Picoprep®
tarmtemmingsmiddel

€5 PICOPREP’
NATRIUMPIKOSULFAT + MAGNESIUMOKSID + SITRONSYRE




Brosjyren er beregnet pa helsepersonell og Picoprep inneholder

dekker folgende temaer
* Natriumpikosulfat
+ Magnesiumoksid (lett)

Hva inneholder Picoprep og hvordan virker det? « Sitronsyre (vannfri)

Forberedelse til koloskopi

Tilberedning av Picoprep - som gir dobbel virkning

Dosering

Picoprep er godkjent til bruk hos barn

Magnesiumsitrat mykgjer feces ved

Picoprep er pasientvennlig a holde tilbake vaeske

Lavfiberdiett — eksempler pa hva som kan spises

Picoprep App
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Referanser og lenker

Natriumpikosulfat
stimulerer peristaltikken

Okt peristaltikk og vannvolum i kolon gir “wash-out” effekt
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Forberedelse til koloskopi

Fem dager for

Det er anbefalt a ikke spise bred/kornprodukter med hele korn/frg, se
eksempler pa lavfiberdiett pa side 7. Videre anbefales det & unngd sma stener/
frg fra frukt, baer eller grannsaker (f.eks. drue og kiwi). For gvrig kan det spises
som normalt.

OBS! Vaer oppmerksom pa om pasienten tar medisiner og spesielt jerntabletter.

Tre dager for

Det anbefales & unngd mat som kan hindre fri sikt i tarmen,
f.eks. pepper, sopp, lek og spinat.

En dag fer
Det anbefales a spise en lett frokost uten korn og freprodukter. Til lunsj anbefales
en klar suppe uten grennsaker, bred, kjott, urter etc.

Dagen for skopi

Det skal ikke spises noe. Kun klare vaesker skal inntas. Det skal imidlertid IKKE
drikkes kun vann.

Eksempler pa klare vaesker: Te, kaffe (uten flate/melk), juice uten fruktkjett,
klar buljong, isotoniske og klare sportsdrikker, klar suppe, saft (ikke red)
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Tilbereding av Picoprep

Slik tilberedes og tas Picoprep
1. Fyll et glass/krus med 150 mlvann

Hell innholdet av en dosepose Picoprep i glasset. Rer om i 2-3 minutter
til alt pulveret er fullstendig opplast og drikk deretter opplasningen
(blandingen vil vaere uklar og kan bli varm; avkjel den eventuelt for den drikkes)

2. Drikk i tillegg minst 5 inntak av 250 ml klar vaeske etter forste dose,
fordelt over flere timer

3. Bland ut den andre dosen Picoprep (gjenta punkt 1.)

4. Drikk minst 3 inntak av 250 ml klar vaeske etter andre dose, fordelt over
flere timer

Utover vaesken som inntas som en del av behandlingsregimet, anbefales
normalt inntak av klar vaeske, styrt av tersten.

1. dose
Rerom 2-3 150 ml 5x i 250 ml
minutter
2. dose
Regrom 2-3 150 ml 3x i 250 ml
minutter

Dosering

1. dosepose tas 10-18 timer fgr undersgkelsen
2. dosepose tas 4-6 timer for undersgkelsen

Tid fra siste dose til skopi er helt essensiell for best effekt"**

Dokumentert effekt, appelsinsmak,
lite volum, godt tolerert* >°




Picoprep er godkjent til bruk hos barn® Lavfiberdiett — eksempler pa hva som kan spises

Tidspunkt for inntak av de 2 dosene er som for voksne (hhv. 10-18 og 4-6 timer @40 - puffet ris eller cornflakes ! + Honning og marmelade

for undersokelsen). ) Kokt egg (ikke stekt), omelett . Fisk, skinnfri kylling (ikke fritert)
(bruk kun lettmelk) »

Dosering *Bruk til barn er reseptpliktig. @“ - Pasta (ikke laget av grovt mel)

Ikke spis: Frukt, grennsaker,

- Loff (toast), vanlig kjeks og

ALDER 1. DOSE 2. DOSE
e scones (ikke grove)

10-18 timer fer koloskopi 4 -6 timer far koloskopi

"+ Smer, margarin og ost

BARN E /

1MALESKJE ' 1MALESKJE '
1-2AR 50 ml 50 ml
BARN % %

2 MALESKJEER ' 2 MALESKJEER '
2-4 AR ) 100 ml ) 100 ml
BARN % E

1DOSEPOSE Q 2 MALESKJEER '
4-9AR 150 ml ) 100 ml

s VOKSEN DOSE Picoprep App
Appen lager en tidsplan, gir gode rad og instruksjon om hva

man kan spise og drikke, og hvordan du tar Picoprep.

redt kjott, fra, hele korn,
@ grovt brad og miisli

s
1 maleskje = /4 dosepose (4 g pulver). Rer om 2-3 minutter. t’
Maleskje fas ved henvendelse til Ferring.

Last ned gratis i App Store og Google Play.
Picoprep er pasientvennlig — gir god compliance*>°

. # Download the
Picoprep: & Appstore

+ God smak (appelsin)*°
- Tolereres godt**

- Lite volum, 150 ml x 2

— som gjor det enkelt & ta hele dosen og oppna god effekt*

Dokumentert effekt, appelsinsmak,
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Picoprep «Ferring Legemidler AS»

Tarmtemmingsmiddel. ATC-nr.: AO6A B58

PULVERTIL MIKSTUR, opplesning: 7 dosepose inneh.: Natriumpikosulfat 10 mg, lett magnesiumoksid 3,5 g, vannfri
sitronsyre 12 g, kaliumhydrogenkarbonat 0,5 g, sakkarinnatrium, aroma (inneh. akasiagummi, laktose, askorbinsyre,
butylert hydroksyanisol (E 320)). Appelsinsmak.

Indikasjoner: Voksne, ungdom og barn >1 ar: Tarmtemming fer rentgenundersekelser eller endoskopi. Tarmtem-
ming fer kirurgi dersom det er klinisk nedvendig.

Reseptfri bruk: Til voksne >18 ar.

Dosering: For & unngé dehydrering skal anbefalte retningslinjer for vaeskeinntak felges s& lenge temmingseffekten
vedvarer. Fiberfattig diett anbefales dagen for undersgkelsen. Dagen for undersgkelsen anbefales kun inntak av klar
vaeske (dvs. fruktjuicer uten fruktkjett, mineralvann, klar suppe, te og kaffe (uten melk, soya eller flgte) samt vann).
Ikke drikk kun vann. Utover vaesken som inntas som en del av behandlingsregimet, anbefales normalt inntak av
klar vaeske, styrt av tersten. Voksne >18 ar inkl. eldre: 1. dosepose tas 10-18 timer fer undersgkelsen, etterfulgt av
inntak av minst 5 x 250 ml klar vaeske fordelt over flere timer. 2. dosepose tas 4-6 timer fer undersgkelsen, etter-
fulgt av inntak av minst 3 x 250 ml klar veeske fordelt over flere timer. Klar veeske (ikke bare vann) kan inntas inntil
2 timer for undersgkelsen. Barn: Tidspunkt for inntak av de 2 dosene er som for voksne (hhv. 10-18 og 4-6 timer
for undersekelsen). Det er svaert viktig & opprettholde hydreringstilstanden hos barn. 7-2 &r: 1. dose er 1 méleskje;
2. dose er 1 maleskje. 2-4 ar: 1. dose er 2 maleskjeer; 2. dose er 2 maleskjeer. 4-9 dr: 1. dose er 1 dosepose; 2. dose er
2 méleskjeer. >9 dr: Som voksne. Spesielle pasientgrupper: Pasienter med lav kroppsvekt (BMI <18): Veaeskeinntaket
skal monitoreres og ev. tilpasses. Tilberedning/Héndtering: Voksne (inkL. 1. dose for barn 4-9 &r): 1 dosepose lases
opp i ca. 150 ml vann. Barn: Angitt mengde pulver lases opp i ca. 50 ml vann pr. maleskje. Rer i 2-3 minutter og
drikk opplesningen (kan bli varm; avkjel ev.). En spesifikk méleskje som doserer % dosepose (4 g), skal anvendes til
barnedosering; baksiden av et knivblad trekkes over en toppet méleskje for & gi korrekt dose. Administrering: Inntas
oralt. Tidspunktet for inntaket av de 2 dosene avhenger av planlagt tid for undersgkelsen.

Kontraindikasjoner: Overfglsomhet for innholdsstoffene. Kongestiv hjertesvikt. Gastrisk retensjon. Gastrointestinal
ulcerasjon. Toksisk kolitt. Toksisk megakolon. Ileus. Kvalme og oppkast. Akutte kirurgiske abdominale tilstander
(f.eks. akutt appendisitt). Kjent/mistenkt gastrointestinal obstruksjon eller perforering. Alvorlig dehydrering. Rabdo-
myolyse. Hypermagnesemi. Aktiv inflammatorisk tarmsykdom. Ved alvorlig nedsatt nyrefunksjon kan akkumulering
av magnesium i plasma forekomme; i s tilfelle ber annet legemiddel anvendes.

Forsiktighetsregler: Bor kun administreres for tarmkirurgi dersom det er helt nedvendig. Risiko ber vurderes ngye
mot ev. fordeler/behov, avhengig av kirurgisk prosedyre. Utilstrekkelig eller overdrevent oralt inntak av vaeske/
elektrolytter kan gi klinisk signifikante abnormaliteter, spesielt hos mindre friske pasienter; pasienter med lav
kroppsvekt, barn, eldre, svekkede individer og pasienter med risiko for hypokalemi/-natremi kan kreve spesiell opp-
merksomhet. Ved tegn/symptomer pa hypokalemi/-natremi ber raske korrigerende tiltak tas for & gjenopprette
vaeske-/elektrolyttbalansen. Inntak av kun vann kan gi elektrolyttubalanse som i alvorlige tilfeller kan gi komplika-
sjoner som krampeanfall og koma. Alvorlig eller livstruende elektrolyttforstyrrelser eller nedsatt nyrefunksjon hos
svekkede/skjere pasienter er sett i sjeldne tilfeller. Forsiktighet ber utvises ved nylig gjennomgatt gastrointestinal
kirurgi samt ved svekket nyrefunksjon, hjertesykdom eller inflammatorisk tarmsykdom. Skal brukes med forsiktig-
het ved samtidig bruk av legemidler som kan pavirke vaeske-/elektrolyttbalansen. Kan pavirke absorpsjonen av
regelmessig inntatte orale legemidler og ber brukes med forsiktighet. Behandlingstiden ber ikke overskride 24 timer
da lengre behandling kan gke risikoen for vaeske-/elektrolyttubalanse. Ved undersgkelse tidlig pa dagen, kan det
vaere ngdvendig & ta 2. dose i lopet av natten med ev. forstyrrelse av sgvn. Preparatet skal ikke brukes rutinemessig
som avferingsmiddel. Hjelpestoffer: Inneholder 5 mmol (eller 195 mg) kalium pr. dosepose, hvilket mé tas i betrakt-
ning ved nedsatt nyrefunksjon eller kontrollert kaliumdiett. Inneholder <1 mmol natrium (23 mg) pr. dosepose,
dvs. sd godt som natriumfritt. Inneholder laktose og ber ikke brukes ved sjeldne arvelige problemer med galaktose-
intoleranse, total laktasemangel eller glukose-galaktosemalabsorpsjon.

Interaksjoner: Absorpsjon av andre orale legemidler (f.eks. antiepileptika, antikonseptiva, antidiabetika, antibiotika)
kan veere nedsatt under behandling pga. okt gastrointestnal transitthastighet. Legemidler som potensielt kan
kelatere med magnesium (f.eks. tetrasykliner og fluorokinoloner, jern, digoksin, klorpromazin og penicillamin) ber
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tas >2 timer for eller >6 timer etter Picoprep. Effekten reduseres av volumekende laksantia. Forsiktighet ber ut-
vises ved samtidig bruk av legemidler som kan assosieres med hypokalemi (f.eks. diuretika, kortikosteroider eller
legemidler hvor hypokalemi utgjer en spesiell risiko, dvs. hjerteglykosider). Forsiktighet ber utvises ved samtidig
bruk av NSAID eller legemidler som induserer SIADH (f.eks. TCA, SSRI, antipsykotika og karbamazepin) da slike
legemidler kan oke risikoen for vaeskeretensjon/elektrolyttubalanse.

Graviditet, amming og fertilitet: Graviditet: Data mangler. Bruk ber unngas. Amming: Erfaring mangler. Bruk kan
vurderes. Fertilitet: Humane data mangler.

Bivirkninger: Vanlige (21/100 til <1/10): Gastrointestinale: Abdominalsmerter, kvalme, oppkast. Nevrologiske:
Hodepine. Mindre vanlige (=1/1000 til <1/100): Gastrointestinale: Diaré. Hud: Utslett (inkl. erytematest og makulo-
papulest utslett, urticaria, purpura). Immunsystemet: Anafylaktisk reaksjon, overfalsomhet. Nevrologiske: Epilepsi,
forvirringstilstand (inkl. desorientering), generaliserte tonisk-kloniske anfall’, krampeanfall, svimmelhet, synkope,
tap av eller nedsatt niva av bevissthet. Stoffskifte/ernaering: Hypokalemi. Sjeldne (=7/10 000 til <1/1000): Gastro-
intestinale: Anal inkontinens, ileumsar (milde, reversible aftese), proktalgi. Nevrologiske: Presynkope. Stoffskifte/
erneering: Hyponatremi.

1Sett uten assosiert hyponatremi hos epilepsipasienter.

Overdosering/Forgiftning: Symptomer: Kan fere til kraftig diaré. Behandling: Generelt stettende tiltak og korri-
gering av veeske- og elektrolyttbalansen. Se Giftinformasjonens anbefalinger for natriumpikosulfat AO6A BO8 pa
www.felleskatalogen.no.

Egenskaper: Klassifisering: Kontaktlaksantium. Virkningsmekanisme: Lokaltvirkende avferingsmiddel. Etter bakteriell
spalting i kolon, har natriumpikosulfat stimulerende virkning pa slimhinnen i tykktarm og rektum. Magnesiumsitrat
virker osmotisk ved a holde tilbake vaeske i kolon. Totaleffekten er en utvaskingseffekt kombinert med stimulering
av peristaltikken for & temme tarmen. Absorpsjon: Ikke i mélbare mengder.

Oppbevaring og holdbarhet: Oppbevares i originalpakningen for & beskytte mot fuktighet. Skal brukes umiddelbart
etter apning. Kun til engangsbruk. Ubrukt innhold skal kastes.

Pakninger uten resept: Pakningen er unntatt fra reseptplikt for voksne >18 ar; inneholder ikke maleskje; maleskje
kan fas ved henvendelse til Ferring Legemidler AS.

Pakninger og priser: 2 stk. (doseposer).*

* Reseptfritt legemiddel; ikke prisregulert.

For fullstendig preparatomtale (SPC), se www.legemiddelsok.no.

Dokumentert effekt, appelsinsmak,
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