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- es anciano;
- tiene una enfermedad del colon (colitis);
- sufre de presión intracraneal alta;
- sufre de alteración de la motilidad gastrointestinal;
- sufre desequilibrios de sustancias contenidas en la sangre
(electrolitos);
- está siguiendo una dieta baja en fibra y con alimentos de difícil 
digestión (dieta baja en residuos);
- padece una enfermedad cardíaca;
- Padece una intolerancia hereditaria a un azúcar contenido en 
Polibar ACB® (fructosa).
Estreñimiento o diarrea 
Informe a su radiólogo y / o profesionales de la salud si usted o su hijo 
están deshidratados, tienen alguna condición médica, están siendo 
tratados con terapia que pueda causar estreñimiento o tienen 
antecedentes de estreñimiento. En este caso, se le administrará un 
laxante suave al final de los exámenes de rayos X. Tome muchos 
líquidos después de la administración rectal de sulfato de bario para 
evitar el estreñimiento severo y el riesgo de obstrucción intestinal.
Intolerancia hereditaria a un azúcar (sorbitol-fructosa)
Los pacientes con problemas hereditarios raros de intolerancia a la 
fructosa no deben tomar este medicamento.
Las suspensiones de sulfato de bario que contienen sorbitol solo deben 
usarse en bebés y niños después de consultar con un médico debido a 
una posible intolerancia hereditaria a la fructosa desconocida. 
También existe un riesgo para la salud en pacientes jóvenes y adultos 
con intolerancia hereditaria a la fructosa.
Niños y adolescentes
Como ocurre con todas las preparaciones de sulfato de bario, Polibar 
ACB®  debe administrarse con precaución a los niños.
Otros medicamentos y Polibar ACB® 
Informe a su médico si usted o su hijo está tomando, ha tomado 
recientemente o podría tomar cualquier otro medicamento.
Embarazo, lactancia y fertilidad
El embarazo
Siempre que sea posible, se debe evitar la radiación durante el 
embarazo y, por lo tanto, el médico considerará cuidadosamente si es 
necesario un examen radiológico, con o sin medio de contraste.
Es fundamental que informe a su médico si está embarazada, si 
sospecha o tiene intención de quedarse embarazada o si está en 
periodo de lactancia antes de someterse a la exploración con Polibar 
ACB® .
En cualquier caso, Polibar ACB®  no está por sí solo contraindicado en 
el embarazo.
Lactancia
Polibar ACB®  se puede utilizar durante la lactancia, ya que su 
absorción sistémica (a la sangre) tras la administración rectal, con la 
mucosa intacta, es insignificante.
Conducción y uso de máquinas
Antes de conducir o utilizar maquinaria, compruebe si hay efectos 
secundarios como hipotensión (presión arterial demasiado baja), 
mareos, confusión que pueden ocurrir con el uso de este 
medicamento.
Polibar ACB®  contiene sorbitol
Si su médico le ha indicado que padece una intolerancia a ciertos 
azúcares, consulte con él antes de tomar este medicamento.

La siguiente información está destinada únicamente a médicos o 
profesionales sanitarios.

INDICACIONES
Medicamento para uso diagnóstico únicamente.
Medio de contraste para visualización radiológica del tracto 
gastrointestinal colónico.
La administración rectal de sulfato de bario (enema) ayuda a 
identificar y evaluar anomalías del colon y / o del intestino delgado 
distal, con la administración concomitante de relajantes musculares 
intestinales.
Es adecuado para exámenes de contraste simple y doble.

CONTRAINDICACIONES
Hipersensibilidad al principio activo o a alguno de los excipientes.
Las suspensiones de sulfato de bario no deben administrarse a 
pacientes con:
- una fístula, perforación u obstrucción conocida o sospechada en
cualquier parte del tracto gastrointestinal;
- hemorragia gastrointestinal;
- isquemia gastrointestinal;
- megacolon o megacolon tóxico;
- enterocolitis necrotizante;
- estreñimiento severo;
- íleo.
El sulfato de bario no debe administrarse inmediatamente después 
de una cirugía gastrointestinal, incluida la polipectomía con 
cordones o la biopsia de colon "caliente". Si se espera una dispersión 
posterior al procedimiento, no debe utilizarse el producto.
No usar durante y hasta seis semanas después de la radioterapia en 
el recto o la próstata
No usar en caso de nuevas lesiones o quemaduras químicas 
del tracto gastrointestinal.
PRECAUCIONES DE USO
Polibar® ACB está indicado solo para uso diagnóstico.
El medicamento debe administrarse bajo supervisión médica. 
Los procedimientos de diagnóstico que impliquen el uso de medios 
de contraste radiopacos deben realizarse bajo la dirección de 
personal con la capacitación necesaria y el conocimiento 
profundo del procedimiento particular a realizar.
Hipersensibilidad
El tratamiento óptimo de las reacciones de 
hipersensibilidad comienza con un plan de acción bien diseñado 
y una instalación de diagnóstico con el equipo y el 
personal adecuados. El reconocimiento, la evaluación y el 
diagnóstico rápidos son fundamentales para iniciar un 
tratamiento eficaz. La formación in situ del personal que atiende 
a los pacientes tratados con medios de contraste debe incluir 
reanimación cardiopulmonar y / o procedimientos avanzados 
de soporte vital cardíaco.
Un historial de asma bronquial, atopia, evidenciado por fiebre 
del heno y eccema, un historial familiar de alergias o 
reacciones previas a un agente de contraste requieren especial 
atención.
Se han informado reacciones adversas graves, incluida la muerte, 
con la administración de formulaciones de sulfato de bario 
y generalmente están asociadas con la técnica de administración, 
la condición patológica subyacente y / o la hipersensibilidad 
del paciente. Se han informado reacciones anafilácticas y 
alérgicas durante los exámenes de doble contraste en los que 
se utilizó glucagón

Polibar ACB® 
96 % p/p polvo para suspensión rectal

Sulfato de bario-
Lea todo el prospecto detenidamente antes de que le administren este 
medicamento porque contiene información importante para usted.
Conserve este prospecto. Es posible que tenga que volver a leerlo. 
- Si tiene más preguntas, consulte a su médico o enfermero.
- Si experimenta efectos adversos, consulte a su médico, incluidos los
posibles efectos adversos no mencionados en este prospecto. Ver
sección 4.
Contenido de este prospecto:
1. Qué es Polibar ACB®  y para qué sirve
2. Qué necesita saber antes de que le administren Polibar ACB® 
3. Cómo se le administrará Polibar ACB® 
4. Posibles efectos secundarios
5. Conservación de Polibar ACB® 
6. Contenido del envase y otra información
1. Qué es Polibar ACB®  y para qué sirve
Polibar ACB®  contiene el ingrediente activo sulfato de bario y es un 
agente de contraste para uso diagnóstico.
Este medicamento se utiliza para aumentar la visibilidad del tracto 
gastrointestinal.
2. Qué necesita saber antes de que le administren Polibar ACB® 
-No se le dará Polibar ACB® 
Si usted / el niño:
-es alérgico al sulfato de bario o a cualquiera de los demás 
componentes de este medicamento (incluido en la sección 6);
-tiene o se sospecha que tiene un canal anormal (fístula), perforación, 
obstrucción del tracto gastrointestinal;
-tiene hemorragia gastrointestinal (hemorragia gastrointestinal);
-sufre un aporte sanguíneo reducido al intestino (isquemia 
gastrointestinal);
-tiene distensión anormal del colon (megacolon o megacolon tóxico);
-padece una enfermedad intestinal caracterizada por la muerte del 
tejido intestinal (enterocolitis necrotizante);
-sufre estreñimiento severo;
-sufre una detención de la progresión del contenido intestinal (íleo);
-acaba de someterse a una operación en el tracto gastrointestinal;
-ha recibido radioterapia en el recto o la próstata en las últimas 6 
semanas;
-tiene nuevas lesiones o quemaduras químicas del tracto 
gastrointestinal.

Advertencias y precauciones
Hable con su médico antes de que le administren Polibar ACB®  
Informe a su médico si usted o su hijo:
- sufre de asma;
- tiene predisposición a las alergias (atopia), evidenciada por fiebre
del heno y eccema, antecedentes familiares de alergias o reacciones
previas a un agente de contraste;
- sufre un estrechamiento (estenosis) grave del tracto gastrointestinal;
- padece cáncer o enfermedad inflamatoria intestinal o diverticulitis o
diverticulosis o infección conocida como amebiasis;
- tiene fibrosis quística;

Effetti indesiderati causati da errori nella procedura
- infezioni (ad esempio peritonite) succesive a perforazione gastro-

intestinale esistente o nuova. Le complicazioni includono aderenze
e infiammazione dei tessuti di cicatrizzazione (granulomi);

- intravasazione di bario solfato, con conseguente formazione rara
di emboli venosi (formazione rara di ostruzione di un'arteria o di una
vena), nella vena porta o cava, e l'embolia polmonare  possono 
essere mortali nel 50% dei casi.

Disturbi cutanei e del tessuto sottocutaneo assieme a disturbi del 
sistema immunitario, che riflettono le reazioni allergiche al bario solfato 
o agli eccipienti del prodotto, sono tra gli effetti più comunemente 
riportati. Anche le patologie all'apparato gastroenterico sono riportate 
tra gli effetti indesiderati più frequenti.

Effetti indesiderati aggiuntivi nei bambini 
Gli effetti indesiderati nei bambini sono sovrapponibili a quelli negli adulti.

Segnalazione degli effetti indesiderati
Se manifesta un qualsiasi effetto indesiderato, compresi quelli non 
elencati in questo foglio, si rivolga al medico o all’infermiere. Lei può 
inoltre segnalare gli effetti indesiderati direttamente tramite il sistema 
nazionale di segnalazione al sito www.agenziafarmaco.gov.it/
content/come-segnalare-una-sospetta-reazione-avversa.
Segnalando gli effetti indesiderati lei può contribuire a fornire maggiori 
informazioni sulla sicurezza di questo medicinale.
5. Come conservare PRONTOBARIO COLON
Conservi questo medicinale fuori dalla vista e dalla portata dei bambini.
Conservare a temperatura non superiore ai 25°C.
Dopo la ricostituzione il medicinale deve essere usato immediatamente.
Non usi questo medicinale dopo la data di scadenza che è riportata 
sull’etichetta dopo "Scad." La data di scadenza si riferisce all’ultimo 
giorno di quel mese. La data di scadenza si riferisce al prodotto in 
confezionamento integro, correttamente conservato.

Non getti alcun medicinale nell’acqua di scarico e nei rifiuti domestici. 
Chieda al farmacista come eliminare i medicinali che non utilizza più. 
Questo aiuterà a proteggere l’ambiente.
6. Contenuto della confezione e altre informazioni
Cosa contiene PRONTOBARIO COLON
- Il principio attivo è bario solfato 96,48 % p/p;
- Gli altri componenti sono Sorbitolo, Sodio citrato (vedere paragrafo

2. PRONTOBARIO COLON contiene sorbitolo), Simeticone, Gomma
adragante, Polisorbato 80, Pectina, Acido citrico.

Descrizione dell’aspetto di PRONTOBARIO COLON e contenuto della confezione
PRONTOBARIO COLON si presenta come una polvere.
È disponibile in sacca da 400 g contenente bario solfato al 96,48% p/p. 
La sacca è corredata di tubo di deflusso e sonda rettale in polivinilcloruro.

Titolare dell’Autorizzazione all’Immissione in Commercio 
Bracco Imaging Italia s.r.l.  Via E. Folli, 50 – Milano
Produttore
Bracco Imaging s.p.a. - Bioindustry Park, Via Ribes 5, 10010 Colleretto 
Giacosa (TO)
Questo foglio illustrativo è stato aggiornato il: Aprile 2018
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3. Come prendere/le verrà somministrato PRONTOBARIO COLON
PRONTOBARIO COLON sarà somministrato dal radiologo e/o dagli 
operatori sanitari. 
PRONTOBARIO COLON sarà somministrato per via rettale (clistere).
Il medico stabilirà il dosaggio di PRONTOBARIO COLON sulla base della 
sua età, peso e tipo di esame da effettuare.
Uso nei bambini e adolescenti
Il medico stabilirà il dosaggio sulla base dell’età e peso del bambino e 
del tipo di esame da effettuare.
Se verrà somministrato più PRONTOBARIO COLON di quanto deve
È altamente improbabile che somministrino più PRONTOBARIO COLON 
di quanto dovuto, poiché il suo medico monitorerà attentamente la 
procedura durante l’esame.
Tuttavia un dosaggio eccessivo di PRONTOBARIO COLON potrebbe 
causarle crampi addominali, nausea, vomito, diarrea e stitichezza. 
Questi sintomi sono  transitori e si risolvono di norma senza intervento 
medico; talvolta, possono richiedere cure appropriate.
4. Possibili effetti indesiderati
Come tutti i medicinali, questo medicinale può causare effetti 
indesiderati sebbene non tutte le persone li manifestino.
Con PRONTOBARIO COLON sono stati riportati i seguenti effetti 
indesiderati, di seguito elencati secondo la loro frequenza:
Rari (possono interessare fino a 1 persona su 1.000)
- presenza di batteri nel sangue (batteriemia), raccolta di pus nell’

intestino e nel fegato (ascesso intestinale, ascesso del fegato);
- infezione del peritoneo, una membrana che ricopre gli organi 

interni dell’addome e della pelvi, appendicite;
- ingrossamento dei linfonodi (linfoadenopatia);
- reazioni allergiche (anafilattoidi o di ipersensibilità) shock anafilattico;
- alti livelli di zuccheri nel sangue sono stati riscontrati in pazienti 

diabetici (iperglicemia);
- stato confusionale, agitazione, nervosismo, capogiri;
- svenimento (sincope), perdita di coscienza, difficoltà a parlare

(disartria), mal di testa, sensazione di bruciore, riduzione del tono 
muscolare (ipotonia);

- gonfiore degli occhi, ronzio nelle orecchie (tinnito);
- battito cardiaco troppo lento e/o troppo veloce (bradicardia e 

tachicardia), colorazione bluastra/violacea della pelle e delle 
mucose (cianosi); 

- pallore, pressione del sangue troppo bassa (ipotensione), 
 vasodilatazione;

- difficoltà a respirare (broncospasmo, dispnea), gonfiore a livello
della faringe o laringe (edema faringeo o laringeo);

- costrizione alla gola, dolore orofaringeo, irritazione della gola, tosse;
- dolore addominale, nausea, vomito;
- riduzione/mancato afflusso di sangue all’intestino (ischemia 

intestinale), perforazione e/o ostruzione gastrointestinale;
- malattie intestinali (ulcera gastrointestinale, colite ulcerosa 

aggravata, infiammazione gastrointestinale);
- distensione addominale, disturbi addominali, stitichezza, diarrea,

conati di vomito, eccessiva produzione e accumulo di gas 
intestinali (meteorismo);

- orticaria, rash, eritema, infiammazione della pelle provocata dal 
contatto con una sostanza (dermatite da contatto);

- gonfiore del viso e/o degli occhi, prurito, sudorazione eccessiva;
- emissione di urine difficoltosa;
- dolore, gonfiore, febbre, stanchezza (astenia), malessere;
- elettrocardiogramma anormale;
- accumulo di bario.

Prospecto: información para el paciente

Las preparaciones de sulfato de bario que se utilizan como medios 
radiopacos contienen una serie de excipientes para asegurar 
las propiedades de diagnóstico. Se han notificado reacciones 
alérgicas tras el uso de suspensiones de sulfato de bario. Se han 
notificado casos de irritación de la piel, enrojecimiento, inflamación y 
urticaria en bebés y niños después de la liberación de la suspensión de 
sulfato de bario en la piel. Estas reacciones parecen deberse a los 
sabores y / o conservantes utilizados en el producto.
No es necesario el uso de un catéter con manguito de retención 
en pacientes con tono normal del esfínter. La presencia de un 
tono adecuado del esfínter puede determinarse mediante un 
examen rectal digital preliminar.
Perforación
En pacientes con estenosis grave a cualquier nivel del 
tracto gastrointestinal, especialmente si está distal al estómago, 
y en presencia de afecciones y patologías con mayor 
riesgo de perforación como carcinoma manifiesto, enfermedad 
inflamatoria intestinal, diverticulitis y diverticulosis y amebiasis, Es 
necesaria una evaluación cuidadosa de la relación riesgo / 
beneficio de la administración de una suspensión de sulfato de 
bario. Una fístula gastrointestinal conocida o sospechada 
permanece entre las contraindicaciones para el uso de 
suspensiones de sulfato de bario (ver sección 4).
Cuando use catéteres, tenga cuidado al insertar al paciente, ya que 
la inserción forzada o demasiado profunda puede causar 
laceraciones o perforaciones del recto. La inserción de un enema 
debe realizarse solo después de un examen digital realizado por 
personal médico calificado. Cuando se utilizan enemas de globo 
para asegurar la retención, se debe tener cuidado para evitar 
un inflado excesivo del globo, ya que un llenado excesivo o 
asimétrico puede causar el desplazamiento de la punta. Este 
desplazamiento puede conducir a la perforación rectal o la 
formación de granulomas de sulfato de bario.
La insuflación con balón debe realizarse bajo control 
fluoroscópico por personal médico calificado. Evite mover la punta 
del catéter una vez insertado. Se requiere una punta de catéter 
especialmente diseñada para realizar un examen de suspensión de 
sulfato de bario en pacientes con colostomía. La intubación de 
un catéter de enteroclisis debe ser realizada por personal médico 
calificado. Se ha informado de perforación del duodeno.
Obstrucción / sobrecarga de líquidos
Se ha notificado obstrucción del intestino delgado (oclusión) causada 
por la suspensión de sulfato de bario en pacientes pediátricos 
con fibrosis quística. También se ha informado sobrecarga de 
líquidos por absorción de agua durante estudios en bebés cuando se 
sospecha la enfermedad de Hirschsprung.
Intravasación
El sulfato de bario también puede entrar por vía intravenosa en el 
drenaje venoso del intestino grueso y entrar en la circulación como 
una "embolia de bario". Esta complicación ocurre con poca 
frecuencia, pero puede conducir a complicaciones 
potencialmente mortales, como embolia sistémica y 
pulmonar, coagulación intravascular diseminada, septicemia e 
hipotensión prolongada. Es más probable en pacientes ancianos, 
debido al adelgazamiento de la pared rectal y vaginal debido a 
la edad, y en pacientes con la enfermedad colorrectal, 
cuando la presión intraluminal supera la resistencia de pared 
del colon afectada por colitis, diverticulitis 
u obstrucción intestinal.
La intravasación también se ha asociado con el
posicionamiento involuntario catéter vaginal rectal. Esta
complicación debe considerarse en todos los pacientes que
colapsan durante o poco después de un enema de bario, y en
aquellos que de repente se sienten mal en las horas posterior al
procedimiento. El diagnóstico puede ser confirmado por una
radiografía simple; una tomografía computarizada también puede
ser útil para detectar la propagación
de sulfato de bario.

Questa complicanza può essere prevenuta assicurando il corretto posizio-
namento del catetere rettale e riducendo l'uso di cateteri a palloncino.
Il corretto posizionamento del catetere rettale deve essere confermato 
prima della somministrazione del clistere.

Costipazione o diarrea 
Le sospensioni di bario solfato devono essere utilizzate con attenzione 
se il paziente è disidratato, se soffre di qualsiasi patologia, è in tratta-
mento con una terapia che può causare stitichezza o se il paziente ha 
precedenti di costipazione. In questo caso deve essere somministrato 
un leggero lassativo di massa al termine degli esami radiografici. 
È consigliata una maggiore assunzione di liquidi dopo la somministra-
zione per via orale o rettale di bario solfato per evitare stipsi grave e il 
rischio di occlusione. 

Altre possibili complicanze 
Nei pazienti con un aumento della pressione cranica, i clisteri con 
sospensioni di bario solfato presentano un rischio aggiuntivo di un 
ulteriore aumento della pressione intracranica. 
Si deve prestare attenzione durante i clisteri a base di bario solfato, poi-
ché si possono verificare reazioni vaso-vagali, disturbi sincopali, aritmia 
cardiaca e altri effetti collaterali cardiovascolari. 
Tutti gli accessori in plastica/gomma sono monouso, i dispositivi monou-
so non devono essere riutilizzati o lasciati nella cavità del corpo per un 
lungo periodo di tempo. 
Pazienti apprensivi possono manifestare debolezza, pallore, tinnito, 
sudorazione e bradicardia in seguito alla somministrazione di un agen-
te diagnostico. Queste reazioni di solito sono imprevedibili e sono trat-
tate al meglio lasciando il paziente sdraiato sotto osservazione per ulte-
riori 10-30 minuti. 
La preparazione del paziente in caso di esami diagnostici gastrointesti-
nali richiede spesso catartici e una dieta liquida. Le varie preparazioni 
possono causare perdita di liquidi nel paziente. I pazienti devono 
essere reidratati rapidamente dopo un esame con sospensione di 
bario solfato nel tratto gastrointestinale. Nei pazienti con ridotta motilità 
del colon, possono essere richiesti catartici salini dopo il clistere con 
sospensione di bario solfato; essi sono raccomandati di routine in 
pazienti con una storia di stipsi salvo controindicazioni cliniche.

INTERAZIONI 
Il bario solfato è biologicamente inerte e non sono note interazioni con 
altri medicinali, tuttavia, la presenza di formulazioni a base di bario 
solfato nel tratto gastrointestinale può alterare l'assorbimento di agenti 
terapeutici assunti in concomitanza. Per minimizzare qualsiasi 
variazione potenziale di assorbimento, si deve considerare la sommini-
strazione separata di bario solfato da altri farmaci. 

Altri esami eseguiti nella stessa area del tratto gastrointestinale con un 
altro agente di contrasto possono essere complicati dalla presenza di 
bario solfato (residuo) nel tratto gastrointestinale fino a diversi giorni 
dopo l'esame con bario come mezzo di contrasto. 

DOSE, MODO E TEMPO DI SOMMINISTRAZIONE
PRONTOBARIO COLON deve essere utilizzato dentro il range di concen-
trazioni della sospensione finale compreso tra 20% p/v e 115% p/v.

La seguente tabella illustra le diluizioni tipicamente utilizzate nella prati-
ca clinica. Specifiche tecniche e procedure di somministrazione delle 
diverse preparazioni di bario solfato dipendono dal tipo di esame e 
quesito diagnostico e devono essere conformi alle istruzioni del medico 
curante.

Diluizioni di bario solfato utilizzate nella pratica clinica

Tipica
 concentrazione
 della soluzione

finale da
 somministrare

Denominazione Formula/ Forma Più Più  Orale Rettale Doppio
Presentazion farmaceutica bassa elevata Contrasto
e Variazione 

Prontobario P Polvere 20% 115% √ √
Colon p/v p/v

Adulti ed anziani
1) doppio contrasto: somministrare una sospensione al 60% - 115% p/v 
ottenuta aggiungendo un'idonea quantità di acqua calda (ca. 40°C). 

2) contrasto semplice: aggiungere sino a 2 litri di acqua calda 
(ca. 40°C) in modo da ottenere la sospensione da somministrare alla 
concentrazione desiderata.

Popolazione pediatrica: per l'indagine radiologica del colon nei 
bambini la dose dipenderà dall'età e dal peso.
Le necessità individuali verranno determinate sulla base dell'
esperienza del radiologo.

Istruzioni per l'uso
PRONTOBARIO COLON è pronto per l'uso dopo aver introdotto l'acqua 
calda (ca. 40°C) nella sacca ed agitato, così da ottenere una sospen-
sione omogenea da somministrare al paziente per via rettale prima 
dell’esame radiografico.
Chiudere il tubo con l'apposito fermo.

Il bario solfato in polvere deve essere ricostituito e mescolato attenta-
mente prima dell’uso e usato immediatamente. 

Agitare vigorosamente la sacca per 10-20 secondi e ripetere l'opera-
zione immediatamente prima dell'uso.
Spingere nella sacca la pallina rossa posizionata all'innesto del tubo 
nella sacca schiacciandola tra il pollice e l'indice.
Allentare l'apposito fermo per far scorrere la sospensione lungo il tubo 
dopo averlo collegato con la sonda rettale.
Per l'evacuazione del paziente portare la sacca a livello del pavimento.

Per il doppio contrasto
Appoggiare la sacca sul tavolo radiologico capovolta con l'attacco 
del tubo verso l'alto e comprimere esercitando una pressione costante.

SCADENZA E CONSERVAZIONE
Scadenza: vedere la data di scadenza riportata sulla confezione.
La data di scadenza si riferisce al prodotto in confezionamento integro, 
correttamente conservato.

Attenzione: non utilizzare il medicinale dopo la data di scadenza 
indicata sulla confezione.

I medicinali non devono essere gettati nell’acqua di scarico e nei rifiuti 
domestici. Chieda al farmacista come eliminare i medicinali che non 
utilizza più. Questo aiuterà a proteggere l’ambiente.

Tenere il medicinale fuori dalla vista e dalla portata dei bambini

Conservare a temperatura non superiore a 25°C.
Dopo la ricostituzione deve essere usato immediatamente.
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- è anziano;
- ha una malattia del colon (colite);
- soffre di pressione elevata intracranica;
- soffre di ridotta motilità gastrointestinale;
- soffre di squilibri delle sostanze contenute nel sangue (elettroliti);
- sta seguendo una dieta povera di fibre e con alimenti difficilmente 

digeribili (dieta a basso residuo);
- soffre di una malattia cardiaca;
- soffre di un’intolleranza ereditaria ad uno zucchero contenuto in

PRONTOBARIO COLON (fruttosio).
Stitichezza o diarrea 
Informi il radiologo e/o gli operatori sanitari se lei/il suo bambino è 
disidratato, se soffre di qualsiasi patologia, è in trattamento con una 
terapia che può causare stitichezza o se ha precedenti di stitichezza. In 
questo caso le verrà somministrato un leggero lassativo al termine 
degli esami radiografici. Assuma parecchi liquidi dopo la somministra-
zione per via rettale di bario solfato per evitare stitichezza grave e il 
rischio di ostruzione dell’intestino.
Intolleranza ereditaria ad uno zucchero (sorbitolo-fruttosio) 
I pazienti con rari problemi ereditari di intolleranza al fruttosio non 
devono assumere questo medicinale.
Le sospensioni di bario solfato contenenti sorbitolo devono  essere 
usate nei neonati e nei bambini soltanto dopo aver consultato un 
medico, a causa di una possibile intolleranza al fruttosio ereditaria non 
nota. Vi è anche un rischio per la salute in pazienti giovani e adulti con 
intolleranza ereditaria al fruttosio. 

Bambini e adolescenti
Come per tutte le preparazioni a base di bario solfato, PRONTOBARIO 
COLON deve essere somministrato con cautela nei bambini.

Altri medicinali e PRONTOBARIO COLON
Informi il medico se lei/il bambino sta assumendo, ha recentemente 
assunto o potrebbe assumere qualsiasi altro medicinale.
Gravidanza, allattamento e fertilità
Gravidanza
Dove possibile, le radiazioni dovrebbero essere evitate durante la 
gravidanza e pertanto il medico valuterà attentamente se vi è 
necessità di un esame radiologico, con o senza mezzo di contrasto.
È indispensabile informare il medico se è in corso una gravidanza, 
se sospetta o sta pianificando una gravidanza, o se sta allattando 
con latte materno, prima di sottoporsi all’esame con 
PRONTOBARIO COLON.
In ogni caso PRONTOBARIO COLON non è di per sé stesso controindicato 
in gravidanza.

Allattamento
PRONTOBARIO COLON può essere utilizzato durante l’allattamento, dal 
momento che il suo assorbimento sistemico (nel sangue) dopo sommi-
nistrazione rettale, a mucosa integra, è trascurabile. 
Guida di veicoli e utilizzo di macchinari
Prima di guidare o usare macchinari verifichi se sono presenti effetti 
indesiderati come ipotensione (pressione sanguigna troppo bassa), 
capogiri, stato confusionale che possono verificarsi con l’uso di questo 
medicinale.
PRONTOBARIO COLON contiene sorbitolo 
Se il medico le ha diagnosticato una intolleranza ad alcuni zuccheri, lo 
contatti prima di prendere questo medicinale.

Le informazioni seguenti sono destinate esclusivamente ai medici o agli 
operatori sanitari.

INDICAZIONI 
Medicinale solo per uso diagnostico.

Mezzo di contrasto per la visualizzazione radiologica del tratto gastro-
intestinale colico.

La somministrazione per via rettale del bario solfato (enema) aiuta ad 
individuare e valutare anomalie del colon e/o dell’intestino tenue 
distale, con la concomitante somministrazione di rilassanti la muscola-
tura intestinale.

E' indicato per l'esame a semplice e a doppio contrasto.

CONTROINDICAZIONI
Ipersensibilità al principio attivo o ad uno qualsiasi degli eccipienti.

Non devono essere somministrate sospensioni di bario solfato a pazienti 
con: 
- una fistola nota o sospetta, perforazione o ostruzione in qualsiasi

parte del tratto gastrointestinale;
-  emorragia gastrointestinale;
-  ischemia gastrointestinale;
-  megacolon o megacolon tossico;
-  enterocolite necrotizzante;
-  grave costipazione; 
-  ileo.

Il bario solfato non deve essere somministrato immediatamente dopo 
la chirurgia gastrointestinale, incluse polipectomia con lacci o biopsia 
del colon eseguita con pinza ‘a caldo’. Se si prevede una dispersione 
post-procedurale il prodotto non deve essere usato.

Non usare durante e fino a sei settimane dopo la radioterapia al retto 
o alla prostata. 

Non utilizzare in caso di nuove lesioni o ustioni chimiche del tratto 
gastrointestinale. 

PRECAUZIONI PER L’USO
PRONTOBARIO COLON è indicato solo per uso diagnostico.

Il medicinale deve essere somministrato sotto supervisione medica. Le 
procedure diagnostiche che prevedono l'uso di mezzi di contrasto 
radiopachi devono essere eseguite sotto la direzione di personale con 
la formazione necessaria e con una conoscenza approfondita della 
particolare procedura da eseguire.

Ipersensibilità
Il trattamento ottimale delle reazioni di ipersensibilità inizia con un 
piano di azione ben progettato e una struttura di diagnostica dotata di 
attrezzature e personale adeguato. Il riconoscimento rapido, la valuta-
zione e la diagnosi sono fondamentali per iniziare un trattamento 
efficace. La formazione in loco del personale che si occupa dei 
pazienti trattati con mezzi di contrasto deve includere la rianimazione 
cardio-polmonare e/o procedure di sostegno vitale cardiaco avanzato. 
Una storia di asma bronchiale, atopia, evidenziata da febbre da fieno 
ed eczema, una storia familiare di allergie o reazioni precedenti a un 
agente di contrasto richiedono una particolare attenzione. 
Reazioni avverse gravi, compresa la morte, sono state riportate con la 
somministrazione di formulazioni di bario solfato e di solito sono associate 
alla tecnica di somministrazione, la condizione patologica di base e/o 
all’ipersensibilità del paziente. Reazioni anafilattiche e allergiche sono 
state riportate durante gli esami con doppio contrasto in cui è stato 

Legga attentamente questo foglio prima che le venga somministrato 
questo medicinale perché contiene importanti informazioni per lei.
- Conservi questo foglio. Potrebbe aver bisogno di leggerlo di nuovo. 
- Se ha qualsiasi dubbio, si rivolga al medico o all’infermiere. 
- Se si manifesta un qualsiasi effetto indesiderato, compresi quelli non  

elencati in questo foglio, si rivolga al medico. Vedere paragrafo 4.
Contenuto di questo foglio:
1. Che cos’è PRONTOBARIO COLON e a cosa serve
2. Cosa deve sapere prima che le venga somministrato 

PRONTOBARIO COLON
3. Come le verrà somministrato PRONTOBARIO COLON
4. Possibili effetti indesiderati
5. Come conservare PRONTOBARIO COLON
6. Contenuto della confezione e altre informazioni
1. Che cos’è PRONTOBARIO COLON e a cosa serve
PRONTOBARIO COLON  contiene il principio attivo bario solfato ed è 
un mezzo di contrasto per uso diagnostico. 
Questo medicinale è utilizzato per aumentare la visibilità del tratto 
gastrointestinale. 
2. Cosa deve sapere prima che le venga somministrato

PRONTOBARIO COLON
Non le verrà somministrato PRONTOBARIO COLON
Se lei/il bambino: 
- è allergico al bario solfato o ad uno qualsiasi degli altri componenti

di questo medicinale (elencati al paragrafo 6);
- ha o si sospetta abbia un canale anomalo (fistola), perforazione, 

ostruzione del tratto gastrointestinale;
- ha un sanguinamento gastrointestinale (emorragia gastrointestinale);
- soffre di ridotto afflusso di sangue all’intestino (ischemia gastrointestinale);
- presenta un'abnorme distensione del colon (megacolon o 

megacolon tossico);
- soffre di una malattia dell’intestino caratterizzata da morte del 

tessuto intestinale (enterocolite necrotizzante);
- soffre di stitichezza grave;
- soffre di un arresto della progressione del contenuto dell’intestino (ileo);
- è stato appena sottoposto  ad un intervento al tratto gastrointestinale;
- si è sottoposto a radioterapia all’intestino retto o alla prostata nelle 

ultime 6 settimane;
- ha nuove lesioni o ustioni chimiche del tratto gastrointestinale.
Avvertenze e precauzioni 
Si rivolga al medico prima che le venga somministrato PRONTOBARIO 
COLON.
Informi il medico se lei/il bambino:
- soffre di asma;
- ha una predisposizione alle allergie (atopia), evidenziata da febbre

da fieno ed eczema, una storia familiare di allergie o reazioni 
precedenti a un mezzo di contrasto;

- soffre di un grave restringimento (stenosi) del tratto gastrointestinale;
- soffre di tumore, malattia infiammatoria dell’intestino, infiammazione

di piccole sacche che si formano nell’intestino (diverticolite e 
diverticolosi) e infestazione da parassiti (amebiasi);

- è affetto da fibrosi cistica;

Efectos no deseados causados por errores en el procedimiento

- infecciones (por ejemplo, peritonitis) tras una perforación
gastrointestinal nueva o existente. Las complicaciones incluyen
adherencias e inflamación del tejido cicatricial (granulomas);
- la intravasación de sulfato de bario, que da como resultado la
formación rara de émbolos venosos (formación rara de obstrucción
de una arteria o vena), en la vena porta o cava, y la embolia
pulmonar puede ser fatal en el 50% de los casos.
Los trastornos de la piel y del tejido subcutáneo, junto con los trastornos
del sistema inmunológico, que reflejan reacciones alérgicas al sulfato
de bario o los ingredientes del producto, se encuentran entre los
efectos notificados con mayor frecuencia. Las enfermedades del
tracto gastrointestinal también se enumeran entre los efectos
indeseables más frecuentes.
Efectos secundarios adicionales en niños

Los efectos secundarios en los niños son comparables a los de los 
adultos.
Notificación de efectos secundarios
Si experimenta efectos adversos, consulte a su médico o enfermero, 
incluidos los posibles efectos adversos que no se mencionan en este 
prospecto. 
Al informar los efectos secundarios, puede ayudar a proporcionar 
más información sobre la seguridad de este medicamento.
5. Conservación de Polibar ACB®
Mantenga este medicamento fuera de la vista y del alcance de los
niños.
Almacenar a una temperatura entre los 20 a 25 ° C.
Después de la reconstitución, el medicamento debe usarse 
inmediatamente.
No utilice este medicamento después de la fecha de caducidad que 
aparece en la etiqueta. La fecha de vencimiento se refiere al último 
día de ese mes. La fecha de caducidad se refiere al producto en 
embalaje intacto, correctamente almacenado.
No arroje ningún medicamento por los desagües ni a la basura. 
Pregunte a su farmacéutico cómo deshacerse de los envases y de los 
medicamentos que ya no necesita. Esto ayudará a proteger el medio 
ambiente.
6. Contenido del envase y otra información
Qué contiene Polibar ACB®
- El ingrediente activo es sulfato de bario 96% p / p;
- Los demás componentes son sorbitol(ver sección 2. Polibar ACB®
contiene sorbitol), citrato de sodio , simeticona, tragacanto,
polisorbato 80, pectina, ácido cítrico.
Aspecto de Polibar ACB®  y contenido del envase
Polibar ACB®  se presenta en forma de polvo.
Está disponible en una bolsa de 397 g que contiene 96% p / p de 
sulfato de bario. La bolsa está equipada con una sonda rectal en 
cloruro de polivinilo.
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3. Cómo tomar / se le administrará Polibar ACB®  será administrado 
por el radiólogo y / o profesionales sanitarios.
Polibar ACB®  se administrará por vía rectal (enema).
El médico establecerá la dosis de Polibar ACB®  en función de su 
edad, peso y tipo de examen a realizar.
Uso en niños y adolescentes
El médico establecerá la dosis en función de la edad y el peso del 
niño y el tipo de examen a realizar.
Si le administrarán más Polibar ACB®  del que debiera
Es muy poco probable que administren más Polibar ACB®  de lo que 
deberían, ya que su médico controlará de cerca el procedimiento 
durante el examen.
Sin embargo, una dosis excesiva de Polibar ACB®  podría causarle 
calambres abdominales, náuseas, vómitos, diarrea y estreñimiento. 
Estos síntomas son transitorios y generalmente se resuelven sin 
intervención médica; a veces, pueden requerir de la atención 
medica adecuada.
4. Posibles efectos secundarios
Como todos los medicamentos, este medicamento puede producir 
efectos adversos, aunque no todas las personas los sufran.
Se han notificado los siguientes efectos secundarios con Polibar 
ACB® , que se enumeran a continuación según su frecuencia: Raras 
(pueden afectar hasta 1 de cada 1.000 personas)
En caso de intoxicación llamar al CIAT (Centro de Información y 
Asesoramiento Toxicológico) al 1722
- presencia de bacterias en la sangre (bacteriemia), acumulación de
pus en el intestino y el hígado (absceso intestinal, absceso hepático);
- infección del peritoneo, una membrana que recubre los órganos
internos del abdomen y la pelvis, apendicitis;
- ganglios linfáticos agrandados (linfadenopatía);
- reacciones alérgicas (anafilactoides o hipersensibilidad) shock
anafiláctico;
- se han encontrado niveles elevados de azúcar en sangre en
pacientes diabéticos (hiperglucemia);
- confusión, agitación, nerviosismo, mareos;
- desmayo (síncope), pérdida del conocimiento, dificultad para
hablar (disartria), dolor de cabeza, sensación de ardor, disminución
del tono muscular (hipotonía);
- hinchazón de los ojos, zumbido en los oídos (tinnitus);
- frecuencia cardíaca demasiado lenta y / o demasiado rápida
(bradicardia y taquicardia), coloración azulada / violácea de la piel y
las membranas mucosas (cianosis);
- palidez, tensión arterial demasiado baja (hipotensión),
vasodilatación;
- dificultad para respirar (broncoespasmo, disnea), hinchazón de la
faringe o laringe (edema faríngeo o laríngeo);
- constricción en la garganta, dolor orofaríngeo, irritación de
garganta, tos;
- dolor abdominal, náuseas, vómitos;
- reducción / falta de suministro de sangre al intestino (isquemia
intestinal), perforación y / u obstrucción gastrointestinal;
- enfermedades intestinales (úlcera gastrointestinal, colitis ulcerosa
agravada, inflamación gastrointestinal);
- distensión abdominal, malestar abdominal, estreñimiento, diarrea,
arcadas, producción excesiva y acumulación de gases intestinales
(meteorismo);
- urticaria, erupción cutánea, eritema, inflamación de la piel causada
por el contacto con una sustancia (dermatitis de contacto);
- hinchazón de la cara y / o los ojos, picor, sudoración excesiva;
- dificultad para orinar;
- dolor, hinchazón, fiebre, cansancio (astenia), malestar;
- electrocardiograma anormal;
- acumulación de bario.

utilizzato il glucagone. 
Preparazioni a base di bario solfato utilizzate come mezzi radiopachi 
contengono una serie di eccipienti per assicurare le proprietà diagno-
stiche. Sono state riportate reazioni allergiche in seguito all'uso di 
sospensioni di bario solfato. Irritazione cutanea, rossore, infiammazione 
e orticaria sono stati riportati in neonati e bambini a seguito della 
fuoriuscita di sospensione di bario solfato sulla cute. Queste reazioni 
sembra siano dovute agli aromi e/o ai conservanti utilizzati nel prodotto. 
L'uso di un catetere con cuffia di ritenzione non è necessario in pazienti 
con normale tono dello sfintere. La presenza di un adeguato tono dello 
sfintere può essere accertata dall’esame digitale rettale preliminare.

Perforazione
In pazienti con grave stenosi a qualsiasi livello del tratto gastro-
intestinale, soprattutto se è distale rispetto allo stomaco, e in presenza 
di condizioni e patologie con aumento dei rischi di perforazione come 
carcinoma conclamato, malattia infiammatoria intestinale, diverticolite 
e diverticolosi e amebiasi, è necessaria un'attenta valutazione del rappor-
to rischio/beneficio della somministrazione di una sospensione di bario 
solfato. Una nota o sospetta fistola gastrointestinale rimane tra le controin-
dicazioni all'uso delle sospensioni di bario solfato (vedere paragrafo 4.3). 
In caso di utilizzo di cateteri, prestare attenzione durante l'inserimento 
nel paziente, dal momento che l'inserimento forzato o troppo profondo 
può causare lacerazioni o perforazioni del retto. L’inserimento di un 
clistere deve essere effettuato solo dopo esame digitale eseguito da 
personale medico qualificato. Quando vengono usati clisteri a pallon-
cino per assicurare la ritenzione, deve essere prestata attenzione per 
evitare una eccessiva insufflazione del palloncino, poiché l'eccessivo 
riempimento o un riempimento asimmetrico possono causare lo 
spostamento della punta. Tale spostamento può portare a perforazione 
rettale o alla formazione di granulomi di bario solfato.
L'insufflazione del palloncino deve essere eseguita sotto controllo fluoro-
scopico da parte di personale medico qualificato. Evitare di spostare la 
punta del catetere, una volta inserita. È necessaria una punta per 
catetere appositamente progettata per eseguire un esame con 
sospensione di bario solfato in pazienti portatori di colostomia. 
L’intubazione di un catetere per enteroclisi deve essere effettuata da per-
sonale medico qualificato. È stata riportata perforazione del duodeno.

Ostruzione/sovraccarico di liquidi
È stata segnalata l’ostruzione del piccolo intestino (occlusione) causa-
ta da sospensione di bario solfato, in pazienti pediatrici affetti da fibrosi 
cistica. Durante gli studi in neonati, quando si sospetta la malattia di 
Hirschsprung, è stato anche segnalato un sovraccarico di liquidi da 
assorbimento di acqua.

Intravasazione
Il bario solfato può anche intravasare nel drenaggio venoso dell'intesti-
no crasso ed entrare in circolazione come “embolo di bario”. Questa 
complicanza si verifica raramente, ma può portare a complicazioni 
potenzialmente fatali, tra cui embolia sistemica e polmonare, coagula-
zione intravascolare disseminata, setticemia e ipotensione prolungata. 
È più probabile nei pazienti anziani, a causa dell’assottigliamento della 
parete rettale e vaginale dovuta all'età, e in pazienti affetti da malattia 
colorettale, quando la pressione intraluminale vince la resistenza della 
parete del colon affetto da colite, diverticolite o ostruzione intestinale. 
L’intravasazione è stata anche associata al posizionamento involonta-
rio vaginale del catetere rettale. Questa complicanza si deve conside-
rare in tutti i pazienti che collassano durante o subito dopo il clisma di 
bario, e in coloro che accusano improvvisamente malessere nelle ore 
successive alla procedura. La diagnosi può essere confermata dalla 
semplice radiografia; una TAC può anche essere utile per rilevare la dif-
fusione del bario solfato.

Esta complicación se puede prevenir asegurando la 
colocación adecuada del catéter rectal y reduciendo el uso de 
catéteres con balón.
Se debe confirmar la colocación correcta del catéter rectal antes de 
administrar el enema.
Estreñimiento o diarrea
Las suspensiones de sulfato de bario deben usarse con precaución si 
el paciente está deshidratado, tiene alguna condición médica, está 
siendo tratado con una terapia que puede causar estreñimiento o si 
el paciente tiene antecedentes de estreñimiento. En este caso, se 
debe administrar un laxante de masa suave al final de los exámenes 
radiográficos. Se recomienda una mayor ingesta de líquidos después 
de la administración oral o rectal de sulfato de bario para evitar el 
estreñimiento severo y el riesgo de oclusión.
Otras posibles complicaciones
En pacientes con aumento de la presión en la cabeza, los enemas en 
suspensión de sulfato de bario presentan un riesgo adicional de un 
aumento adicional de la presión intracraneal.
Se debe tener cuidado durante los enemas de sulfato de bario ya 
que pueden ocurrir reacciones vasovagales, alteraciones sincopales, 
arritmias cardíacas y otros efectos secundarios cardiovasculares. 
Todos los accesorios de plástico / caucho son de un solo uso, los 
dispositivos desechables no deben reutilizarse ni dejarse en la 
cavidad corporal durante un período de tiempo prolongado.
Los pacientes aprensivos pueden experimentar debilidad, 
palidez, tinnitus, sudoración y bradicardia después de la 
administración de un agente de diagnóstico. Estas reacciones suelen 
ser impredecibles y se tratan mejor dejando al paciente 
acostado bajo observación durante 10 a 30 minutos más.
La preparación del paciente para las pruebas de 
diagnóstico gastrointestinal a menudo requiere catarsis y una dieta 
líquida. Las distintas preparaciones pueden provocar pérdida de 
líquidos en el paciente. Los pacientes deben rehidratarse 
rápidamente después de un examen de suspensión con sulfato 
de bario en el tracto gastrointestinal. En pacientes con 
alteración de la motilidad del colon, se pueden requerir 
catárticos salinos después del enema de suspensión de sulfato de 
bario; se recomiendan de forma rutinaria en pacientes con 
antecedentes de estreñimiento, a menos que existan 
contraindicaciones clínicas.

INTERACCIONES
El sulfato de bario es biológicamente inerte y no se 
conocen interacciones con otros medicamentos, sin embargo, la 
presencia de formulaciones de sulfato de bario en el tracto 
gastrointestinal puede alterar la absorción de agentes 
terapéuticos concomitantes. Para minimizar cualquier cambio 
potencial en la absorción, se debe considerar la administración 
separada de sulfato de bario de otros medicamentos.
Otras pruebas realizadas en la misma área del tracto gastrointestinal 
con otro agente de contraste pueden complicarse por la 
presencia de sulfato de bario (residual) en el tracto gastrointestinal 
hasta varios días después del examen con bario como agente de 
contraste.

DOSIS, FORMA Y MOMENTO DE ADMINISTRACIÓN
Polibar ACB®  debe usarse dentro del rango de concentración de 
la suspensión final entre 20% p / v y 115% p / v.
La siguiente tabla ilustra las diluciones que se utilizan normalmente en 
la práctica clínica. Las especificaciones técnicas y los procedimientos 
de administración de las diferentes preparaciones de sulfato de bario 
dependen del tipo de examen y pregunta diagnóstica y deben 
cumplir con las instrucciones del médico tratante.

Concentración 
típica de la 
solución final a 
administrar

Nombre Fórmula / 
Presentación 
y variación

Forma Oral Rectal Doble
farmaceutica Inferior Mayor Contraste

Polibar ACB®  P Polvo 20% 115% √ √
p/v p/v

Adultos y ancianos
1) doble contraste: administrar una suspensión al 60% - 115% p / v
obtenida mediante la adición de una cantidad adecuada de agua
caliente (aprox. 40 ° C).
2) contraste simple: añadir hasta 2 litros de agua caliente (aprox. 40 °
C) para obtener la suspensión a administrar en la concentración
deseada.
Población pediátrica: Para la exploración radiológica del colon en
niños, la dosis dependerá de la edad y el peso.
Las necesidades individuales se determinarán sobre la base de la
experiencia del radiólogo.

Instrucciones de uso
Polibar ACB®  está listo para su uso después de haber introducido agua 
caliente (aprox. 40 ° C) en la bolsa y agitado, de manera que se 
obtenga una suspensión homogénea para ser administrada por vía 
rectal al paciente antes del examen radiográfico. Cierre el tubo con el 
tope especial.
El polvo de sulfato de bario debe reconstituirse y mezclarse 
cuidadosamente antes de su uso y debe usarse inmediatamente. 
Agite la bolsa vigorosamente durante 10-20 segundos y repita la 
operación inmediatamente antes de usar.
Empuje la bola roja ubicada en el acoplamiento del tubo dentro de la 
bolsa apretándola entre el pulgar y el índice.
Afloje el retenedor para deslizar la suspensión a lo largo del tubo 
después de conectarlo con la sonda rectal.
Para evacuar al paciente, lleve la bolsa al nivel del suelo.

Para el doble contraste
Colocar la bolsa en la mesa radiológica boca abajo con la conexión 
del tubo hacia arriba y comprimir con presión constante.

CADUCIDAD Y ALMACENAMIENTO
Caducidad: consulte la fecha de caducidad impresa en el envase. La 
fecha de caducidad se refiere al producto en embalaje intacto, 
correctamente almacenado.
Advertencia: no use el medicamento después de la fecha de 
caducidad indicada en el envase.
Los medicamentos no se deben tirar por los desagües ni a la basura. 
Pregunte a su farmacéutico cómo deshacerse de los envases y de los 
medicamentos que ya no necesita. Esto ayudará a proteger el medio 
ambiente.
Mantenga este medicamento fuera de la vista y del alcance de los 
niños.
Almacenar a una temperatura entre los 20 a 25 ° C.
Después de la reconstitución, debe usarse inmediatamente.
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