| ®

ac hé do promover depressao respiratoria e paralisia.
O uso concomitante do sulfato de neomicina
DECA DRDN com cidofovir pode causar nefrotoxicidade.
g O uso concomitante do sulfato de neomicina
COLIRIO com tacrolimo pode causar comprometimen-
fosfato dissddico de dexametasonate-da fungéo renal.
sulfato de neomicina Efeitos de gravidade moder ada
APRESENTACAO O uso do sulfato de neomicina com anisindio-
Solugo oftalmica (colirio) em frasco com 5 mif@.dicumarol femprocumona ou varfarina po-
de solucao estéril. de causar aumento do risco de sangramento.

O uso concomitante do sulfato de neomicina
com bumetanida pode causar aumento do risco
de desenvolver ototoxicidade (zumbido,-per

USO ADULTO E PEDIATRICO
USO OFTALMICO E OTOLOGICO

COMPOSIGAO _ da auditiva transitéria ou permanente, tontu-
Cada ml (=30 gotas) de Decadron solugao ggs, vertigens).

talmica contém: O uso concomitante do sulfato de neomicina
fosfato dissodico de dexametasona ~ com ciclosporina pode causar disfungéo renal
(equivalente a 1,0 mg de dexametasona acidgefrotoxicidade.

fOSfO”CO)............... ............. serreaenes .l,.093 mg O uso Concomitante do Su'fato de neomicina
sulfato de neomicina (equivalente a 3,5 mg ¢®m digoxina pode causar diminuicdo dos ni-
NEOMICING) ... cvveeeeiiriieee et 5,8 Mg veis de digoxina.

Excipientescreatinina, citrato de sédio di-hi-0 yso concomitante do sulfato de neomicina
dratado, borato de sddio, polissorbato 80, edesm furosemida pode causar ototoxicidade e/
tato dissédico di-hidratado, &cido cloridricogy nefrotoxicidade.

cloreto de benzalconio, bissulfito de s6dio @ yso concomitante do sulfato de neomicina

agua para injetaveis. com metotrexato pode causar perda do efeito
INFORMACOESAO PACIENTE do metotrexato.

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO E  Efeitosde gravidade menor o
INDICADO? O uso concomitante do sulfato de neomicina

Olhos: este medicamento é destinado ao tratg@m andinocilina, amoxicilina, ampicilina,
mento de condicdes inflamatdrias do segmerfiglocilina, bacampicilina, carbenicilina, clo-
anterior do olho e seus anexos, que respondéﬁﬁ:lhna, t_:|_cIaC|I|na_, _d_|cloxaC|I|na,_ _floxaC|I|-_
a corticosteroides, quando complicadas por i@ hetacilina, meticilina, mezlocilina, nafci-
feccdo causada por microrganismos sensiveit 8. oxacilina, penicilina g, penicilina g pro-
neomicina, tais como: ceratite superficial, ifkalna, penicilina v, piperacilina, pivampicili-
cluindo lesBes epiteliais puntatas (tipo Thygéld. Propicilina, quinacilina, sultamicilina, te-
som) e ceratoconjuntivite flictenular, ceratitg0cilina, ticarcilina pode causar perda da efi-
profunda, incluindo ceratite intersticial ou pa¢acia do aminoglicosideo.

renquimatosa, ceratite da acne rosacea e cérderacoes M edicamento—M edicamentore-
tite esclerosante. Herpes-z6éster oftalmico (n#acionadas ao uso do fosfato dissodico dede-
deve ser usado na ceratite epitelial pelo herpesnetasona

simples). Conjuntivite (incluindo primaveril, Gr avidade: moderada

alérgica, catarral e ndo purulenta). Iridociclio yso concomitante do fosfato dissédico de

te ou irite aguda leve. Ulceragéo marginal rerexametasona com acenocumarol, dicumarol,
corrente, endogena ou devido a quadros alérgisindiona, femprocumona, ou varfarina pode
cos por contato ou atopia e a alergia microbigaysar aumento do risco de sangramento ou di-
na. Lesfes na cornea, tais como queimadupﬁﬁ]uiggo dos efeitos do medicamento.
assepticas, térmicas, radioativas, por produtes;so concomitante do fosfato dissédico de de-
quimicos; ou ainda, apbs procedimentos €irlgametasona com alatrofloxacino, balofloxaci-
gicos ou penetracao de corpos estranhos. Blgs cinoxacino, ciprofloxacino, clinafloxacino,
farite, incluindo catarral, néo purulenta e alégnoxacino, fleroxacino, flumequina, gemiflo-
gica. A incluséo da neomicina na preparacd@cino, grepafloxacino levofloxacino, lomeflo-
permite 0 uso em muitas alteragdes do oll@cino, moxifloxacino, norfloxacino, ofloxaci-
responsivas a corticosteroides, em que a iy, pefloxacino, prulifloxacino, rosoxacino, ru-
feccdo causada por microrganismos sensiv@isyacino, esparfloxacino, temafloxacino, tosu-
aneomicina € um problema agravante. Atravgigyacino ou mesilato de trovafloxacino pode

da supresséo dos fendbmenos inflamatorios gf,sar aumento do risco de ruptura do tendao.
uveite anterior, o glaucoma secundario da uvei- yso concomitante do fosfato dissddico de

te pode ser controlado indiretamente com Dgaxametasona com alcurdnio, atracurio, cisa-
cadron Colirio. O tratamento, entretanto, ”%curio, doxacurio, galamina, hexaflurénio,
deve ser prolongado indevidamente e a prefztocurina, mivacurio, pancurdnio, pipecurd-
sdo ocular deve ser medida com frequéncianjo, rocurdnio, tubocurarina, ou vecuronio po-
Ouvidos: Decadron Coliridambém € indica- ge causar diminuicsio da efetividade do medi-

do para tratamento de determinadas afec¢@esnento e prolongamento da fraqueza N
do conduto auditivo externo, quando complisyjar e miopatia. —
cadas por infecgdes causadas por microrganis-yso concomitante do fosfato dissodicae—
mos sensiveis a neomicina. O uso € reCoMeixametasona com aminoglutetimida, fomsmm
dado na neurodermite localizada, dermatite §grhital, primidona, rifampicina ou rifapenf—
borreica, eczema e otite externa difusa (se,g pode causar diminuicio da efetividad oz

600mm

timpano estiver integro). dexametasona.
2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUN- ©O uso concomitante do fosfato dissodico de
CIONA? dexametasona com anfoterricina B liposomal

O fosfato dissédico de dexametasona é um giode causar aumento do risco de hipocalemia.
cocorticoide que tem efeitos anti-inflamat6rio® Uso concomitante do fosfato dissodico de de-
& potentes sobre distlirbios de muitos sistem¥@metasona com amprenavir pode causar di- )
do organismo, incluindo os olhos e os ouvidoBlinui¢ao da concentracdo plasmatica do am-
O sulfato de neomicina é um antibiético do tipgrenavir. _ S
aminoglicosideo que exerce seu efeito bactg-uso concomitante do fosfato dissddico de
ricida ao inibir a sintese de proteinas em céldexametasona com vacina de antrax, bcg, to-
las de bactérias sensiveis. E ativo contra as ¥glde diftérico, vacina contra Haemophilus In-
guintes bactérias causadoras de infecgdes ofté€nzae tipo b, vacina contra hepatite a, vacina
lares comuns: Staphylococcus aureus, Esctf@ntra o virus influenza, vacina contra a doen-
richia coli, Haemophilus influenzae, Klebsiela de Lyme, vacina contra sarampo, vacina an-
la/Enterobactespe Neisseriasp. Entretanto, timeningocéceica, vacina contra caxumba, va-
n&o tem efeito adequado contra: PseudomorfdBa contra coqueluche, vacina contra a peste,
aeruginosa, Serratia marcescens, Streptoco¥acina pneumocacica conjugada contra difte-
cus, incluindo S. pneumoniaBacteroidesp. fia, vacina pneumocdcica polivalente, vacina

3. QUANDO NAO DEVO USAR ESTE polivalente, vacina antirrabica, vacina contra
MEDICAMENTO? rotavirus, vacina contra rubéola, vacina con-

Decadron Coliri@ contraindicado em ceratite! @ Variola, toxoide tetanico, vacina contra ti-
f0, vacina contra varicela, ou vacina contra fe-

epitelial pelo herpes simples (ceratite dendrl'ilj—

ca); estagios infecciosos agudos da varicel & amarela pode causar resposta imunologica

a maioria das outras doencas da cérnea e c wlequada da_vacma. o
juntiva causadas por virus; infec¢des causa Uso concomitante ,d(? fosfato. d|s_sq(_j|co de
por bactérias e fungos no olho e ouvido; doe €xametasona com acu_jo acetllsaI|C|I|c~o po-
¢as do olho e ouvido causadas por fungos; i e causar aumento do risco de glperagaq gas-
feccdes do olho e ouvido causadas por micr pntestlnal e da concentracdo sérica do acido

ganismos resistentes a neomicina. Perfurag ugj)ssgﬁ::lg:%itante do fosfato dissédico de-de—
da membrana timpanica. Hipersensibilidade

Xametasona com carbamazepina, fosfenitOMe
qualquer componente deste produto. ou fenitoina pode causar diminuicdo da efet——
4. O QUE DEVO SABER AI;ITES DE  vidade da dexametasona. —
USAR ESTE MEDICAMENTO? _ O uso concomitante do fosfato dissodico deTtiE=——
O uso de produtos corticosteroides ou combingsmetasona com caspofungina pode causarTE=—
¢Oes de corticosteroides e antibidticos nos olhgggéo dos niveis plasmaticos de caspofun ek
geralmente n&o € indicado apos a remog&ao NgQ;sg concomitante do fosfato dissédico de de-
complicada de corpos estranhos superficiais gdgmetasona com delavirdina pode causar dimi-
cornea. O uso de medicacéo com corticostergyiczo dos niveis plasmaticos do delavirdina.
des no tratamento de herpes simples nas-Ca@a;so concomitante do fosfato dissdico de
das mais profundas da cornea requer grangié.ametasona com equinacea pode causar di-
cuidado, sdo obrigatorias frequentes avaliacdesniczo da efetividade dos corticosteroides.
pelo meédico. O uso prolongado ou repetido des 5o concomitante do fosfato dissodico de de-

agentes do Decadron Colirequer exame pe yametasona com everolimo pode causar perda
riédico do olho pelo médico, com avaliagdo Cule eficacia do everolimo.

dadosa da cornea e do cristalino. Foram relagg ;5o concomitante do fosfato dissédico de

dos casos de giiminuigéo da espessura da Cérﬂéﬁ‘ametasona com indinavir pode causar di-
e catarata ap6s uso prolongado de alguns comfinyicao dos niveis plasmaticos do indinavir.
costeroides. A aplicacéo de corticosteroides pgrso concomitante do fosfato dissédico de de-
de exacerbar, ativar ou mascarar infecgdes RQmetasona com irinotecano pode causar au-
fungos, bactérias ou virus do olho, especialmeento do risco de linfocitopenia e/ou hiper
te com o uso prolongado. Procure seu meédigfcemia.

se as infecgOes nao responderem prontamefigiso concomitante do fosfato dissédico de de-
e/ou se os sintomas persistirem. ASSim cOMA metasona com itraconazol pode causar au-
com outros corticosteroides, a pressao elevaganio da concentracéo plasmatica de corticos-
dentro do olho pode seguir-se ao uso ocular pgroide e aumento do risco de efeitos adversos

longado (uma a duas semanas ou mais) do fgg 5o de corticosteroides (miopatia, intoleran
fato dissodico de dexametasona. Durante-trata, 3 glicose e sindrome de Cushing).

mentos longos, a pressao ocular deve sermafi 5o concomitante do fosfato dissodico de
torada rotineiramente pelo medmo. TratameQeyametasona com Ma Huang pode causar di-
tos prolongados devem ser evitados, pois dinyicao da efetividade dos corticosteroides.
mentam o risco de hipersensibilidade & neong ;5o concomitante do fosfato dissédico de
cina. Caso surja qualquer reagdo que possafayametasona com mifepristona pode causar
dicar hipersensibilidade, suspenda o uso e cQfiminuicao dos niveis séricos de mifepristona
tate o médico imediatamente. Doencas heregl otencial diminuicdo da eficacia.

tarias ou degenerativas do olho geralmente ”@‘%so concomitante do fosfato dissédico de de-
mostram resposta ao Decadron Colirio. xametasona com praziquantel pode causar di-
Categoria de risco na gravidez: D. minuicao da biodisponibilidade do praziquan-
Este medicamento n&o deve ser utilizado te| e reducao da efetividade.

por mulheres gravidas sem orientacdo mé O uso concomitante do fosfato dissédico de de-
dica. Informe imediatamente ao seu médi-  xametasona com ritonavir pode causar efeito
co em caso de suspeita de gravidez. da interacdo: aumento da concentracdo plas-
I nteragdes M edicamento—Medicamentore- mética de dexametasona.

lacionadas ao uso do sulfato deneomicina O uso concomitante do fosfato dissédico de
Efeitos de gravidade maior dexametasona com erva Saibokuypdde cau-

O uso concomitante do sulfato de neomicirgar aumento e prolongamento do efeito de cor
com alcurdnio, atracurio, cisatracurio, decaméeosteroides.

tonio, doxacurio, fazadinio, galamina, exaflud® uso concomitante do fosfato dissédico de
renio, metocurina, mivacurio, pancurénio, pidexametasona com saquinavir pode causar re-
pecuroénio, rapacurénio, rocurénio, tubocuratucéo da efetividade do saquinavir.

rina e vecurénio pode causar aumento ou pro- uso concomitante do fosfato dissédico de

longacdo do bloqueio neuromuscular podedexametasona com sargramostim pode cau-
PH 4640 BU 03b VP SAP 4071027 08/19
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sar aumento do efeito mieloproliferativo dauo de doses suprafisioldégicas de corticoste-
sargramostim. roides. Relatos de caso revelam que a sindro-
O uso concomitante do fosfato dissédico de dare de Cushing pode ocorrer apds o tratamen-
xametasona com sorafenibe pode causar dirig-topico com dexametasona.

nuicdo da concentracao de sorafenibe. A diminuicdo da taxa de crescimento tem sido
O uso concomitante do fosfato dissédico diescrita em relatos de casos e associada na li-
dexametasona com tretinoina pode causar tératura ao tratamento com dexametasona, es-
minuicao da eficacia da tretinoina. pecialmente em doses elevadas e tratamentos
Gravidade: menor de longo prazo.

O uso concomitante do fosfato dissodico de deliperglicemia: diversos relatos de casos apre-
xametasona com albendazol pode causar s@ntam relatos de cetoacidose e coma hiperos-
mento do risco dos efeitos adversos do albemolar em pacientes tratados com corticosteroi-

dazol.

des, devido a elevacéo dos niveis de glicemia.

O uso concomitante do fosfato dissodico ddipertireoidismo secundario ao tratamento
dexametasona com etinilestradiol, etonogegrolongado com corticosteroide também tem
trel, mestranol, norelgestromina, noretindresido relatado na literatura em alguns relatos de
na, ou norgestrel pode causar prolongamert@sos, entretanto, uma relagao de causa/efeito

dos efeitos da dexametasona.

definitivo ainda nédo foi estabelecida.

O uso concomitante do fosfato dissodico de delipocalemia: o tratamento com corticosteroi-
xametasona com tuberculina pode causar dirfies pode promover a retencéo de sodio, cau-

nuicado da reatividade a tuberculina.

I nforme ao seu médico ou cirurgido-dentis-
ta se vocé esta fazendo uso de algum outro
medicamento.

Nao use medicamento sem o conhecimen-
to do seu médico. Pode ser perigoso para
asua saude.

5. ONDE, COMO E POR QUANTO TEM-
PO POSSO GUARDAR ESTE MEDICA-
MENTO?

sando um aumento compensatorio na excrecao
renal de potassio, gerando uma hipocalcemia.
Este efeito estéa relacionado ao efeito mineralo-
corticoide do tratamento com corticosteroides.
Alteracdo lipidica: o tratamento com corti-
costeroides tem sido associado a alteracdes
na concentracao sérica de lipidios, como au-
mento do colesterol total, aumento do LDL e
aumento dos niveis de triglicérides. Novamen-
te, alguns relatos de casos da literatura tém si-
do observados nos ultimos anos.

Conservar em temperatura ambiente (entre @sitras alteracdes como porfiria, hipercortiso-

e 30°C). Proteger da luz e umidade.

NUmero delote e datas de fabricacéo e va-
lidade: vide embalagem.

N&o use medicamento com o prazo de va-
lidade vencido. Guarde-o em sua embala-
gem original.

Antes de usar, observe o aspecto do medi-
camento.

Caso vocé observe alguma mudanca no as-
pecto do medicamento que ainda estgja no
prazo de validade, consulte 0 médico ou o
farmacéutico par a saber sepoderautiliza-lo.

TODO MEDICAMENTO DEVE SER
MANTIDO FORA DO ALCANCE DAS
CRIANCAS.

6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICA-
MENTO?

A duracéo do tratamento variara com o tipo
lesé@o e pode se estender de poucos dias a
rias semanas, de acordo com a resposta téf
péutica. As recaidas, mais comuns em les
cronicas ativas do que nas autolimitadas,

ralmente respondem ao tratamento.

Olho: instile uma ou duas gotas de Decadr
Colirio no saco conjuntival a cada hora dural
te o dia e a cada duas horas durante a no
como terapéutica inicial. Quando for observ
da uma resposta favoravel, reduza a posolo
para uma gota a cada quatro horas. Posteri
mente, pode-se reduzir para uma gota, tréf
quatro vezes ao dia, para controlar os sintom

Ouvido: limpe o canal auditivo completamen-
te com material seco. Instile a solucéo diret
mente no conduto com o uso de um conta-g0-
tas, trés a quatro gotas, duas a trés vezes
dia. Quando for obtida resposta favoravel, r
duza gradualmente a posologia e eventualm

te interrompa-a.

Se julgado conveniente, o conduto auditivo p
de ser preenchido com uma gaze embebida
Decadron Colirio. Mantenha o tampé&o umi;
do com o preparado e retire-o do canal apg
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(f‘feitos psiquiétricos: tém sido associados ao

lismo secundario, tem sido reportadas na li-
teratura.
Efeitos gastrintestinais. quadro de Ulcera
duodenal e gastrintestinal, candidiase gastrin-
testinal, pancreatite estdo associadas ao trata-
mento com corticosteroides através de relatos
na literatura.
Efeitos hematoldgicos: alteragfes linfocita-
rias, monociticas e granulocitarias tém sido as
sociadas em relatos da literatura com o trata-
mento com corticosteroides.
Alguns relatos da literatura também revelam
casos de hepatotoxicidade e imunossupressao
associada ao tratamento com corticosteroides.
Efeitosmusculoesquel éticos. miopatia, osteo-
porose, necrose asséptica do 0sso e catabolis-
mo muscular tém sido associados ao tratamen-
to com dexametasona através de casos relata-
dos na literatura.
cF__‘J‘eitos neuroldgicos: como dor de cabega, eu-
géig:l, depressao, insbnia, quadros de mania e
lticinagéo, além de sintomas de transtorno ob-

casos na literatura e associados ao tratamen-
com dexametasona.

6Eeyssivo—compulsivo tém sido relatados através

€
0

ratamento com dexametasona, através de re-
@os da literatura casos de delirio, mania e es-
tizofrenia.
-feitos oftalmoldgicos. elevacdo da presséo
raocular com possivel desenvolvimento de
aucoma e raramente lesdo do nervo 6ptico;
rmacéo de catarata subcapsular posterior e
retardamento da cicatrizacao.
Ocasionalmente, podem ocorrer queimacéo
sensacao de picadas. Naquelas doencas que
ausam adelgagamento da cornea ou da escle-
rg,ofoi relatado ocorrer perfuracdo com o uso
?6pico de corticosteroides. Foi raramente rela-
$Hdo o aparecimento de herpes simples ocular
em pacientes recebendo corticosteroide siste-
Picamente ou, por outras razdes, topicamen-
™o olho. Raramente, também, foram rela-
tadas vesiculas de drenagem, quando se utili-

12 a 24 horas. O tratamento deve ser repetld%u corticosteroides ap0s cirurgia de catarata.
quantas vezes for necessario, a critério médi¢gforme ao seu meédico, cirurgido-dentista
Pacientes idosos: ou far macéutico o aparecimento dereactes

As mesmas orientagdes dadas aos adultos Hilesejavels pelo uso do medicamento. In-
vem ser seguidas para os pacientes idosos, ifimetambém aempresaatravesdo seu ser-
servando-se as recomendagdes especificas\pe? d€ atendimento.

ra grupos de pacientt_as descritos nos i_tens “Pee-O QUE FAZER SE ALGUEM USAR
caucoes e Adverténcias” e “Contraindicacdes)MA QUANTIDADE MAIOR DO QUE

Siga a orientacdo de seu médico, respeitan-
do sempre os horarios, as doses e a dura-
¢ao do tratamento. N&o interrompa o tra-
tamento sem o conhecimento do seu médico.

7.0 QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME
ESQUECER DE USAR ESTE MEDICA-

A INDICADA DESTEMEDICAMENTOQO?

Os componentes desta medicagédo de uso topi-
co podem ser absorvidos em suficientes quan-
tidades para produzir efeitos em seu organismo
Superdosagem aguda: as reacdes adversas sdo
pouco provaveis com a pequena quantidade de
corticosteroide contida em cada embalagem.

®

MENTO?

Siga sempre as orientacdes do médico ou
rurgido-dentista que prescreveu esta medi
¢do, de acordo com doses e horarios de a
cacdo, caso ocorra esquecimento de admin

uperdosagem crdnica: se sintomas de super
ysagem crdnica ocorrerem, o corticosteroide
pve ser descontinuado lentamente.

Sintomas de superdosagem cronica: lesbes ac-

tracdo de dose ou impossibilidade de uso giformes (parecida com espinhas), Sindrome

mesma ndo ha necessidade de repor a dose gsgushing (doenca produzida por excesso de

quecida ou mesmo duplicar a dose seguinteum horménio chamado cortisol), hiperglicemia

e . ~ (aumento do nivel de aglcar no sangue) e alte-
Em caso deduvidas, procureorientacdodo  racges menstruais. Maior incidéncia: queima-
farmacéutico ou de seu médico, ou cirur- 50 ressecamento ou outro sintoma no local da
gido-dentista.

aplicacdo, de carater moderado e passageiro.
8. QUAISOSMALESQUE ESTE MEDI- Em casodeusodegrandequantidadedeste
CAMENTO PODE ME CAUSAR?

medicamento, procurerapidamentesocorro
Reacbes adver sasrelacionadasaneomicina médico e leve a embalagem ou bula do me-

Efeitos der matolégicos: dermatite de contato dicamento, se possivel.

relacionada ao uso topico de neomicina tem $irgue para 0800 722 6001, Se VOC& precisar
do relatada com uma incidéncia maior do qufs mais orientacdes.

10%, considerada muito comum. A sensibili-

dade a neomicina geralmente desaparece quRh¢ ERESLEGAIS

do da interrupgéo do tratamento. Em algungs - 1.0573.0299

casos a dermatite pode se tornar severa ou em . i

ocasides raras progredir para uma dermatite E§macéutica Responsavel:

foliativa que pode ser considerada fatal. ~ Gabriela Mallmann - CRF-SP 30.138
Efeitos gastrintestinais: casos de colite, diar Registrado por:

reia, congestdo da mucosa retal, tem sido ref@ehé | aboratérios Far macéuticos SA.
tados na literatura em relatos de casos isoladgg: Brigadeiro Faria Lima, 201 - 20° andar
Efeitosimunoldgicos: reagdes de sensibilida-g50 paulo -SP

de cruzada. A neomicina tépica tem demongNpPJ 60.659.463/0029-92

trado sensibilidade cruzada ao uso de outr@fy(stria Brasileira

aminoglicosideos. Testes de adesivos de anti-

biéticos aminoglicosideos, 69,3% dos paciefrabricado por: .

tes alérgicos a neomicina demonstraram sen@h€ L aboratorios Farmaceuticos SA.
bilidade cruzada a framicetina, 38,2% a gefV- das Nagoes Unidas, 22.428 - Séo Paulo - SP

tamicina e 46,2% a canamicina. Ainda, 14,6%ENDA SOB PRESCRI CAO MEDICA.
dos alérgicos a neomicina demonstraram se§ pODE SER VENDIDO COM RE-

sibilidade cruzada a bacitracina. TENQAO DA RECEITA.
Outrasreacoes.

Superinfecc&o: crescimento bacteriano exac&sta bula foi aprovada pela Anvisa em
bado por diversas cepas tem sido relatado $&/08/2019.
guido ao uso oral ou topico de neomicina. Apds

0 uso topico de neomicina, cepas de estafilo-
cocos foram observadas.

Reacdes adversas relacionadas a dexame-
tasona

Efeitos der matolégicos: todos os corticoste-
roides, entre eles a dexametasona, podem pro-
mover as seguintes reacdes adversas: erupgoes
em forma de acne, dermatite, eritema facial,
hematomas, equimose, atrofia, prejudicar a ci-
catrizacéo de feridas, aumento de suor, estrias,
telangiectasia e afinamento da pele. Corticos-
teroides de uso tépico podem promover tam-
bém queimacéao da pele.

A equimose esta associada com a dose utili-
zada e é mais frequente em pacientes idosos.
Outros achados como lipomatose e superin-
fecgdo da pele tem sido relatados em casos
na literatura.

Efeitos endocrinometabdlicos: a sindrome

de Cushing iatrogénica resulta do uso conti-
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