
KULLANMA TALiMATI

MOXAi 400 mg Film Kaph Tablet

A[rz yoluyla ahnrr.

o Etkin madde: Her bir film kaph tablet, 436.8 mg moksifloksasin hidroklortir igerir.

o Yardtmu maddeler: Mikrokristalize seliiloz, poidon K-30, mannitol (E 421),

kroskarmelloz sodyum, maznezpm stearat, titanyum dioksit, talk, lesitin, ksantan gam,

krrmrzr demir oksit, san demir oksit

Bu ilacr kullanmaya baglamadan iince bu KULLANMA TALiMATINI dikkatlice
okuyunuz, giinkii sizin igin iinemli bilgiler iqermektedir.

o Kullanma talimatmr saklaytruz. Daha sonra tekrar okumoya ihtiyaE duyabilirsiniz.
. EEer ilave sorulanruz olursa lafen doktorunuza veya eczactruza doruSmtz.

o Bu ilaq kiSisel olarak sizin iqin reqete edilmiStir, baskalanna vermeyiniz.
o Bu ilacm kullarumt srasmda, doktora veya hastaneye gitti{inizde bu ilqcr

kul I an& fi ntn s dyl eyiniz.
o Bu talimatta yaztlanlara aynen uyunuz. ilaq hakkmda size anerilen dozun drymda

yiiksek veya diisiik doz kullanmoymz.

Bu Kullanma Talimatmda:

LMOrui nedir ve ne igin kullarulr?
2. MOXA| kullanmadan iince dikkat edilmesi gerekenler
3. MOrui nasil kullarult?
4. Olau yan elkiler nelerdir?
5. MOXAI saklanmast

Baghklan yer almaktadrr.

l. MOXA| nedir ve ne igin kullanrlrr?
o MOXAI, film kaph tabletler Eeklinde kullanrma sunulmugtur. Her bir film kaph

tabletin iginde 436.8 mg etkin madde (moksifloksasin hidroklortir) bulunmaktadrr.
o MOXAI 'in etkin maddesi olan moksifloksasin, kinolon grubu bir antibiyotiktir.

Enfeksiyonlara neden olan de[igik ti.irlerdeki bakterileri rildiirerek etkisini g<isterir.

MOXAI, di[er bazr antibiyotiklere kargr direngli olan gok sayrda bakteriye kargr da bakteri
<ildtirticii etki g6stermektedir (cirn. beta-laktam ve makrolid direngli bakteriler).
Penisilin, sefalosporin, aminoglikozid, makrolid ve tetrasiklin grubu antibiyotikleri etkisiz
krlan direng mekanizmalarr, moksifloksasinin bakteri kargrtr (antibakteriyel) etkisini
engellememektedir.

o MOXAI,5,7 ve l0 tabletlik blister ambalajlar geklinde kullanrma sunulmugtur.



o MOXAI, duyarh mikroorganizmalartn (mikroplar) neden oldufiu aga[rdaki enfeksiyon

1""*Hlililll",?,il'ffi i:Ir.'#ffi5i1'"'
Hastane drgrnda olugmug akciler enfeksiyonu (toplumdan edinilmig pntimoni)
Akut siniizit,
Bagka bir tablonun eglik etmedi[i (komplike olmayan) deri ve yumugak doku
enfeksiyonlan,
Kadrn iireme organlanmn tist b<jliimiinde gdri.ilen pelvik inflamatuvar hastahkta
Durumu giiglegtiren bagka trbbi durum ya da hastahklarla birlikte bulunan
(komplike) deri ve yumugak doku enfeksiyonlarr; diyabet (geker) hastahfrndaki
ayak yarasr enfeksiyonlarr dahil,
Komplike kann igi enfeksiyonlan; apse gibi gegitli tiirlerden mikroplann neden

oldu[u enfeksiyonlar dahil.

2. MOXAi'yi kullanmadan iince dikkat edilmesi gerekenler

v MOXAi'yi aqafrdaki durumlarda KULLANMAYINIZ
EIer;

- Moksifloksasine, kinolon grubundan difer antibiyotiklere veya bu ilacrn igindeki
yardrmcr maddelerden birine kargr alerjiniz (agrrr duyarhh[rnrz) var ise

Hamile iseniz,
Bebe[inizi emziriyorsaruz,
l8 yagrndan kiigiik iseniz,
Bir antibiyotik grubu olan kinolon tedavisiyle baglantrh tendon (kaslarr kemiklere
ba[layan uzantrlar) hasan gegirdiyseniz,
Doktorunu z tar afindan kalp grafi nizde herhan gi bir anormal I ik saptanmr g sa,

Kanmrzda tuz (sodyum) ve potasyum eksikli[i varsa,
Kalp atrg hrzrnrz dtigtik ise (bradikardi),
Ciddi kalp yetmezlipiniz var ise,
Onceden gegirilmig kalp ritm bozukluklart var ise.

Moksifloksasin kalp grafisinde bozulmalara neden olan di[er ilaglarla egzamanlt olarak
\- kullanrlmamahdrr.

Klinik verilerin smrrh olmasr nedeniyle, moksifloksasin aynt zamanda ciddi karaci[er
fonksiyon bozuklulu olan (Child Pugh C) hastalarda ve karaci[er enzimlerinin di.izeyleri

normal tist srrunn 5 katrndan fazla artmrE hastalarda da kullanrlmamaltdrr.

MOXAi'yi agafrdaki durumlarda uiXX.Ltl,i KULLANINIZ:
o Bazr durumlarda, ilk uygulamadan hemen sonra aqrn duyarhhk ve alerjik reaksiyonlar

ortaya grkabilir. Bu durumda doktorunuz derhal haberdar edilmelidir.
o Qok nadir olarak ye bazen ilk uygulamadan sonra ani agtn duyarhhk (anafilaktik)

reaksiyonlarr meydana gelebilir, gri[tiste stkrgma, sersemlik hissi, hasta veya zayf
hissetme, ayapa kalkarken bag ddnmesi olmast gibi belirtiler olabilir. Bdyle bir
durumda MOXAI kullanrmr kesilmelidir ve doktorunuz derhal haberdar edilmelidir.

. Kalp ritminde bir anormallik var ise. Bazr hastalarda MOXAI 'nin kalp grafisinde

bozulmalara neden oldu[u gdsterilmigtir. Bu anormallik, kalpte ritm bozukluklarrna
(ventriki.iler aritmi) neden olabilir vebazr durumlarda <iltmciil sonlanabilir.



Aynca agafirdaki hasta gruplannaa dahil iseniz doktorunuza bu konuda bilgi veriniz; bl
hastalarda moksifloksasin tedavisinden kagrnrlmahdrr:

- Kalp grafisinde bozukluk oldu[u bilinen hastalar,
- Potasyum eksiklili olan ve bu durumlan tedavi edilmeyen hastalar,
- Srnrf IA (orn., kinidin, prokainamid) ya da srnrf III (6rn., amiodaron, sotalol)

antiaritmik ajan (ritim bozuklulunu dnleyen ilacr) kullanan hastalar.

E[er aqafrdaki hasta gruplanna dahil iseniz doktorunuza bu konuda bilgi veriniz; bu
hastalarda MOXAi'nin kalp grafisi tizerindeki etkisi drplanamaz. Aga[rdaki hastalarda

MOXAi'nin dikkatle kullanrlmasr dnerilmektedir:

- Sisaprid (mide-barsak ilacr), eritromisin (antibiyotik), antipsikotikler (ruh hastahlr
ilaglarr) ve trisiklik antidepresanlar (depresyon ilaglarr) gibi kalp ritmini bozan
ilaglar ile egzamanh tedavi gori.iyorsantz,

- Kalp ritminde onemli azalma (bradikardi), kalp kasrna yeterli kan gitmemesi (akut

miyokard iskemisi) gibi ritim bozukluklartndan (aritmi) gikayetgi iseniz,
- Karaci[er sirozunuz var ise,

- Kalp ritmini bozan ilaglara daha duyarh olabilen kadrn ve yagh hastalar.

Potasyum dtizeylerini azaltabilen ilaglar ahyorsanrz dikkatli olmahstruz.

MOXAI ile potansiyel olarak karaci[er yetmezlifiine (<iliimciil vakalar da dahil) yol
agan a[rr karacifer iltihabr (fulminan hepatit) vakalarr bildirilmigtir. E[er, igtahsrzhk,

bulantr, kusma, halsizlik, gozlerin velveya cildin san renk almasr, kann a[nsr ya da

koyu renkli idrar gibi karaciger iltihabr ya da yetmezli[ine iligkin belirtiler ortaya
grkarsa tedaviye devam etmeden <ince derhal doktorunuza bagvurunuz.

MOXAi ile Stevens-Johnson sendromu ya da toksik epidermal nekroliz gibi kabarcrkh

deri reaksiyonu vakalan bildirilmigtir. E[er cildinizde velveya alrzlburun igi gibi
mukozalarda kabarcrkh reaksiyonlar ortaya grkarsa, tedaviye devam etmeden <jnce

derhal doktorunuzla temasa geginiz.

o N<ibetlere efiilim yaratabilen ya da ndbet egigini diiqtirebilen merkezi sinir sistemi

rahatsrzhprruz varsa veya bundan qiiphe ediliyorsa dikkatli olmaltstntz.

o Ciddi ishal veya drqkrda kan veya mukus fark ederseniz, ilacr kesip, derhal

doktorunuza bagvurunuz. Boyle bir durumda barsak hareketlerini azaltan ilaglar

kullanrlmamahdrr.

Moksifloksasini de igeren kinolon tedavisiyle, <izellikle yagh hastalarda ya da aynt

zamanda kortikosteroidler (kortizon ttirti ilaglar) ile tedavi edilmekte olan kigilerde,

kaslan kemiklere ba[layan tendonlarda iltihap (enflamasyon) ve yrrtrlma (rtiptiir)
gdriilebilir. Bu olaylar tedaviniz sonlandrktan sonra dahi gortlebilir. ilk agn ya da

iltihaplanma belirtisinde, tedaviyi kesiniz, etkilenen uzvu dinlendiriniz ve doktorunuza

bagvurunuz.

Florokinolonlarla tedavi goren hastalarda n<jbetler ve kafa
(psodoti.imor serebri dahil) bildirilmgtir.

basrngta artr$
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Bdbrek bozukluklan olan yagh hastalar yeterli srvr ahmrna devam edemiyorlarsa
MOXAI'i dikkatle kullanmahdrr, gtinkii vticuttaki srvr eksikli$ (dehidrasyon) b<ibrek
yetmezli[i riskini artrrabilir.

Gorme bozuklu[u ya da gdzlerinizle ilgili herhangi bir sorun ortaya gtkarsa, hemen bir
g<iz doktoruna bagvurmaltsrntz.

o Tedaviniz srasrnda UV rgrnlarrnaya da gtineg rgrlrna fazlamaruz kalmamaltstruz.

o Aile <iykiisiinde ya da hali hazrrda glukoz-6-fosfat dehidrogenaz (kan gekeri (glikoz)
metabolizmasrnda hayati 6nem tagryan bir enzim) eksiklili olan hastalar kinolonlar ile
tedavide kan hticrelerinin pargalandr[r (hemolitik) reaksiyonlara efiilimlidirler. Bu
nedenle, MOXAI bu hastalarda dikkatli kullanrlmahdrr.

o Myasthenia Gravis'in (kas giigsiiztii$ine yol agan bir hastahk) giddetlenmesi:
MOXAI gibi florokinolonlar, kas gtigsi.izltiffl ve solunum problemleri gibi myasthenia
gravis belirtilerinin kritiilegmesine sebep olabilir. E[er Myasthenia Gravis hastah[rnrz
varsa, bu ilacr kullanmaktan kagrnmaltstruz.

o Metisilin isimli antibiyoti[e direngli oldu[u bilinen ya da gtiphelenilen enfeksiyonlann
tedavisinde MOXAI kullanrmr onerilmez.

o MOXAI kullanrmr srrasrnda yaprlan bazr biyolojik testlerin sonuglan hatah olarak
negatif sonug verebilir. MOXAI kullanrrken Mycobacterium kiJ,ltiJir testleri olarak

adlandrnlan testlerden yaptrracaksanrz doktorunuza MOXAI kullandr}rnrzr belirtiniz.

o MOXAI tedavisi almakta strastnda a[n, yanma veya batma hissi, uyugukluk
gtigstizliik gibi belirtilerin ortaya grkmast durumda, tedaviye devam etmeden

doktorunuza bilgi veriniz.

Qok nadiren MOXAi'yi de igeren kinolon grubu antibiyotiklerin kullantmt srastnda
intihar dtigiincesi ve intihar tegebbiisi.i gibi kendine zarar veffne davrantgma kadar

ilerleyebilecek psikolojik reaksiyonlar meydana gelebilir. Bdyle bir durumda MOXAI
kullanrmrna son verip doktorunuza bilgi veriniz.

i9 kadrn iireme organlannda g<iriilen pelvik inflamatuvar hastahk tedavisi igin
doktorunuz MOXAi'ye ilave olarak bagka bir antibiyoti[i de regete edebilir.

Bu uyarrlar gegmigteki herhangi bir d<inemde dahi olsa, sizin iqin gegerliyse ltitfen
doktorunuza dantgmtz.

MOXAi'nin yiyecek ve igecek ile kullanrlmasr:
MOXAI yiyecek ve igeceklerden etkilenmez.
Film kaph tablet yeterli miktarda srvr ile btiti.in olarak yutulmahdtr ve yemeklerden ba[tmsrz
olarak ahnabilir.

veya
cince
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Hamilelik
Ilau kullanmadan dnce doktorunuza veya eczacmtza daruSmtz.

E[er hamile iseniz, MOXAI kullanmamahstruz.

Tedaviniz srasmda hamile oldu{unuzufark ederseniz, hemen doktorunuza veya eczoctruza

daruSmtz.

Emzirme
ilau kullanmadan dnce doktorunuza veya eczocmrza daruSmtz.

Bebe[inizi emziriyorsamz, MOXAi kullanmamahsrnrz.

Arag ve makine kullanrmr
Moksifloksasinin de aralannda bulundu[u florokinolon grubu antibiyotikler, merkezi sinir
sistemi reaksiyonlanna bafh olarak hastalarrn arag ya da makine kullanma becerilerinde
diigiige ve gdz hastahklanna neden olabilirler. Btiyle bir durum s<jz konusu ise, MOXAI
tedavisinde iken arag ya da makine kullanmamaltstruz.

MOXAi'nin igeri[inde bulunan bazr yardrmcr maddeler haklunda tinemli bilgiler

Mannitol (E 421) igermektedir. Dozu nedeniyle herhangi bir uyan gerekmemektedir.
Sodyum igermektedir. Dozu nedeniyle herhangi bir uyarr gerekmemektedir.

Di[er ilaglar ile birlikte kullanrmr

o MOXAI ile agagrdaki ilaglar birlikte kullanrldr[rnda kalp ritmi ile ilgili sorunlar
olabilir:
- Srnrf IA antiaritmikler (rirn. kinidin, hidrokinidin, disopiramid) ya da srnrf III

antiaritmikler (rim; amiodaron, sotalol, dofetilid, ibutilid) (bunlar kalpteki ritim
bozukluklartnm tedavisinde kullanrlan ilaglardrr);

- Nriroleptikler (cirn; fenotiyazinler, pimozid, sertindol, haloperidol, sultoprid)
(bunlar go[unlukla ruh hastahklanrun tedavisinde kullanrlan ilaglardrr);

- Trisiklik antidepresif maddeler (depresyon ilaglarr);
- Bazr antimikrobiyaller (sparfloksasin, eritromisin IV, pentamidin, antimalaryaller

dzellikle halofantrin) (enfeksiyon hastahklan ilaglarr) ;

- Bazr antihistaminikler (terfenadin, astemizol, mizolastin) (alerjik tablolann
tedavisinde kullanrlan ilaglar) ve dilerleri (sisaprid (mide-barsak ilacr), vinkamin
IV (beyne kan akrmmr arttrran bir ilag), bepridil (kalp damarlannt geniqleten bir
ilag), difemanil (barsak hastahklannda kullanrlan bir ilag).

o Bazr ilaglar ile birlikte kullanrldrfirnda MOXAi'nin etkisi de[igebilir. A$a[rdaki
i I aglarr kullanryorsanrz li.itfen doktorunuza sdyleyiniz:

- Mide asidini azaltmak igin kullanrlan antasitler, mineraller ve multi-vitaminler. Bu
gibi ilaglar MOXAI kullanrmrndan en az 4 saat 6nce ya da 2 saat sonta

ahnmahdrr.
- Diyabet tedavisinde kullanrlan ilaglar (6rnegin instilin, gliburid/glibenklamid)
- Kan sulandrnct bir ilag olan varfarin ve di[er kan sulandrncr ilaglar
- Aktif komtir (Zehirlenmeleri tedavi etmek igin kullanrlan bir madde)
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E{er regeteli ya da regetesiz herhangi bir ilau Su anda kullanryorsaruz veya son zomanlarda
kullandmtz ise, liltfen doktorunuza veya eczacmtza bunlar hakhnda bilgi veriniz.

3. MOXAi nasrl kullanrltr?

Uygun kullamm ve dozluygulama srkh[r igin talimatlar

Doktorunuz ayn bir tavsiyede bulunmadrkga, MOXAI giinde bir kez uygularur. Gtinde birden

fazla kullamlmamahdrr ve bu doz agrlmamahdrr.

Tedavinin siiresi, kullanrldr[r hastah[rnrzrn giddetine ya da altnan klinik yanrta g<ire

doktorunuz tarafindan belirlenmelidir. Genel tedavi si.ireleri:

- Kronik brongitte akut alevlenme: 5 gtin
- Akciger enfeksiyonu (pnomdni): 10 gtin
- Akut sintizit: 7 giin
- Komplike olmayan deri ve yumugak doku enfeksiyonlarrnda rinerilen tedavi siiresi:

7 gtin
- Komplike deri ve yumu$ak doku enfeksiyonlarrnda rinerilen ardrgrk tedavi stiresi

(damardan uygulamayr takiben a$rzdan uygulama) : 7 -21 gnn.

- Komplike olmayan pelvik inflamatuar hastahkta onerilen tedavi siiresi: l4 gi.in

- Komplike kann igi organlann enfeksiyonlannda rinerilen ardrqrk tedavi (damardan

uygulamayr takiben a$rzdan uygulama): 5-14 gtin.

Klinik olarak uygun olan durumlarda tedaviye intravenoz (damardan) uygulama ile baglamp,

agrzdantablet uygulamasr ile devam edilebilir (ardrgrk tedavi).

Uygulama yolu ve metodu:
Film kaph tablet yeterli miktarda srvr ile bi.ittin olarak yutulmahdlr ve yemeklerden ba[rmsrz

olarak ahnabilir.

Defigik yag gruplan
Qocuklarda kullanrm: MOXAi'nin gocuklarda ve ergenlerde etkililifii ve gtivenlili$

\, karutlanmamrgtrr ve kullamlmamahdrr (bakrnrz "MOXAI 'yi agafirdaki durumlarda

KUL LANMAYINIZ " bd liimii).

Yaghlarda kullanrm: MOXAI igin yaghlarda doz ayarlamast gerekli de[ildir.

Ozel kultanrm durumlan
Btibrek yetmezlifi: B<ibrek bozuklu[u olan hastalarda ve kanr diyaliz ydntemleriyle

temizl enen hastalarda doz ay arlamast gerekmeme ktedir.
Karacifer yetmezlifi: Karaci[er fonksiyon bozuklupu olan hastalarda yeterli veri mevcut

de[ildir.
Difer: Farkh etnik grupl arda doz ayarlamast gerekmemektedk.

E{er MOXAi'nin etkisinin qok gilqlil ya da qok zayf olduduna dqir bir izleniminiz var ise

doktorunuz veya eczacmtz ile konugunuz.
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Kullanmanz gerekenden daha fazla MOXAI kullandrysanliz
Size regete edilen gi.inliik dozdan daha fazlasrnr kullanmaylnrz. E[er regete edilen gtinli.ik
dozdan daha fazlasrnr kullandrysanlz acil olarak doktorunuza/hastaneye bagvurunuz.

MOXAi'den kullanmaruz gerekenden fazlasmt kullanmrysoruz, bir doktor veya eczact ile
konuSunuz.

MOXAi kullanmayr unutursanz
E[er bir doz kullanmayr unutursanrz, bu dozu aynr giin iginde hatrrlar hatrrlamaz kullanrnrz ve

daha sonrasrnda ilacrmzr normalde kullandrfrmz gekilde kullanmaya devam ediniz.

Unutulan dozlan dengelemek iEin qift doz kullanmqymz.

Bu ilacrn kullanrmr hakkrnda bagka sorulanruz varsa, doktor veya eczaclnlza sorunuz.

4. Olasr yan etkiler nelerdir?

Tiim ilaglar gibi, MOXAI'nin igeri[inde bulunan maddelere duyarh olan kigilerde yan etkiler
olabilir.

MOXA1'nin olasr yan etkileri g<irtilme srkhklanna gtire aqa[rda verilmigtir:

Yav grn- olan 
li,:r':fr:il1t::r1Jl' 

kie i n in I ila I 0' un d a gii riile n I er) :

Bag afnsr
Bag dcinmesi
Potasyum dtizeyi az olan (hipopotasemi) hastalann kalp grafisinde defigim
Bulantr
Kusma
Mide-barsak ve kanda afrr
Ishal
Bazr karaci[er enzimlerinde (transaminazlar) artrglar

\' Yavgrn-ormavanail,'lt,l:J,,.lH.T;"ff1",I,J,,11] l0'unda giiri,enrer):

Beyaz kan hticrelerinde azalma
Kan pulcuklannda (trombositler) azalmaya da go[alma
Prhtrlagma sisteminde bozukluklar
Alerjik reaksiyonlar
Kagrntr
Drikiinti.i
Kurdegen
Ciltte kuruma
6zel bey az kan hi.icre I erinde (eo zinofi l) artr q

Kanda lipid (ya[) arhgt
Kaygt, endige hali
Fiziksel ve ruhsal a$rn hareketlilik durumu (psikomotor hiperaktivite),
huzursuzluk
Ozellikle deride goriilen yetersiz veya agrn duyarhhk halleri
Tat duyusunda bozukluk (gok nadiren bu duyunun kaybt)
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- Zihin karmagasr, gevreyle uyum bozuklulu
- Uyku bozukluklan (uykusuzluk ya da uyuklama hali)
- Titreme
- Denge bozuklufiundan kaynaklanan bag ddnmesi (vertigo)
- G<irme bozukluklarr
- Kalp grafisinde de[igimler, garprntrlar, kalbin hrzh atmast, damarlarda genigleme

- Nefes darh[r (astrma benzer vakalar dahil)
- igtah ve yemek yemenin azalmast
- Kabrzhk, haztmstzhk, gaz gigkinlifii
- Mide ve barsak iltihabr (gastroenterit)
- Bir sindirim enzimi olan amilazrn kanda artmast
- Karacifer iltihabr (kanda LDH artrgr dahil), kanda bilirubin arttgt, kanda bazr

karacifer enzimlerinde (gamma-glutamil-transferaz, alkali fosfataz) artrg

- Eklem ve kas a[nsr
- ishal veya azalmlg slvl altmtrun neden oldu[u su kaybr
- Kendini iyi hissetmeme, gegitli alnlar, terleme

Seyrek yan etkileri (her on bin kiginin I ila 10'unda giiriilenler):
- Kan prhtrlagma faktcirlerinden tromboplastin seviyelerinde anormallik
- Deride d<iktintiiler, kurdegen velveya a$rz ve bo$azda giqme ve nefes almada

gtigltik (anjiyoodem) ile birlikte olabilen giddetli, ani alerjik reaksiyonlar ve gok,

hayati tehdit edici olabilecek alerjik 6dem
- Kan gekerinde artrg

- Kandaki tirik asit seviyelerinde artrg

- Duygusal kararsrzltk
- Depresyon (gok nadiren intihar diigtincesi ya da intihar giriqimi gibi potansiyel

olarak kendine zarar yerme ile sonuglanabilen)
- Haltisinasyon
- Deride duyu bozukluklarr
- Koku almada bozukluklar (gok nadiren bu duyunun kaybr)
- Anormal rtiyalar
- Denge ve hareketlerde bozukluk (bag donmesine ba[h yiiriiyiig problemleri gibi,

gok nadiren, ozellikle yaghlarda yaralanma ile sonuglanabilecek diigmelere neden

olabilir)
- Sara n<ibeti
- Dikkat bozuklu[u
- Konugma bozukluklarr
- Hafva kaybr
- Duyukaybr
- Kulak gmlamast
- Genellikle geri d<iniigli.i safirrhk gibi duyma bozukluklarr
- Kalbin normalden htzlt ve ritmi bozuk olarak atmast
- Bayrlma
- Kan bastncmda (tansiyon) yiikselme veya dtgme
- Yutma giiglii$i
- A$rzda iltihap
- Agrrr ishal; antibiyotik iligkili barsak iltihabrnrn belirtisi olabilir (gok nadiren

hayatr tehdit edici belirtiler eglik edebilir)
- Sanhk
- Karaci[er iltihabr



Tendon iltihabr(tendonlarda aln ve 9i9me)
Kaslarda gerginlik ve kramplar
Kas giigsiizli.i[ii
Bdbrek bozuklu[u ve bribrek yetmezligi (dzellikle <inceden bdbrek bozuklu[u
bulunan yagh hastalarda su kaybrna ba[h olarak)
Vticudun gegitli yerlerinde, doku iginde srvr toplanmasrna ba[h qigmeler (tidem)

Qok sevrek van 
fffil'filt:ffi13.1lf.:';il .';#il,:lHl,,]i. aris, azat*a ve anormarik

Hayatr tehdit edici olabilen ani agm duyarhhk gok

Duygusal kararsrzhk
Psikolojik reaksiyonlar (intihar diigi.incesi ya da intihar girigimi gibi potansiyel

olarak kendine zarar verme ile sonuglanabilen)
Agrn duyarhhk
Gegici g<irme kaybr
Kalp ritim bozukluklan, di.izensiz kalp ritmi olarak tarumlanan Torsade de Pointes

,i-- ftalbin durmasryla sonuglanabilen ciddi tablolann belirtisi olabilir), kalbin
durmasr
Hayati tehlike olugturabilecek karaciler yetmezlifiine neden olabilecek afirr

karaci[er iltihabr (ciltimci.il vakalar dahil)
Hayati tehlike olugturabilecek kabarcrklar geklinde deri reaksiyonlan (Stevens

Johnson-Sendromu veya toksik epidermal nekroliz gibi)
Tendon yrrttlmasr
Eklem iltihabr
Kas, tendon, eklem problemlerine bafh ytiriime bozuklu[u
Myasthenia gravis (kas giigsi.izlii[iine yol agan bir hastahk) giddetlenmesi

Aga[rdaki istenmeyen etkiler damar igilagrz yoluyla ardrgrk tedavi g<iren hasta alt grubunda

daha srk gdrtilmektedir:
Yaygrn: Gama-glutamil transferaz (bir karacifier enzimi) artrgr

Yaygrn olmayan: Kalbin normalden hzh ve ritmi bozuk olarak atmast, kan

basrncrnda (tansiyon) dtigme, vticudun gegitli yerlerinde, doku iginde stvt toplanmasrna ba[h
gigmeler (6dem), agrn ishal (antibiyotik iligkili barsak iltihabrnrn belirtisi olabilir, gok nadiren

\, hayatr tehdit edici belirtiler eglik edebilir), sara ndbeti, haliisinasyonlar, b<jbrek bozuklufu ve

bobrek yetmezli[i (ozellikle cinceden br]brek bozuklupu bulunan yagh hastalarda su kaybrna

ba[h olarak)

Florokinolonlar olarak adlandrrrlan antibiyotik grubu ile tedaviyi takiben 9ok seyrek olarak
gdri.ilebilen agafrdaki yan etkiler bildirilmigtir, bu yan etkilerin MOXAI tedavisi srrastnda da

goriilebilme olasrh[r vardrr: gegici g<irme kaybr, kanda sodyum seviyelerinde artrg

(hipernatremi), kanda kalsiyum seviyelerinde artrg @iperkalsemi), krrmrzr kan hticrelerinin
yrkrmrnda artrg (hemoliz), kas hiicrelerinde yrktm (rabdomiyoliz), rgrfa duyarhhk
reaksiyonlan.

Eder bu kullanma talimatmda bahsi gegmeyen herhangi bir yan etki ile karSilaSffsanz,

doktorunuzu ya da eczacmut bilgilendiriniz.

5. MOXAi'nin saklanmasr

M OXA i'yi gocuklarrn gdr e m ey e c e di, e r i S e mey e c e {i y e r I e r d e v e amb al aj mda s akl aymtz.



25oC'nin altrnda oda srcakhgrndaki oda srcakh[rnda ve kuru yerlerde saklayrntz.
Orijinal ambalaj rnda saklayrntz.

Son kullanma tarihiyle uyumlu olarak kullanrnrz.

Ambalajdaki son kullanma tarihinden sonrq MOXAI'yi kullonmaytruz.
E[er tirtinde/ambalajrnda bozukluklar fark ederseniz MOXAI'yi kullanmaynrz.

Ruhsat sahibi:
Abdi ibrahim ilag San. ve Tic. A.$.
Regitpaga Mah. Eski Btiyiikdere Cad. No:4
3 4 467 -Maslak/S anyer/i stanbul

Oretim yeri:
Abdi ibrahim ilag San. ve Tic. A.$.
Sanayi mah. Tung Cad. No:3

\-- Esenyurt/istanbul

Bu kullanma talimafi (giln/ay/yil) tarihinde onaylanmtgtr.
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