Indlegsseddel: Information til brugeren
Glukose SAD 500 mg/ml
injektionsvaske, oplesning
glucosemonohydrat

Les denne indlegsseddel grundigt, inden du begynder atbruge dette

legemiddel, da denindeholder vigtige oplysninger.

e Gemindlaegssedlen. Dukan fa brugforatlaese denigen.

e Sporglaegeneller sundhedspersonalet, hvis der er mere, du vil vide.

e Laegenharordineret Glukose SAD til dig personligt. Lad derfor vaere
med at give medicinen til andre. Det kan veere skadeligt for andre,
selvom de har de samme symptomer, som du har.

o Kontaktlagen eller sundhedspersonalet, hvis du far bivirkninger, her-
under bivirkninger, som ikke er naevnt her. Se afsnit 4.

Se dennyeste indleegsseddel pa www.indlaegsseddel.dk.

Oversigt over indlegssedlen

1. Virkning og anvendelse

Detskal duvide, fer du begynder at tage Glukose SAD
Sadan skal du tage Glukose SAD

Bivirkninger

Opbevaring

Pakningssterrelser og yderligere oplysninger
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1. Virkning og anvendelse

Glukose SAD er kunstig erneering (kulhydrater) til at give direkte i en
blodare.

Glukose SAD anvendes ved behov for energiiform af kulhydrater.
Duvil fa Glukose SAD som enindsprejtningien blodare af en laege eller
sygeplejerske.

Laegen kan give dig Glukose SAD for noget andet. Sperg lzegen.
Kontakt leegen, hvis du far det veerre, eller hvis du ikke far det bedre.

2. Det skal duvide, for du begynder at tage Glukose SAD

Tag ikke Glukose SAD

e hvisduerallergisk overforglucose eller et af de evrige indholdsstoffer i
Glukose SAD (angivetipunkt 6).

e hvisduhar darligtfungerende nyrer (f.eks. nedsat glucosetolerans,

oliguri eller anuri)

hvis du har et hejt niveau af kalium i blodet (hyperkalizzmi)

hvis du har hejt blodsukker (hyperglykaemi)

hvis du har for meget syre i blodet (metabolisk acidose)

hvis du harvand ilungerne (lungeadem)

hvis du har akut darligt hjerte

hvis du har ubehandlet sukkersyge eller komplikationer (hyperosmo-

leertkoma, metabolisk stress) pga. sukkersyge

hvis du har bledningerirygmarven eller hjernen

hvis du er dehydreret (stort vaesketab)

hvis du er overhydreret (overskud af vaeske i kroppen)

hvis du erientilstand af akut shock og kollaps

hvis du er desorienteret (delirium tremens)

Advarsler og forsigtighedsregler

Kontaktlegen eller sundhedspersonalet, fer du tager Glukose SAD:

e hvisduhardarligtfungerende hjerte

e hvisduhar darligt fungerende lunger

e hvisduharubalanceikroppensindhold af veeske eller blod (hypervo-

leemi)

hvis du far medicin for hjertet (digoxin)

hvis du har et lavt niveau af kalium i blodet (hypokalizzmi)

hvis du er dehydreret (vaeskemangel)

hvis du har haft en blodprop og nedsat blodforsyning i hjernen (akut

iskeemisk apopleksi)

o hvis du har haft en bledningi hjernen (intrakraniel hypertensiv episode)

o hvisduersvartfejlernaret (f.eks. i forbindelse med et alkoholmisbrug,
faste overlengere tid, anorexi eller graviditet med kvalme og opkast-
ninger (eremesis gravidarum))

Oplys altid ved blodprevekontrol og urinprevekontrol, at du er i behandling
med Glukose SAD. Det kan pévirke preveresultaterne.

Dit blodsukker og din salt- og vaeskebalance ber kontrolleres regelmassigt.
vis Glukose SAD gives hurtigt elleristore mangder, er detisar vigtigt at
male mangden afkaliumiblodet, samt dit blodsukker.

Hvis dit blodsukker bliver for hejt, ber infusionshastigheden reguleres, eller
duber gives insulin. I tilfeelde af, du far et for lavt niveau af fosfat i blodet,
anbefales det, at du far et yderligere tilskud af fosfat.

Glukose SAD bar ikke gives gennem samme nal som blodtransfusion, da
dette kan beskadige de rede blodlegemer eller bevirke, at de klumper
sammen.

Glukose SAD ber indgives ved lavinfusionshastighed, idet der er risikoen
foraten pludseligt stor maengde glukose i blodet vil pavirke cellernes
vaeskebalance (osmotisk dieurese).

Brug af anden medicin sammen med Glukose SAD
Forteel altid legen, hvis du tager anden medicin eller har gjort det for nylig.

Brug af Glukose SAD sammen med mad og drikke
Glukose SAD kan gives uafhaengigt af maltider.

Graviditet og amning

Hvis du er gravid ellerammer, har mistanke om, at du er gravid,

eller planlegger at blive gravid, skal du sperge din lege eller
sundhedspersonalet til rads, fer du bruger dette leegemiddel.

Duma gerne fa Glukose SAD, hvis du er gravid eller ammer.

Graviditet:

Pa grund afrisiko for et for lavtindhold af natrium i blodet skal Glukose SAD
gives med sarlig forsigtighed til gravide kvinder med fedselsveer, isar hvis
det givesikombination med oxytocin.

Trafik- og arbejdssikkerhed
Glukose SAD pavirker ikke arbejdssikkerheden eller evnen til at ferdes
sikkertitrafikken.

Glukose SAD indeholder glucose, hvor advarsel er pakrazvet
Denne medicinindeholder 500 mg glucose per ml. Diabetespatienter skal
tage hensyn hertil.

3. Sadan skal du tage Glukose SAD

Brug altid leegemidlet nojagtigt efter legens anvisning. Er du i tvivl, sd sperg
leegen.

Glukose SAD findes som injektionsveeske, derindgives i en blodére. Du vil
normaltfa Glukose SAD af en laege eller sygeplejerske.

Doseringen erindividuel og afhaenger af dit vaeske- og energibehov. Leegen
vil afgere denrette dosis til dig.

Dumafa Glukose SAD i forbindelse med et maltid, men det er ikke
nedvendigt.

Hvis du har brugt for meget Glukose SAD

Sperglegen eller sundhedspersonalet, hvis der er noget, du eritvivl om.

Hvis du har faet for meget Glukose SAD vil din lege eller

sundhedspersonalet tage de nedvendige forholdsregler.

Hvis du har faet for meget Glukose SAD, eller hvis det er givet for hurtigt, kan

duféfelgende symptomer:

e hyppigvandladning, terst, treethed pga. hejt blodsukker og udskillelse
af sukkeriurinen

e overskud afvaeske i kroppen

o forstyrrelserikroppensbalance af elektrolytter og syre-base

o pavirketvandladning og udskillelse af sukkeriurinen, som kan medfere
dehydrering, hejt blodsukker og pavirkning af serum

vandikroppen
Hvis du har glemt at bruge Glukose SAD
Sperglaegen eller sundhedspersonalet, hvis der er noget, du eritvivl om.

Hvis du holder op med at tage Glukose SAD
Sperglaegen eller sundhedspersonalet, hvis der er noget, du eritvivliom.

4. Bivirkninger

Dette legemiddel kan som al anden medicin give bivirkninger, men ikke alle
far bivirkninger.

Almindelige (kan forekomme hos op til 1 ud af 10 patienter) - meget
almindelige (kan forekomme hos flere end 1 ud af 10 patienter)
bivirkninger:

Alvorlige:Smerter og haevelse i ben eller arme pga. arebeteendelse med
dannelse afblodprop. Kontakt lzege eller skadestue.

Bivirkninger hvor hyppigheden ikke er kendt:

Alvorlige: Rndened, hurtig, rallende vejrtraekning, smerter eller ubehag
i brystet samt hoste med skummende evt. blodigt opspyt pga.vandi
lungerne. Kontakt straks leege eller skadestue. Ring evt. 112.



Kvalme, utilpashed, muskelsvaghed og forvirring pga. for lavt natriumii
blodet erhvervet pa hospitalet (hospitalserhvervet hyponatrizemi).*
Forvirring, svaer hovedpine, uro, pavirket bevidsthed, evt. bevidstleshed,
koma pga. forstyrrelserihjernen; forarsaget af for lavtindhold af natrium

i blodet (hyponatrizmisk encephalopati)*. Kontakt straks leege eller
skadestue. Ring evt. 112.

*Hospitalserhvervet for lavetindhold af natriumiblodet kan fere

til permanent hjerneskade og ded som felge af udvikling af akut
hyponatrizmisk encephalopati.

Ikke alvorlige:Udskillelse af sukker (glukose) i urinen. Foreget
urinmangde.

Forstyrrelserielektrolyt- og vaeskebalance (herunder for lavt kalium,
magnesium og fosfatiblodet).

Hyppig vandladning, terst, treethed pga. hejt blodsukker (blodglukose). Det
kan hos nogle udvikle sig til en alvorlig bivirkning. Tal med laegen.

Terst, almen svaghed, eget puls, svimmelhed, besvimelse pga.
vaeskemangel og udterring. Udtalt dehydrering er en alvorlig bivirkning. Tal
med legen.

Hvis leegemidletindgives forkertiblodaren, kan der ske udtreedning

af oplesningen til vaevet, hvilket kan give veevsskader (vaevsnekrose).
Bivirkninger relateret til maden hvorpa lagemidlet indgives omfatter feber,
betendelse ved stedet forindsprejtning, lokal smerte eller lokal reaktion,
irritation af blodarerne, blodprop i den are, som medicinen er sprojtet
indieller-arebetendelse ved stedet for indsprejtning, udtreedning af
leegemiddel fra blodaren til vaevet, andened, for hejt blodtryk og besvaeret
vejrtraekning pga. egetblodmangde.

Indberetning af bivirkninger

Hvis du oplever bivirkninger, ber du tale med din lzege, sygeplejerske eller
apoteket. Dette gaelder ogsa mulige bivirkninger, som ikke er medtageti
denne indlegsseddel.

Dueller dine parerende kan ogsé indberette bivirkninger direkte til
Leegemiddelstyrelsen pa www.meldenbivirkning.dk, ved at kontakte
Leegemiddelstyrelsen via mail pd dkma@dkma.dk eller med almindeligt
brev til Legemiddelstyrelsen, Axel Heides Gade 1, 2300 Kebenhavn S.
Ved atindrapportere bivirkninger kan du hjeelpe med at fremskaffe mere
information om sikkerheden af dette legemiddel.

5.0pbevaring

Opbevar Glukose SAD utilgengeligt for barn.

Brug ikke Glukose SAD efter den udlebsdato, der star pa pakningen efter
Anv.inden. Udlebsdatoen er den sidste dagi den naevnte maned.
Opbevar Glukose SAD i original yderpakning.

Spoerg péa apoteket, hvordan du skal bortskaffe medicinrester. Afhensyn
til miljoet ma du ikke smide medicinresteri aflobet, toilettet eller
skraldespanden.

6.Pakningssterrelser og yderligere oplysninger

Glukose SAD injektionsvaske indeholder:

Aktivt stof: Glucosemonohydrat

@vrige indholdsstoffer: Vand til injektionsvaesker, saltsyre (til justering af
pH)

Udseende og pakningssterrelser

Glukose SAD erenklar, farveles til svagt gul vaske.
Glukose SAD findes i pakningssterrelser pa:

50 ml hetteglas

50 ml hetteglasx 10

Ikke alle pakningssterrelser er nedvendigvis markedsfort.

Indehaver af markedsferingstilladelsen og fremstiller
Indehaver af markedsferingstilladelsen:

Amgros1/S

Dampfargevej 22

2100 Kebenhavn 0

amgros@amgros.dk

Fremstiller

Region Hovedstadens Apotek
Rigshospitalet

Esther Mollers Vej 2

2100 Kebenhavn 0

Denne indlzgsseddel blevsenest @ndret juni 2021

Dukanfinde yderligere oplysninger om dette legemiddel pa
www.produktresume.dk
Vnr.701284

Nedenstaende oplysninger er til leger og sundhedspersonale:

Dosering og administration

Detkanvere nedvendigt at monitorere vaskebalance, serumglukose,
serumnatrium og andre elektrolytter for og efter administration, navnlig
hos patienter med forhejet ikke-osmotisk vasopressinfrigivelse (syndrom
med uhensigtsmassig produktion af antidiuretisk hormon, SIADH) og hos
patienter, som samtidig far vasopressinagonister pa grund af risikoen for
hyponatrizemi.

Monitorering af serumnatrium er sarlig vigtigt for fysiologisk hypotone
vaesker. Glukose SAD kan blive hypotont efter administration pa grund af
glukosemetabolismenikroppen

Sarlige advarsler og forsigtighedsregler vedrerende brugen

Intravenese glukoseinfusioner er normalt isotoniske oplesninger.
Glukoseholdige vaesker kan dog blive ekstremt fysiologisk hypotone i
kroppen somfelge af en hurtig glukosemetabolisme.

Altafhaengigt af oplesningens tonicitet, infusionsmangden og
-hastigheden samt patientens underliggende kliniske tilstand og evne til
atmetabolisere glukose kan intravenes administration af glukose medfere
elektrolytforstyrrelser, hyppigst hypo-eller hyperosmotisk hyponatrieemi.

Hyponatrizemi:

Patienter med ikke-osmotisk vasopressinfrigivelse (f.eks. ved akut sygdom,
smerter, postoperativ stress, infektioner, forbraendinger og sygdomme i
centralnervesystemet), patienter med hjerte-, lever- og nyresygdomme og
patienter, som eksponeres for vasopressinagonister, har serlig risiko for
akut hyponatrizemived infusion af hypotone vaesker.

Akut hyponatrizemi kan fere til akut hyponatrizemisk encephalopati
(hjerneedem), som er karakteriseret ved hovedpine, kvalme,
krampeanfald, letargi og opkastning. Patienter med hjerneedem har serlig
risiko for sveer, irreversibel og livstruende hjerneskade.

Bern, kvinderidenfededygtige alder og patienter med nedsat
hjernecompliance (f.eks. meningitis, intrakraniel bledning og cerebral
kontusion) har sarlig risiko for den sveere og livstruende heaevelse i hjernen,
som akut hyponatriemi medferer.

Interaktion med andre lzgemidler og andre former for interaktion

Leegemidler, der medferer en eget vasopressineffekt.

Nedenstaende leegemidler eger vasopressineffekten, hvilket forer

tilnedsat elektrolytfri vandafgivelse fra nyrerne og eger risikoen for

hospitalserhvervet hyponatrieemi efter en uhensigtsmaessigt balanceret
behandling med intravenese vasker.

e Lagemidler, derstimulererfrigivelsen af vasopressin, f.eks.: Chlorpro-
pamid, clofibrat, carbamazepin, vincristin, selektive serotoningenop-
tagelsesheemmere, 3,4-methylendioxy-N-metamfetamin, ifosfamid,
antipsykotika, narkotika

e Lagemidler, derforstaerkervirkningen af vasopressin, f.eks.: Chlorpro-
pamid, NSAID, cyclophosphamid

o Vasopressinanaloger, f.eks.: Desmopressin, oxytocin, vasopressin,
terlipressin

Andre leegemidler, der eger risikoen for hyponatriaemi, omfatter ogsa
vanddrivende midler generelt og antiepileptika sdsom oxcarbazepin.






