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TRATTAMENTO CON TARGIN (Ossicodone Cloridrato + Naloxone Cloridrato)
Versione N°1 del 01/06/2015

INDICAZIONE: TARGIN e indicato per il trattamento del dolore severo che pud essere adeguatamente
gestito solo con oppioidi analgesici.

FORMULAZIONE:
Targin- MUNDIPHARMA PHARMACEUTICALS SRL: Compresse a rilascio prolungato da 5mg/2,5mg —
10mg/5mg — 20mg/10mg- 40mg/20mg.

SCHEMA POSOLOGICO (prescrivibile su ricettario regionale)

Farmaco Dose (mg) Somministrazione

Targin 1cpx2die 0s

SOMMINISTRAZIONE:
Le compresse a rilascio prolungato possono essere assunte con sufficiente liquido con o senza cibo. Le
compresse di  Targin devono essere deglutite intere e non rotte o0 masticate.

L’antagonista oppioide naloxone & aggiunto per contrastare la stipsi indotta dall’oppioide,
bloccando I'azione dell’ossicodone a livello dei recettori oppioidi del tratto gastrointestinale.

INIZIO TERAPIA:
Pazienti mai trattati con oppioidi:

La dose iniziale e di 10 mg/5 mg di ossicodone cloridrato/naloxone cloridrato, ad intervalli di 12
ore.

Pazienti gia in trattamento con oppioidi:

| pazienti che sono gia in trattamento con oppioidi possono iniziare con dosi piu alte di Targin in
base alla precedente esperienza. Vedi tabella di conversione.

La dose massima giornaliera di Targin &€ 80 mg di ossicodone cloridrato e 40 mg di naloxone
cloridrato.

EFFETTI COLLATERALI DI MAGGIOR RILIEVO:

Inappetenza, irrequietezza, capogiri, cefalea,vertigini, ipotensione, dolore addominale, stipsi, diarrea,
secchezza delle fauci, dispepsia, vomito, nausea, flatulenza, aumento degli enzimi epatici,
iperidrosi, prurito, brividi, astenia, dipendenza, singhiozzo, alterazioni dell'umore.

BIBLIOGRAFIA:
Long-term safety and efficacy of oxycodone/naloxone prolonged-release tablets in patients with moderate-to-severe chronic
cancer pain. Ahmedzai SH et Al. Support Care Cancer. 2014 Sep 14.

Pag. 1di 2



&%
S&3% Istituto oo

= - Alta Specializzazione
di Oncologia & per lo Studio s Ia Cura
'E.RI1.CA. deiCarcinoidi e dei Tumori Neuroendocrini
Istituto di Ricovero e Cura ad Alta Specializzazione MONZA

FARMACO DOSAGGIO

Codeina os 120 240

mg/die

tramadolo os 150 300 400 - - - - - - -
mg/die

tramadolo sc, 100 200 300 400 | - - - - - -

ev mg/die

morfina os 20 | 30 40 | 60 80 | S0 100 | 120 | 150 | 160 | 180 | 200 | 210 240
mg/die

morfina sc ev 7- 10- 15- | 20- | 30- | 30- 40- | 50- 60- | 60- | 65- | 70- 80-
mg/die 10 |15 20 | 30 40 45 60 75 80 20 100 | 105 120
ossicodone os 10 20 | 30 |40 60 80 |90 100 120
mg/die

idromorfone os | 4 8 12 16 24 32 40 48
mg/die

tapentadolo os | 50 100 | 150 | 200 250

mg/die

fentanyl TD 12 25 37 50 62 75 87 100
ug/h

buprenorfina 17.5 35 52.5 70 87.5 105 1225 | 140
TD pg/h

per morfina > 300 mg per morfina da 90 a 300per morfina <« 90 mgq|
lconversione 1:12 Img conversione 1:8 conversione 1:4

morfina per os mg/die 1200 240 80
metadone per os mg/die 100 30 20
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