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cysristar
SOLUCION ESTERIL DE HIALURONATO SODICD

IHI_'.IIEAEII:IH: Fara reponer temporalmente lz capa de glicosaminoglicanos (GAG) de la

vejiga.

I.'IIJE&HIFEIﬂH Y COMPOSICION: Cystistat® es una solucidn incolora y transparente, pre-
sentada en un vial de cristal de 50 ml con 40 mg de hialuronate sadico.

Se cree que la capa de glicosaminoglicanos (GAG) que hay en la superficie luminal de la
pared vesical properciona una barrera protectora frente a los microorganismes, agentes can-
cerigenos, cristales u ofras sustancias presentes en la orina, y ha sido identificada como el
mecanisma de defensa primaric en la profeccién del epitelio de fransician frente a agentes
irritantes presentes en [a orira’. Bl deterioro de esta capa de GAG en el epitalio vesical puads
suprimir su funcidn defensora y permitir que se adhieran bacterias, microcristales, profeinas o
ionas, &5i como el movimiento de residuos de solutos idnicos o no idnicos (por ejemplo, ursa)
por el epitelic®. Cysiistat® se ha desarrollado para repener femporalmente |2 capa de GAG
deficitaria del epitelio de la vejiga. El principio activo es la sal sddica del &cido hialurdnicoe,
muy purificada.

INSTRUCCIONES: Instile todo el volumen de la solucion en la vejiga después de haber
retirado toda la orina residual. Este proceso de instilacion debe llevarlo a cabo un profesional
sanitario cualificado utilizando un catéter estéril y una jeringuilla esténl y siguiendo la Ecnica
higiénica adecuada para minimizar el rizsgo de infeccion. El catéter y la jeringuilla estériles
ni 52 suministran con &l producto. Para obtener los mejores resultados, se recomienda man-
tener Cystistat®™ en la vejiga durante tanto tiempo como resulie posible (minima 30 minutos).
Deseche todo lo que no 52 use.

Hay pruebas de que |a capa de GAG de |z vejiga estd deferiorada en casos de cistifis. Este de-
terioro contribuye a petenciar los sintomas clinicos® que se presentan en enfermedades como
la cistiti= infersticial®, la cistitis causada por infecciones, de origen fraumético, urolifiasico,
o neopldsico o la cistitis inducida por retencidn urinaria o radiacion. Para tratar [ cistitis
asociada a estas afecciones, s2 recomienda instilar Cystisiat™® en |z vejiga una vez a |a semana
durante 4-12 tratamientos y después una vez al mes hasta que los sintomas remitan. £l médi-
co, urdlogo o radidlogo deberia dirigir cualguier uso profilactico de Cystistat®
PRECAUCION: Mo administrar a pacientes con hipersensibilidad conocida al hialuronato
sodico. Cystistat® es bien tolerado, pero puede provocar reacciones alérgicas (exantema yio
picor local). La cateterizacion ambien puede provocar una agudizacion de los sintomas, dolor
y malestar vesical o uretral o infeccion urinaria. i presenta alguna de las reacciones adversas,
informe 2 su doctor e interrumpa su uso. Al no existi pruebas clinicas relativas al uso de hia-
luronato sddico en nifies, embarazadas ni mujeres lactantes, no se recomienda el tratamiento
con Cysfistat® en estos pacientes.

ADVERTENCIA: Antes de su administracidn, ¢ pacientz debe examinar ! envase para ass-
gurarse de gue el producto no ha sufrido dafics ni se ha sobrepasado la fecha de caducidad.
Compruebe también que en la solucion no hay particulas en suspension y no se fa decolorado.
NO L0 UTILICE S EL VIAL 0 EL SELLO PRESENTAN DAROS. )

EEHIE[?GUNTILIEE S LA SOLUCION ESTA DESCOLORIDA O CONTIENE PARTICULAS EN SUS-
NO USAR DESPUES DE LA FECHA DE CADUCIDAD.

S0LO LO PUEDE ADMINISTRAR LN PROFESIONAL SANITARIO CUALIFICADD.

MANTENER FUERA DEL ALCANCE DE LOS MINDS.

ALMACENAMIENTO: Guardar a temperatura ambiente (15-30 °C). No congelar.
SUMINISTRO: 1 x vial de 50 ml de Cystistat®.

Producto de un solo uso. Desechar después de usar.
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Puede obtener mds informacidn clinica en: www cystistat com
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