HEALTH TECH laboratério

FENOL 5%

Forma Farmacéutica:

Solugdo injetavel; Esteéril; Apirogénica.

Apresentacao: Fenol 5% - Ampola ambar contendo 5mL
Via de Administracao: Endovenosa; Intramuscular.
Prazo de Validade: 1ano.

Composicao:

Principio Ativo Fenol 5%.

Excipientes:

Antioxidante Ausente

Sistema Tampao Ausente

AgenteTonico Ausente

Conservante Ausente

Corante Ausente

Veiculo Agua parainjecio gsp 5mL
pH 50-70

Armazenamento:

Conservar emtemperatura ambiente, ao abrigoda luz.
Apds aberta a ampola, a solugdo deve ser utilizada imediatamente.

Introducao:

0 fenol é um alcool utilizado como neurolitico em tratamentos locais e regionais de espasticidade. Atua pela
desnaturacao a bainha de mielina, com preservagao axonal, interrompendo a condugao nervosa e o arco reflexo,
diminuindo assim o ténus muscular. Seu efeito clinico inicia-se varios dias apos a aplicacdo, mas, devido a suas
propriedades anestésicas, pode-se observar o resultado parcial logo apos a injegdo. O blogueio fendlico tem efeito
temporario, de 3 a 5 meses, devido a reversdo do processo de desnaturacdo mielinica. A acdo do fenol ndo é
especifica, ocorrendo tanto em fibras relacionadas ao ténus, como nas relacionadas a movimentagao voluntaria e
a sensibilidade. As fibras que apresentam bainhas mais espessas sdo relativamente poupadas, porém fibras pouco
mielinizadas como as sensitivas sdo mais afetadas. Os procedimentos com fenol sdo indicados na neurdlise de
nervos motores, como o ramo anterior do nervo obturador, responsavel pela inervacdo dos adutores da coxa e o
nervo musculocutaneo, responsavel pela inervacao dos flexores do cotovelo. Em pacientes portadores de lesdo
medular, aindicacdo de neurdlise comfenol é precisa.

Ha muitos anos, as drogas disponiveis para estas intervencdes tém sido da familia dos alcodis, utilizando-se o
alcool etilico a 40% a 60% ou o fenol a 3-7,5%. A indicacdo das quimiodenervacdes esta na dependéncia da
necessidade funcional e da possibilidade real de ganhos para o paciente.

A neurdlise com fenol é uma técnica muito Util no tratamento da espasticidade que se instala durante o periodo
imediatamente apds uma lesdo cerebral, prevenindo contraturas, que neste caso ocorrem precocemente.

Possui aplicagdo também na escleroterapia, como em casos de hidrocele testicular, onde o actimulo de fluido pode
ser removido através de cirurgia, porem é traumatico e doloroso, sendo necessario um longo periodo de
convalescéncia. A escleroterapia para hidrocele com fenol a 5% aumenta as taxas de sucesso. Em muitos
pacientes, os procedimentos de aspiragdo e escleroterapia sdo repetidos enquanto a hidrocele se repete, e é
considerado um procedimento seguro, eficaz e de rapida recuperacdo do paciente.
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0 tratamento da doenca hemorroidaria interna pelo método por esclerotrapia tem como objetivo a diminuigdo ou
retracio do mamilo hemorroidario controlando a sintomatologia. E importante para o uso da técnica por injegdes,
selecionar adequadamente os casos. Ocorre um efeito hemostatico que é transformado em uma infiltragdo e
fibrose com obliteragao das varicosidades a rede de tecido cicatricial, gerando por contracao uma atrofia da
massa hemorroidaria (sentida ao toque), com uma induracdo no quadrante injetado, situada acima da extremidade
ou no pediculo do mamilo.

Indicagoes:
Indicado como adjuvante no controle da espasticidade, escleroterapia e doenga hemorroidaria interna.

Contraindicagoes:

E necessario cautela na administragdo em nervos mistos, onde a neurdlise com fenol pode gerar estimulo
nociceptivo, levando a disestesia. Nesta situagdo pode-se optar pelo blogueio do ponto motor.

N&o deve ser aplicado em hemorrdidas internas fibrosadas, pois se 0 mamilo é suprido por um ramo da artéria
hemorroidaria superior e, com o toque pode-se sentir pulsando, ndo ha possibilidade de que as injegdes sejam
efetivas.

Contraindicado para o tratamento de hemorrdidas mistas (entrelacamento dos plexos interno e externo),
presenca de fissura anal com espasmo de esfincter, fistulas ou tumores.

Nunca deve ser administrado em hemorrdida externa.

Adverténcias e precaugdes:
Utilizar somente se a embalagem estiver intacta e seu conteudo ndo apresentar alteracoes.

Aadministragdo venosa acidental causa tremores, convulsdes, parada respiratoria e cardiaca, necrose da parede
vascular, comformagao de trombo.
Nunca deve ser feita administracdo em hemorraida externa.

Reacgoes adversas:

As reactes adversas mais freqiientes sdo tontura, nausea, vomitos, fraqueza muscular, parestesias dolorosas,
tromboflebite e aumento da espasticidade em misculos antagonistas.

Injecoes repetidas de fenol podem causar a formacao de tecido fibroso no local da aplicagao, dificultando
potencialmente a técnica emnovos procedimentos.

Posologia e administragao:

Conforme determinacdo médica ou:

Uso adulto:a dose letal é aproximadamente de 8,5g.

Raramente utilizam-se mais do que 15 mL num mesmo procedimento, garantindo assima sua seguranca.
Aneurdlise comfenol pode ser repetida, caso haja necessidade, semrestri¢oes quanto aointervalo de tempo entre
as aplicacgoes.

Numero de lote e datas de fabricacdo e validade: vide embalagem.
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