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NEUE
AUGENTROPFEN

FÜR HUNDE UND KATZEN, MIT ZWEI
SICH ERGÄNZENDEN ANTIBIOTIKA FÜR EIN BREITES

WIRKUNGSSPEKTRUM BEI OBERFLÄCHLICHEN AUGENINFEKTIONEN.



Sehr gute
Wirksamkeit

Über 90 %
Empfi ndlichkeit
gegenüber dem
Antibiotikum in
allen Studien, daher
wurde in keiner
Studie eine Resistenz
festgestellt

Gute Wirksamkeit

Antibiotikum in
mehr als 75 % der
Studien wirksam,
nur wenige Studien
fanden Resistenzen

Variable und nicht
vorhersagbare
Wirksamkeit

Antibiotikum in ca.
50 % der Studien
wirksam und in ca.
50 % der Studien
unwirksam

Unwirksam

Antibiotikum in
über 80 % der
Studien unwirksam
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Enterobacter sp. Gram - - +/- + + + + + +

E. Coli Gram - - + ++ + + ++ ++ +

Pseudomonas sp. Gram - - + - - + + ++ ++

Bordetella bronchiseptica Gram - - + +/- ++ + + + +

Pasteurella sp. Gram - - +/- + +/- + ++ ++ ++

Staphylococcus sp. Gram + + - ++ +/- + ++ ++ ++

Streptococcus sp. Gram + + - ++ +/- + - - -

Mycoplasma sp. - - + ++ + - - +

Chlamydia sp. - - ++ ++ + - - -

W I R KU N G SSP EKT R U M  D ER  W I C H T I G ST EN
O P H T H A L M I SC H EN  A N T I B I O T I KA 5– 22

NEU

DAS ANTIBIOTIKA-DUO
GEGEN AUGENINFEKTIONEN

K ombination von 2
Antibiotika: Neomycin und
Polymyxin B, für ein breites
Wirkungsspektrum

Die Kombination der beiden
Antibiotika zeigt eine
synergetische Wirkung1

E infache Verabreichung ins
Auge dank des Tropfers

Behandlung von oberfl ächlichen Augeninfektionen bei Hunden und Katzen,
die durch Polymyxin B- und Neomycin- empfi ndliche Bakterien verursacht werden,
unter Berücksichtigung von Empfi ndlichkeitstests.

I N D I KAT I O N

ZWEI SICH ERGÄNZENDE ANTIBIOTIKA
FÜR EIN BREITES WIRKUNGSSPEKTRUM
Dieses Tierarzneimittel enthält Antibiotika. Jede Verschreibung von Antibiotika hat Auswirkungen auf
die bakterielle Resistenz. Sie muss gut begründet sein. Verwendung gemäß den Empfehlungen in der
Zusammenfassung der Produktmerkmale.

Antibiotika NEOMYCIN POLYMYXIN B

Familie Aminoglycosid Polypeptid

Wirkung Bakterizid Bakterizid

Spektrum
Breitspektrum: Die meisten Gram-
positiven und Gram-negativen
Bakterienarten

Hauptsächlich wirksam bei
Gram-negativen Bakterien
(Enterobacteriaceae, Pseudomonas)

Mechanismus
Diffundiert in das bakterielle Zytoplasma,
bindet an die Ribosomen und unterbricht
die bakterielle Proteinsynthese2

Bindet an das LPS der äußeren Membran
und erhöht die Permeabilität der
inneren Bakterienmembran3,4



Bakterielle Konjunktivitis

Konjunktivaler oder
kornealer Fremdkörper

Bakterielle Keratitis

Hornhautgeschwüre

Bei Hunden sind die häufi gsten Bakterienarten, die
mit ulzerativer Keratitis assoziiert sind, Staphylococcus
pseudintermedius und andere Erregerstämme von Staphylococcus
spp.6,24–27, Streptococcus canis und andere Erregerstämme von
Streptococcus spp.6,25,27, Enterobacter spp.26 und Pseudomonas
aeruginosa 6,24–27

Hornhautgeschwüre bei Hunden können durch multibakterielle
Kontamination verkompliziert werden. In einer britischen
Referenzpopulation von Hunden (n=148 Geschwüre; Dezember
2018 - August 2020), wurden in 27 % der Geschwüre mit
positiven Bakterienkulturen ≥2 verschiedene Bakterienisolate
identifi ziert.28

Kombination
von 2 Antibiotika
für eine breites
Wirkungsspektrum

Dextran (Hilfsstoff)

Reinigen Sie die Hände sorgfältig, bevor Sie die
Augentropfenlösung handhaben und rekonstituieren, um
eine mikrobiologische Kontamination des Tierarzneimittels
zu vermeiden.

Bei Katzen sind die häufi gsten Bakterienarten, die mit
Erkrankungen der Augenoberfl äche assoziiert sind,
Chlamydia felis, Mycoplasma spp., Bordetella bronchiseptica29,
die mit ulzerativer Keratitis verbundenen Arten sind
Staphylococcus spp., Streptococcus spp., und Pasteurella spp.8,27

Keratitis bei Katzen kann durch multibakterielle
Kontamination ebenfalls verkompliziert werden. In einer
Studie aus dem Jahr 2020, die 81 Katzen mit bakterieller Keratitis
untersuchte, wurden in 23 % der Fälle durch mikrobiologische
Kulturen mindestens zwei verschiedene bakterielle Isolate
identifi ziert.8

A N W EN D U N G SG EB I ET E 12,30-33 ZU SA M M EN SET ZU N G

G EB R AU C H SA N W EI SU N G

H I N W EI SE F Ü R  D I E R I C H T I G E
A N W EN D U N G

HUNDE

KATZEN

H ÄU F I G ST E B A KT ER I EL L E
KR A N KH EI T SER R EG ER  D ES AU G ES

Bakterielle Konjunktivitis
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Spontaner chronischer cornealer
Epitheldefekt nach der Instillation

von 0,5% igen Fluorescein-
Augentropfen
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Konjunktivaler Fremdkörper
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Kornealer Fremdkörper
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Bakterielle Keratitis
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Oberfl ächliches Geschwür nach
der Instillation von 0,5% igen

Fluorescein-Augentropfen
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GEGENANZEIGEN
Nicht anwenden bei bekannter Überempfi ndlichkeit gegenüber
den Wirkstoffen oder einem der sonstigen Bestandteile.

Dauer der
Behandlung:
8 bis 10 Tage.

3 bis 4
Mal täglich

2 Tropfen in das/
die betroffene/n
Auge(n) geben. Bei
Bedarf können beide
Augen gleichzeitig
mit derselben Dosis
behandelt werden.

Öffnen Sie den
Braunglasbehälter, indem
Sie den Aluminiumdeckel
und dann den Stopfen
entfernen.

Entfernen Sie den Schraubverschluss
des Lösungsmittels und geben Sie
das Lösungsmittel durch vorsichtiges
Zusammendrücken der Flasche zu
dem gefriergetrockneten Pulver in
dem Braunglasbehälter. Achten
Sie darauf, dass das gesamte
Lösungsmittel hinzugefügt wird.

Drücken Sie den
Tropfer (mit Kappe)
auf die Flasche.

Das Pulver löst sich sehr
schnell auf, leichtes Schütteln
trägt dazu bei, eine homogene
Lösung zu erhalten.

1 2

3 4

Polymyxin B
(als Sulfat):

10,000 IU/ml

Neomycin
(als Sulfat):

3,400 IU/ml

Siehe Fachinformation
Duomyxin:
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Reuchlinstraße 10-11 - 10553 Berlin - Deutschland

Als internationales Referenzunternehmen in der Augenheilkunde
bietet Dômes Pharma Tierärzten, Tiermedizinschen Fachangestellten
und Tierhaltern:

Eine umfangreiche Auswahl innovativer ophthalmischer Produkte,
die von der täglichen Pfl ege und Vorbeugung bis hin zur Therapie
reichen.

Die wissenschaftliche und technische Expertise unseres Teams.

Vielfältige Dienstleistungen, einschließlich Richtlinien für das
Krankheitsmanagement und innovativer Fortbildungsangebote.
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5 ml Flasche

Verpackung mit 1 Flasche Lyophilisat,
1 Flasche mit 5 ml Lösungsmittel und
1 Tropfer.


