsahujica 1 000 mg: Na ziskanie infuzneho roztoku 5 mg/ml naried’te 20 ml infazneho
koncentratu s 180 ml rozpustadla.

Koncentréacia vankomycinumchloridu v infiznom roztoku nesmie presiahnut’ 2,5 — 5 mg/ml.

Vzhl'ad infizneho roztoku

Roztok treba pred podanim vizualne skontrolovat’, ¢i sa tam nenachadzaju castice a ¢i nedoslo k zmene
sfarbenia. Roztok sa smie pouzivat, len ak je ¢iry a neobsahuje Castice.

Kompatibilita s intravendéznymi roztokmi

Vankomycin je kompatibilny s vodou na injekcie, 5 % roztokom glukozy a fyziologickym roztokom chloridu
sodného. Roztoky vankomycinu sa v podstate podavaji samostatne, pokial’ nie je dokazana chemicka a
fyzikéalna kompatibilita s inym infaznym roztokom.

Aby sa predislo precipitacii z dovodu nizkeho pH vankomyciniumchloridu v roztoku, vSetky intravendzne
kanyly a katétre by mali byt’ vyplachnuté fyziologickym roztokom.

Dolezité inkompatibility

Roztoky vankomycinu maji nizku hodnotu pH, ¢o mdZe po zmiesani s inymi latkami viest’ k chemickej alebo
fyzikalnej nestabilite. Kazdy parenteralny roztok teda treba pred pouzitim skontrolovat’ vizualne, ¢i
neobsahuje precipitat alebo nedoslo k zmene farby.

Roztoky vankomycinu nie st kompatibilné s roztokmi penicilinov alebo cefalosporinov (betalaktamové
antibiotikd). Riziko precipitacie sa zvySuje s vys$Simi koncentraciami vankomycinu. Aby sa predislo
precipitacii, intravendzne kanyly a katétre treba medzi podanim vankomycinu a tychto antibiotik vyplachnut

fyziologickym roztokom.

Kombinovana terapia

V pripade kombinovanej terapie vankomycinom a inymi antibiotikami/chemoterapeutikami treba pripravky

podavat’ samostatne.

Uchovavanie po rekonstitucii

Cas pouzitel'nosti pripraveného infuzneho roztoku

Chemicka a fyzikalna stabilita pripraveného infizneho roztoku bola preukazana pocas 96 hodin pri 2 — 8 °C.

Z mikrobiologického hl'adiska by sa mal produkt pouzit’ okamzite. Ak sa nepouZzije okamzite, za celkovy Cas a
podmienky skladovania pouzitého roztoku pred d’al§im pouzitim zodpoveda pouzivatel’ a zvy¢ajne nema
prekrocit’ 24 hodin pri 2 — 8 °C, pokial’ k rekonstitucii/riedeniu nedoslo v kontrolovanych a schvalenych
aseptickych podmienkach.
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Sposob podavania a trvanie liecby

Vankomycin sa podava len ako pomala intraven6zna infiizia trvajuca najmenej jednu hodinu alebo
maximalnou rychlost'ou 10 mg / min (podl'a toho, ¢o je dlhsie), ktora je dostato¢ne zriedena (najmenej 100 ml
na 500 mg alebo najmenej 200 ml na 1000 mg ).

Pacienti, ktorych prijem tekutin musi byt obmedzeny, mozu tiez dostat’ roztok s obsahom 500 mg / 50 ml
alebo 1000 mg / 100 ml, hoci riziko tychto neziaducich t€inkov suvisiacich s infiziou méze byt zvySené pri
tychto vyssich koncentraciach.

Pocas rychleho podania infizie vankomycinu a bezprostredne po iom mézZe dojst’ k alergickému Soku
(anafylaktické/anafylaktoidné reakcie).

Rychle podanie (t.j. v priebehu niekol’kych mintit) moze spdsobit’ vyraznu hypotenziu (vratane Soku a
zriedkavo zastavenia srdca), reakciu podobnu histaminovej reakcii a makulopapularnu alebo erytematéznu
vyrazku (,,syndrom cerveného cloveka — red man’s syndrome* alebo ,,syndrom ¢erveného krku — red neck
syndrome®). V pripade zavaznych aktitnych hypersenzitivnych reakcii (napr. anafylakticka reakcia) treba
liecbu vankomycinom okamzite zastavit’ a zaCat’ so zvyCajnymi nidzovymi opatreniami.

Stbezné podavanie vankomycinu a anestetik zvysuje riziko zaCervenania hornej Casti tela a alergického Soku.
Na zniZenie rizika takychto reakcii by mal byt’ vankomycin podavany najmenej 60 minut pred podanim
anestetika.



