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  ظر باشد.تحت ن
 عارضه ي مهم كاهش پلاكت هاي خوني- 

Thrombocytopenia  نيز با اين دارو مشاهده
شده  و بيمار بايد به  صورت دوره اي  آزمايش 

  هاي لازم را بدهد.
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   طبقه بندي فارماكولوژيك :
  گليكوپپتيد

 

   طبقه بندي درماني :
  آنتي بيوتيك ، ضد باكتري

  

  حوه رقيق كردن :ن
با استفاده از يك سرنگ و نيدل استريل ، آب 
مقطر موجود در ويال رقيق كننده برداشته شده و 
به آرامي و از طريق كناره هاي ويال به پودر 
ليوفيليزه فرآورده اضافه شود. ويال به آرامي در 
ميان دو دست غلتانده شده تا اينكه پودر ليوفيليزه 

. ويال تكان داده نشود. در به طور كامل حل گردد
صورت تشكيل حباب ، محلول آماده سازي شده 

ه دقيق ١٥موجود در ويال بايستي به مدت حدود 
ثابت بماند تا اينكه حباب ها از بين برود. محلولي 

ميلي ليتر  ١,٥ميلي گرم در  ١٠٠با غلظت 
ميلي  ٤٠٠ميلي گرم) يا  ٢٠٠(مربوط به ويال 

ميلي  ٤٠٠ميلي ليتر (مربوط به ويال  ٣گرم در 
گرم) به دست مي آيد. محلول آماده سازي شده 
اخير مي تواند به طور مستقيم تجويز شده و يا 
اينكه ابتدا با حجم مشخصي از محلول هاي 

وريدي سازگار شامل دكستروز واتر ، نرمال سالين 
  ، رينگرلاكتات رقيق شده و سپس انفوزيون گردد.

علاوه بر تزريق داخل وريدي ، فرآورده به صورت 
ميلي  ٣عضلاني نيز قابل تجويز مي باشد. حداكثر 

مي ليتر از محلول اماده سازي شده تيكوپلانين 
  تواند در يك نقطه از عضله تزريق شود.

  

  شرايط نگهداري :
 ويال هاي باز نشده فرآورده در دماي كنترل شده
 اتاق نگهداري شود. سازنده فراورده توصيه كرده

است كه محلول آماده سازي شده اين دارو 
بلافاصله مورد استفاده قرار گرفته و قسمت 

حال در استفاده نشده دور ريخته شود. با اين 
شرايطي كه دور ريختن قسمت استفاده نشده 
 ،فرآورده ، از لحاظ اقتصادي امكان پذير نباشد 

 ساعت در ٢٤محلول آماده سازي شده مي تواند تا 
يخچال نگهداري شود. فرآورده آماده سازي شده 

  نبايد در سرنگ نگهداري شود.
  

  سرعت تجويز :
ازي تزريق داخل وريدي مستقيم : محلول آماده س

شده فرآورده مي تواند به صورت داخل وريدي 
  دقيقه تجويز گردد.  ٥تا  ٣مستقيم در طي 

انفوزيون وريدي : محلول آماده سازي و سپس 
دقيقه  ٣٠رقيق شده فرآورده مي تواند طي 

 انفوزيون گردد.

  

  عوارض دارويي :

حساسيت  بيماراني كه به داروي وانكومايسين - 
ن دارو نيز حساسيت دارند، ممكن است به اي

 متقاطع نشان دهند.

در هنگام  Red man syndromeعارضه  
 مصرف وانكومايسين، مانع مصرف تيكوپلانين نمي

 شود. 

اگرچه در تزريق سريع اين دارو نيز اين عارضه 
گردد  و دارو بايد در طول زمان  مشاهده مي

  دقيقه انفوزيون گردد. ٣٠حداقل 

و  Stevens Johnson Syndromeعوارض - 
Toxic Epidermal Necrolysis  نيز با اين دارو

  گزارش شده است.
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