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erek prqcla wystarcza]q(ej do odhy(la stosunku ptciowego. W celu skute(znego dzlaianla produktu leczniczego Maxigra Go nie; a jest stymnlaqa seksualna. ie i sposéb i ie u dorostyc
przed produktuleczniczego czesciej niz lecznic igra Goj j itku, poczatek dziatania lek by¢

leczniczego na czczo. W iulec i jo decyduje lekarz, moze on zaleci¢ dawke ji w zaleznosci od pe b okoto godzine Scig seksualna. W zaleznosciod skutecznoiciitolerancjipmduktu Ie(zni(zego,
lekarz moze zwigkszy¢ dawke maksymalme do 100 mg lub zmnlejszy( do 25 mg. Szczegolne populaqe pacjemow Paqencl wp W|eku It U pdqemuw w wieku nie ]est wymagane (= 65 lat). Zaburzenia czynnoscl nerek: Zalecema doty(zace dawkowania
oplsanewpunk(le,,Stosowameudoms&ych dotycza takze pacjf If ).U {dl i iami czynnosci nerek (klirens iny <
nalezy rozwazyc. ie dawki 25 mg. W gdyo iu leczenia icznego decyduje lek wzaleznoscl odskutecznns(l|to|eranq| produktu Ie(znl(zegn dawka moze by¢ i i prze; do50mg, ie do 100 mg (w
Zaburzenia czynnosci wqtmby:Upacjentéwz i $cig watroby (np.z Scig watroby), ze wzgledu na zmniej nalezy rozwazy¢ ie dawki 25 mg. W gdyo iu leczenia icznego decyduje lek ,wzaleznosclodskuteanoi&l
i tolerandji produktu leczniczego, dawka moze by¢ stopniowo zwiekszona przez lekarza do 50 mg, maksymalnie do 100 mg (w razie koniecznosci). Dzlecl imtodziez: Produkt Ieczmczy Maxigra Go nie jest wskazany dla os6b w wieku ponizej 18 lat. Stosowanie u paqentéw przyjmujacych inne produkty
lecznicze: W gdyo iu leczenia icznego decydu]e lekarz, upaqentnw stosujacych jednoczesnie inhibitory izoenzymu CYP3A4, nalezy rozwazy¢ podanie dawki poczatkowej 25 mg. Wy]qtklem jest rytonawir, ktérego nie zaleca e jednoczesnie
W celu zmmejszema ryzyka wystapienia nledoclsnlema crtostaty(znego u ych Iekl ityczne, stan taklch paqentow powmlen by¢ ustabilizowany przed rozpoczeciem leczenia gdyo leczenia icznego decyduje lekarz,

rozwazy¢ rozpoczecie terapii od 25 S| b jia: P di X jeczynnalubna ktéquolwneksubstanqepomocmcqueku wplyw i iczne, wktévychbmva
ud2|a0t|enekazotu|cykllcznyguanozynomonofosforan(cGMP)nasllaon i jne dziatanie azotan6w. Przeci jestzatem réwnoc; i lekami lenek azotu (takimi jak azotyn amylu) lub i w jakiejl iek postaci. Jednoc

, Wy ych cykl takich jaknocyguat jest przecis poniewaz moz i¢ do obj iedoci$nienia tetniczego. Produktow leczniczych przeznaczonych d i zaburzen erekdji, w nie nalezy stosowac
umez(zyzn,uklérychaktywnoﬁéseksualna nmestwskazana (np paqenazclezklmu sercowo-naczyni takimijak ni dk lub ciezka y erca). Produkt leczniczy Maxigra Go jest przeciwwskazany u pacjentow, ktérzy utracili wzrok w jednym oku

tetnicprzedniej ni (ang.non artenncantenor|schaem|cupncneuropathy, NAION) niezaleznie od tego, czy miato to zwiazek, czymemlah)zwmzkuzwczeémejszqekspozyqqna inhibitor PDES5. Nie badano bezpieczeristwa
slosuwama syldenafilu w nastepujacych grupach pacjentéw: paqenléw zdiezka mewydolnoﬁclq wqtruby, hlputomq (clsmeme krW| <90/50 mm Hg), po niedawno przebytym udarze lub zawale migsnia Znymi zmianami degeneracyjnymi siatkowki, takimi jak
rellnltlsplgmenwsa (niewielka czes¢ tych pagjentéw ma genetyczn utych pacj; jest przeci zeniai zal srodki $ciz Przed leczenia icznego pacjent
powinien skorzysta( z kwestlonanusza duhcmnego lo op. ia w celu oceny, czy zez nlego produktu leczniczego jest wtasciwe. ionarit znajduje siew dla pacjent . W gdy o leczenia icznego decyduje lekarz, nalezy
P Jen(awcelu kreslenia jego przyczyn. Sercowo-naczyniowe czynniki ryzyka Poniewa: ci yke ienia zabur; prluynnu zenia,w

Ieczenla farmakologlcznego decyduje lekarz, przed rozpoczeciem jakiegokolwiek leczenia zaburzeri erekql zalecanajes( ocena stanu uktadu Sercowo-| naczynluwego pagjenta. Syldenaﬁl wykazujqc w'asclwosc ia naczyr powod { ijajace obnizenie ci$nienia krwi. Przed
przepisaniem syldenaﬁlu lekarz powmlen ocemc, ay pacjent moze by¢ podatny na dziatanie rozszerzajace naczynia, szczegélnie w czasie akty naczynia krwionosne wykazuja paqencl z utrudmenlem odptywu krwiz lewej komory serca
(np. zwezeniem ujscia aorty czy ezeniem drogi odptywu) oraz z rzadkim zespotem atrofii wielonarzadowej, charakteryzujqcym sie silnym zaburzemem kontroll ci$nienia tetniczego krwi przez autonomiczny uktad nerwowy. ji
azotanéw. Po wprowadzeniu syldenaﬁlu do obro\u zgiaszano przypadki, zwiazanych z czasem stosowania syldenafilu, ciezkich zaburzeri czynnosci uktadu sercowo-naczyniowego, takich jak zawat mie: a sercowego, mes(abllna dfawica piersiowa, nagta s
krwotok mézgowo-naczyniowy, przemijajacy napad niedokrwienny, nadcisnienie czy niedocisnienie. Wigkszos¢ z tych pacjentéw, u ktérych wystapity powyzsze zaburzenia, nalezata do grupy z c ikami ryzyka choréb zyniowych. Wiele dziatari niepozadanych wystapito

w czasie stosunku seksualnego lub wkrétce po jego zakoriczeniu. W pojedynczych przypadkach powyzsze zaburzenia wystapity wkrétce po zastosowaniu syldenafilu zanim doszto do aktywnosci seksualnej. Nie jest mozliwe jednoznaczne okreslenie zaleznosci pomiedzy powyzszymi zdarzeniami
a czynnikami, ktdre je mogty wywotac. Priapizm: Produkty lecznicze przeznaczone do leczenia zaburzen erekgji, w tym syldenafil, nalezy stosowac ostroznie u pagjentw z anatomicznymi deformacjami pracia mi jak zagiecie, zwt6knienie ciat jamistych lub choroba Peyroniego) oraz z chorobami
jacymi di ienia priapi (takimi jak niedokrwistos¢ sierpowatokrwinkowa, szpiczak mnogi lub biataczka). Po dopuszczeniu syldenafilu do obrotu zgtaszano przypadkl przedluzony(h erekql i priapizmu. W przypadku erekdji utrzymujacej sie dtuzej niz 4 godziny, pacjent powinien
naty(hmlast ZWrdcic sie po pomoc medy(znq Jesli priapizm nie bedzne natychmlast leczony, moze doj$¢ do uszkodzenia tkanki pracia i trwatej utraty potenql Jednoc zinnym| i PDES5 lub innymi metodami leczenia zaburzen erekgji: Dotychczas nie zbadano bezpieczeristwa
oraz skute(znos(l jednoczesnego z innymi PDES5, teraplaml tetniczego nadcisnienia pOu(nego (TNP) z «czy innymi i leczenia zaburzen erekgji. Nie zaleca sie stosowania takich poOq(zen Zahurzema W|dzen|a w zW|qzku
pr iinnychinhibitoréw PDE5 zgt: i pr i widzenia. Przypadkini iem tetnicpr eumq i i ] i ej choroby, byty iw obserwacyjnych
wzwigzku j i iinnychinhibitorow PDES. W p! ieniajakichkolwiek nagtych i Wit i jent ||UWIIII{‘I'| przerwac ji i iniezwtoczni ¢siezlekarzem. Jednoc i i i esnego
stosowania syldenafilu i rytonawiru. Jednoczesne ie z Iekaml a -adrenolitycznymi: Nalezy zachowac znos¢ przy j przez pacjentow jmujacych leki ityczne, pnnlewaz;edno(zesne ich stosowanie mnze pmwadznc do objawowego niedocisnienia
u nielicznych, podatnych (hnry(h Naj(zgs(lej wystgpuje to W ciggu 4 godzin od podania W celu iejszenia ryzyka Y apienia niedocisnienia ortostatycznego, stan pacjenta jmuj; leki yczne powinien by¢ nie stabilny przed rozpoczeciem leczenia
syldenafilem. Nalezy rozwazyc rozpoczecis ki25 w gdyo. iuleczenia nego decyduje lekarz powinien on poinformowac pacjenta, jak nalezy postapic w razie wystapienia ob]awnw niedoci$nienia ortostatycznego. Wptyw na krwawienie:
Badania in vitro przeprowadzone na ludzkich plytka(h krwi wykazaty, ze syldenafil nasila przeciwagregacyjne dziatanie mtmprusydku sodu. Nie ma informagji daty(zq(y(h hezple(zenstwa u pacjentéw i krzepniecia lub czynng chorobg wrzodowa. Dlatego u tych
paqenmw syldenaﬁl nalezysmsowaqedynle po dukOadnym rozwazeniu mozliwych korzyéciizagrozen. Kobiety: Produkt leczniczy Maxig nie jest wskazany d ukobiet. Substancje pomo(mcze Lek zawnera mniej niz 1 mmol (23 mg) sodu na tabletke, to znaczy lek uznaje sie za wolnyod
sodu”. profilu bezpieczeristwa: Profil bezpieczeristwa syldenafilu oparto na danych dolyczq(ych 9570 pacjentéw w 74 badaniach klinicznych p: metoda jnie Slepej proby i placebo. Do dziatan niepozadanych najczesciej
h przez pagjento jmujacych syldenaﬁl w badaniach klinicznych naleza'y bél gtowy, nagte zac: i twarzy, atkany nos, zawroty giowy, nudnosci, uderzema goraca, zaburzenia widzenia, wndzenle na nleblesko oraz nlewyrazne widzenie. Dane dotyczace dziatar
danych w ramach ia bezpieczeristwa po dopuszczemu do obrolu dolyczq okresu ponad 10 lat. Poniewaz nie wszystkie dziatania 53 zgtaszane pod d. do bazy danych dutyczqcych
bezpieczenstwa, nie jest mozliwe rzetelne ustalenie czestosci ia tychze dziatan. dziatan : Ponizej wszystkie istotne z medycznego punktu widzenia dziatania niepozadane, ktérych czestos¢ 0$¢
analogicznych zdarzen u pagjentow przyjmujqcy(h placebo w badanlach kllnlcznych Dzlaianla te pogrupowano wedtug klasyﬁkaql uktadow i narzadow oraz czestosci ich wystepowania: bardzo czesto (=1/10), czesto (=1/100 do <1/10), niezbyt czgslo (>1/1000 do <1/'|00) i rzadku (=1/10 000 do
<1/1000). W obrebie kazdej grupyo j czestosci uujawy 3 zgodnie ze ym sie Is(otne zmedycznego punktu widzenia dziatania niepozadane zgtaszane z czestoscia wieksza nlz u pacjentéw przyjmujacych placebo w badanlach
Klinicznych i medyc iatania niepoz i doob arazeniap icze: Niezbyt czesto: Niezytnosa; ukfadui nego: Niezbyt czesto:
uktadu nerwowego: Bardzo (zgsto Bl gtowy. Czesto: Zawruty gtowy. Niezbyt czes(o Sennos¢, niedoczulica. Rzadko: Udar naczyniowy mézgu, przemijajacy napad nledokrW|enny, drgawki¥, drgawki nawracajqce* omdlenie; Zaburzenla oka Czesto: Zaburzema widzenia barwnego**, zaburzenia
widzenia, nlewyrazne W|dzen|e Nlezbyt czesto:. Zaburzenia hawmnla**" bol oczu, $wiattowstret, fotopsja, przekrwienie oka, Jaskrawe WIdzenle, zapaleme spojowek Rzadko: Przednla medokrW|enna patia nerwu z (g(nlc (NAION)" zamkmgcle naczyn
siatkowki*, kn ki, jaskra, ubytki pola W|dzen|a, W|dzen|e il ¢widzenia, Znos¢, ienie ciata szklistego, eczowki ieZrenicy, wokét
Zrédet $wiatfa (ang. halo vision), obrzek oka, ienie oka, ienie spojowek, oka, i dczucia we wnetrzu oka, obrzek puwuekl, odbarW|enle twardowkl, Zaburzenla uchai b’tednlka Nlezbyt czesto: Zawro(y gtowy pochodzenia b'gdmkowego, szumw
uszach. Rzadko: Utrata stuchu; Zaburzenia serca: Niezbyt czesto: Tachykardla koia\ama serca. Rzadko: Nagta $mierc¢ sercowa* zawat miesnia arytmia dfawica naczyniowe: (zesto: Nagte zaczerwienienie, uderzenia
goraca. Niezbyt czesto: Nadcisnienie tetnicze, niedocisnienie tetnicze; Zaburzenia uktadu oddechowego, klatki p|er5|owe| isrédpiersia: Czesto: Uczucie zatkanego nosa. Nlezbyt czesto: Krwawienie z nosa, zatkanie zatok. Rzadko: Uczucie ucisku w gardle, obrzek nosa, suchos¢ nosa; Zaburzenia zotadka
ijelit: Czesto: Nudnosci, niestrawnosc. Niezbyt czesto: Choroba refluksowa przetyku, wymioty, bol w gérnej czesci jamy brzusznej, suchos¢ blony $Sluzowej jamy ustnej. Rzadko: Niedoczulica jamy ustnej; Zaburzenia skory i tkanki podskérnej: Niezbyt czesto: Wysypka. Rzadko: Zesp6t Stevensa-Johnsona
(ang. Stevens Johnson Syndrome, SJS)*, toksyczne martwicze oddzielanie sie naskérka (ang. Toxic Epidermal Necrolysis, TEN)*; Zaburzenia migsniowo- szkieletowe i tkanki tacznej: Niezbyt czesto: Bol miesni, b6l w koriczynie; Zaburzenla nerekl drog moczowych: Niezbyt czesto: Krwmmocz, Zaburzenia

uktadu rozrodczego i piersi: Rzadko: Krwawienie z pracia, priapizm*, krwawa sperma, nasilona erekgja; Zaburzenia ogélne i stany w miejscu podania: Niezbyt czesto: B6l w klatce piersiowej, zmeczenie, uczucie goraca. Rzadko: ne: Nlezbytczesm P akcjaserca;
*Zglaszane tylko po dopusz(zemu syldenafilu do obrotu. ** Zaburzenia widzenia barwnego: W|dzen|e na zlelono chromatopsja wndzenle na nleblesko W|dzen|e na czerwono, W|dzen|e na zolm *** Zaburzenia fzawienia: zespot su(hego oka, i fzawieni

h dziatan ni h:Po eniu produktu lecznic doobrotuistotn chdziatan ku korzysci doryzyk produktu Ieczmczegc Osohynalezq(edofa(howegopersonelu
medycznego powinny zgtasza¢ wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Monlmrowama Nlepozqdany(h DzlaOan Pmduktow Le(znl(zy(h Urzgdu Rejestragji Produktow Lecznl(zy(h Wyrobow Medycznych i Produktéw Biobéjczych AI Jerozolimskie 181C,
02-222 Warszawa, Tel.: + 48 22 49 21 301, Faks: + 48 22 49 21 309 Strona internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl Dziatania gtaszac réwniez Podmiot Zaktady F: ne Polpharma S.A. dopuszczenie do
obrotu leku Maxigra Go, tabletki 25 mg nr: 26546 wydane przez MZ. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2021.07.23.

1) 65% dorostych Polakow w wieku 18-70 lat zgadza si¢ ze stwierdzeniem, ze ,lepszy sex to lepsze zycie” (odpowiedzi top 2 boxes) na podstawie badania Omnibus przeprowadzonego przez agencje badawcza 4P, metoda CAWI, na prébie N=1051, w terminie 9-11/12/2020.
* Poréwnanie dot. wielkosci tabletki powlekanej Maxigra Go z tabletka do rozgryzania i zucia Maxigra Go.
** Pordwnanie cen ex-factory Maxigra Go 8 tabletek powlekanych vs Maxigra Go 8 tabletek do rozgryzania i zucia. MAXG0/138/07-2021
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mgr farm. Barbara Misiewicz-Jagielak ~ Pandemia koronawirusa wyrzadzita powazne
Redaktor Merytoryczna szkody w wielu dziedzinach zycia, w tym
.Farmacji Praktycznej” w systemie ochrony zdrowia. Zdaniem eks-
pertow, jako spoteczenstwo bedziemy z nich
wychodzi¢ latami. Wraz z rosnaca liczba zaka-
zen 1 hospitalizacji spowodowanych koronawi-
rusem drastycznie malata dostepnos¢ nie tylko
do specjalistow, ale takze lekarzy podstawowej
opieki zdrowotnej. W szczycie zachorowan
przektadane byly wcze$niej zaplanowane
operacje i zabiegi, a szpitale dostosowywano
do potrzeb kowidowych pacjentéw. Skutek?
Pozostali pacjenci — zaréwno ci w trakcie
terapii innych schorzen, jak i ci z pierwszymi
niepokojacymi objawami, mieli utrudniony
dostep do opieki medycznej. W efekcie
niediagnozowani, nieleczeni beda mieli

w najblizszych latach coraz wiecej probleméw
ze zdrowiem. Wiedzg to juz specjalisci, zauwa-
Zaja ministerialni urzednicy. Jesli doda¢ do
tego postepujace braki kadrowe w zawodach
medycznych, wydaje sie, ze jedyna droga

sg radykalne kroki. Jak cho¢by przekazanie
niektérych kompetencji do tej pory skupio-
nych w rekach pielegniarek i lekarzy. Komu?
Farmaceuci wydaja sie by¢ grupg idealnie do
tej roli przygotowana. Czy podzielajg Panstwo
to zdanie? Jak sytuacje analizuja branzowi
eksperci? Odpowiedzi znajda Panistwo

W naszym najnowszym raporcie, do lektury
ktérego serdecznie Panistwa zachecamy.

We wrze$niu jak co roku obchodzimy Ogélno-
polski Dzien Aptekarza. Z tej okazji zyczymy
Panstwu pomysInosci oraz wielu sukcesow

w zyciu zawodowym.

NIEOCZYWISTA
TROSKA O OCzZY

Higiena brzegow powiek jest wcigz niepopularng
czynnoscig, kojarzaca sie gtownie ze stanami
zapalnymi w okolicach oczu. Tymczasem

0 higiene brzegow powiek powinien dbac kazdy
z nas. | nie dotyczy to wytgcznie 0séb noszacych

. barwny makijaz, ale nas wszystkich.
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Uczelnie medyczne wracajq
do normalnego trybu nauczania

Przywrdcenie standar-
dowych zasad funk-
cjonowania uczelni
medycznych przewiduje
projekt rozporzadzenia,
ktéry opublikowano

na stronie Rzgdowego
Centrum Legislacji.

Jak donosi serwis Politykazdro-
wotna.com, chodzi o rozporzadze-
nie uchylajace rozporzadzenie

W sprawie czasowego ograniczenia
funkcjonowania uczelni medycz-
nych w zwigzku z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalcza-

niem COVID-19. Projekt zostat
skierowany do publikacji. Celem
projektowanego dokumentu jest
uchylenie poprzedniego rozporzg-
dzenia MZ z 16 pazdziernika 2020 r.
WS. Czasowego ograniczenia funk-
cjonowania uczelni medycznych
W zwigzku z zapobieganiem,
przeciwdziataniem i zwalcza-

niem COVID-19. Bedzie to wiec
oznaczato przywrocenie standar-

Ekspercka debata z okazji
Ogdlnopolskiego Dnia Aptekarza 2021

Tegoroczne oficjalne obchody
Ogodlnopolskiego Dnia Aptekarza
odbeda sie w przestrzeni wirtual-
nej. 28 wrzesnia br. Naczelna Izba
Aptekarska zaprasza wszystkich
farmaceutow i zainteresowa-
nych gosci na ekspercka debate
potgczong z obchodami 30-lecia
uchwalenia ustawy o izbach
aptekarskich. Transmisja wyda-
rzenia rozpocznie sie o godz.
10.30 i dostepna bedzie poprzez
kanaty komunikacji Naczelnej Izby
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Aptekarskiej oraz Polskiej Agencji
Prasowej. Gtdbwnym wydarze-
niem tegorocznych, uroczystych
obchodéw bedzie debata zaty-
tutowana ,,Nowy wymiar zawodu
farmaceuty — jak wykorzystac
szanse i pokonac nadchodzgce
wyzwania?” Wsérod panelistow
pojawig sie: Maciej Mitkowski

— Podsekretarz Stanu w Mini-
sterstwie Zdrowi, Ewa Krajewska
— Gtéwny Inspektor Farmaceu-
tyczny, Michat Pilkiewicz — General

dowych zasad funkcjonowania
uczelni medycznych. Jednak

w przypadku wzrostu liczby
zachorowan na COVID-19 mozliwe
bedzie ponowne wprowadzenie
ograniczen w funkcjonowaniu
uczelni medycznych, w tym m.in.
przez ksztatcenie w trybie hybrydo-
wym, a takze ewentualnie powrot
do ksztatcenia zdalnego.

Jak przypomina MZ, uchylanym
rozporzadzeniem na terytorium
Polski ograniczono funkcjonowa-
nie uczelni medycznych w okresie
od 19 pazdziernika 2020 r. na czas
nieoznaczony.

ZRODLO: POLITYKAZDROWOTNA.COM

Manager Adriatic’s & Baltic’s,
IQVIA, Elzbieta Piotrowska-Rut-
kowska — Prezes Naczelnej Rady
Aptekarskiej, Matgorzata Pietrzak
— Wiceprezes Naczelnej Rady
Aptekarskiej, Michat Byliniak

— Wiceprezes Naczelnej Rady
Aptekarskiej, Marek Tomkow

— Wiceprezes Naczelnej Rady
Aptekarskiej oraz przedstawiciel
Centrum e-Zdrowia.

ZRODLO: NIA.ORG.PL

www.farmacjapraktyczna.pl
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Polopiryna Gardto (Flurbiprofenum). Sktad i postac: Kazda pastylka twarda zawiera 8,75 mg flurbiprofenu (Flurbiprofenum). Substancje pomocnicze o znanym dziataniu: lzomalt: 2034 Maltitol: 427,5 mg/p: Czerwien (E124):0,013 my/pastylke; Zotcien pomaranczowa (E110):0,080 mg/pastylke. Pastylka twarda. Okragfa, po-
marariczowa pastylka twarda, o $rednicy 191 mm, o smaku pomarariczowym. Wskazania: Produkt leczniczy Polopiryna Gardto jest wskazany w krétkotrwatym leczeniu objawowym bélu gardta u dorostych i mtodziezy w wieku powyzej 12 lat. isposob produktu leczniczego w najmniejszej skutecznej

dawce przez najkrotszy okres konieczny do ztagodzenia objawdw zmniejsza ryzyko wystapienia dziatan niepozadanych. Dorosli i mfodziez w wieku powyzej 12 lat: Powoli ssac i rozpuszczac jedng pastylke w jamie ustnej co 3 do 6 godzin, zaleznie od potrzeb. Przyjmowac maksymalnie 5 pastylek w clqgu doby. Zaleca sie stosowanie produktu leczniczego nie diuzej
niz przez 3 dni. Dzieci i mlodz\ez Produkt nie jest wskazany dla dzieci w wieku ponizej 12 lat. Osoby w podesztym wieku: Ze wzgledu na ograniczone badania kliniczne, nie mozna zaleci¢ dawki ogdinej. Pacjenci w podesztym wieku s3 bardziej namzem na wystqpleme (|ezk|zh dzla’an niepozadanych. Zaburzenia czynnosci nerek: U pacjentow z fagodnymi
i i czynnosci nerek dawki nie jest wymagane. Flurbiprofen jest przeciwwskazany u pacjentow z ciezka niewydolnoscia nerek. Zaburzenia czynnosci watroby: U paqentuwzdagodnymll uyunu ci watroby dawki nie jest wymagane. Flurbiprofen jest przeciwwskazany u pacjentow
2 ciezka niewydolnoscia watroby. Sposob podawania: Podanie na luzéwke jamy ustnej. Jak w przypadku wszystkich pastylek, nalezy zmieniac pofozenie pastylki Polopiryna Gardto w celu unikniecia miej: i It liwos¢ na substancje czynna lub na ktérakolwiek substancje pomocnicza; pacjenci z reakcjami nadwrazli-
Wwosci w wywiadzie (np. astma, skurcz oskrzeli, zapalenie btony sluzowej nosa, obrzek naczynioruchowy lub pokrzywka) po zastosowaniu kwasu acetylosalicylowego lub innych niesteroidowych lekéw przeciwzapalnych (NLPZ); czynna lub nawracajaca choroba wrzodowa i (lub) krwawweme (dwa lub WIQ(EJ odrgbne ep\zody pnlwmdmnego owvmdzema) iowrzo-
dzenie jelit; krwawienie lub perforacja przewodu pokarmowego w wywiadzie, ciezkie zapalenie jelita grubego, zaburzenia krwotoczne lub dotyczace wytwarzania krwi, zwiazane z wezesniejszym leczeniem NLPZ; ostatni trymestr ciazy; ciezka nlewydo\nasc serca, nerek lub watroby. i produktu lecznicze-
go w najmniejszej skutecznej dawce przez najkrétszy mozliwy okres konieczny do fagodzenia objawdw zmniejsza ryzyko wystapienia dziafari niepozadanych (patrz ponizej ,Zaburzenia uktadu pokarmowego” i Wptyw na ukfad krazenia i naczynia mozgowe”). Osoby w podeszlym wieku. U oséb w podesztym wieku czesciej wystepu]q dziatania niepozadane
po podaniu NLPZ, w szczegdlnosci krwawienie z przewodu pokarmowego lub jego perforacja, co moze prowadzic do zgonu. Zaburzenia ukfadu oddethewego U 0s6b chorujacych na astme oskrzelowq lub choroby alergiczne albo z astmq oskrzelowg lub chorobami alergicznymi w wywiadzie moze dojs¢ do skurczu oskrzeli. Nalezy zachowac ostroznosc podczas sto-

sowania flurbiprofenu u tych pacjentéw. Inne NLPZ. Nalezy unikac jednoc stosowania innymi NLPZ, w tym 2. Toczers uktadowy (ang. Systemic Lupus Erythematosus — SLE) i mieszana choroba tkanki facznej. U pacjentw z toczniem rumieniowatym uktadowym oraz mieszang cho-
robq tkanki tacznej moze wystepowac zwigkszone ryzyko rozwoju aseptycznego zapalenia opon mézgowych. Jednak dziatanie to zazwyczaj nie wystepuje podczas krotkonwa!ego, ogramczunege uzycla pmduktow takich lak ﬂurblpmfen w postaci pastylek. Zaburzenla ukfadu sercowo-naczyniowego, nerek i watroby. Istnieja doniesienia, ze NLPZ maja toksyczny
wptyw na nerki, powodujac Srddmiazszowe zapalenie nerek, zespot nerczycowy i niewydolnosc nerek. Stosowanie NLPZ moze powodowac zalezne od dawki rozwoj i nerek. Pagjenci o ryzyku pienia takich powikfari to osoby z zaburzeniami czynnosci nerek, serca, watroby,

pacjendi stosujacy leki moczopedne oraz osoby w podesztym wieku, jednak dziatanie to zazwyczaj nie wystepuje podczas krétkotrwatego, ograniczonego uzycia produktow takich jak flurbiprofen w pus(a(l pastylek. Nalezy monitorowac czynnosc nerek u pacjentdw z zaburzeniami czynnosci nerek, poniewaz NLPZ moga powodowac pogorszenie czynnosci nerek.
Nalezy zachowac ostroznosc u pacjentow z tagodnymi do umiarkowanych zaburzeniami czynnosci watroby. Wptyw na ukfad krazenia i naczynia mézgowe. U pacjentow, u ktorych w wywiadzie stwierdzono nadcisnienie tetnicze i (lub) niewydolnosc serca, zaleca sig zachowanie ostroznosci (konsultacje z lekarzem lub farmaceuta) przed rozpoczeciem leczenia,
poniewaz w zwiazku z leczeniem NLPZ zgtaszane byto zatrzymanie ptyndw, nadcisnienie tetnicze oraz obrzeki. Z badan linicznych i danych epidemiologicznych wynika, ze stosowanie niektorych NLPZ (szczegdlnie w duzych dawkach i dtugotrwale) moze by¢ zwiazane z niewielkim zwigkszeniem ryzyka zatoréw tetnic (np. zawatu serca lub udaru mozqu). Nie ma
wystarczajacych danych, aby wykluczy takie ryzyko dla flurbiprofenu podczas stosowania w dobowej dawce nieprzekraczajacej 5 pastylek. Wptyw na ukfad nerwowy. B6l gtowy indukowany przez leki przeciwbdlowe: W przypadku dfugotrwatego lub niezgodnego z zaleceniami stosowania lekow przeciwbdlowych moga wystapic bdle gtowy, ktérych nie nalezy
leczy¢ zwiekszonymi dawkami produktu leczniczego. W takich przypadkach leczenie NLPZ nalezy przerwac, a pacjent powinien zwrdcic sie o pomoc medyczng. Zaburzenia ukfadu pokarmowego. NLPZ nalezy stosowac ostroznie u pacjentow z chorobami przewodu pokarmowego w wywiadzie (wrzodziejace zapalenie okreznicy, choroba Lesniowskiego-Crohna),
poniewaz stany te moga ulec zaostrzeniu. Krwawienie, owrzodzenie lub perforacje przewodu pokarmowego, ktdre mogq zakoriczy¢ sie zgonem, opisywano po zastosowaniu wszystkich NLPZ w kazdym momencie leczenia, z towarzyszacymi objawami ostrzegawczymi lub bez oraz z cigzkimi zdarzeniami niepozadanymi dotyczacymi przewodu pokarmowego
w wywiadzie lub bez takich zdarzen. Ryzyko krwawienia, owrzodzenia lub perforacji przewodu wazrasta wraz z wiekszymi dawkami NLPZ, u pacjentéw z owrzodzeniem w wywiadzie, szczegdlnie, jesli byto ono powikfane krwotokiem lub perforacja oraz u 0sdb w podesztym wieku, jednakze ryzyko to zazwyczaj nie wystepuje podczas krétkotrwatego,
ograniczonego stosowania produktéw takich jak flurbiprofen w postaci pastylek. Pacjenci, u ktdrych wystepowaly dziatania toksyczne dotyczace przewodu pokarmowego w wywmdzle, szrzegolme pacjenci w podeszlym wieku, powinni zgtasza lekarzowi wszelkie niepokojace objawy brzuszne (zwlaszcza krwawienia z przewodu pokarmowego). Nalezy zalecic
ostroznosc u pacjentéw otrzymujacych jednoczesnie leki, ktore moga zwiekszac ryzyko wystapienia owrzodzenia lub krwawienia z przewodu np. doustne kor leki np. warfaryna, selektywne inhibitory wychwytu zwrotnego serotoniny czy leki przeciwptytkowe, takie jak kwas acetylosalicylowy. W razie wystapienia
krwawienia z przewodu pokarmowego lub owrzodzenia, nalezy odstawi¢ flurbiprofen. Reakcje skorne. Bardzo rzadko po zastosowaniu NLPZ opisywano ciezkie, niekiedy zakoriczone zganem, reakqje skarne, w tym ztuszczajace zapalenie skory, zespot Stevensa- Johnsona i toksyczng nekrolize naskarka Nalezy zaprzesta¢ stusuwanla flurbiprofenu po wystapieniu
pierwszych objawdw, takich jak wysypka skorna, uszkodzenia btony $luzowej lub inne objawy nadwrazliwosci. Zakazenia. Pacjent powinien niezwlocznie skonsultowac sie z lekarzem, jesli pojawia si¢ lub nasila objawy zakazenia bakteryjnego podczas stosowania poniewaz w wigzku z produktow leczniczych z grupy
NLPZ opisywano pojedyncze przypadki zaostrzenia (homb zapalnych wywotywanych przez zakazenie (np. martwicze zapalenie powiezi). Nalezy rozwazyc, czy wskazane jest rozpoczecie podawania antybiotyku. Jesli objawy nasila sie lub jesli pojawiaja sie nowe objawy, nalezy dokonac ponownej oceny leczenia. Nalezy zmieniac potozenie pastylki w jamie ustnej
do czasu jej W przypadku jienia jamy ustnej, nalezy zaprzestac stosowania flurbiprofenu. Informacje dotyczace substandji pomocniczych. Produkt zawiera izomalt i maltitol. Produkt nie powinien by¢ stosowany u paqemow zrzadko wystepujqnq dziedziczng nietolerandja fruktozy. Produkt moze miec lekkie dziafanie przeczyszcza-
Jace. Wartosc kaloryczna 2,3 keal/g maltitolu i izomaltu. Produkt zawiera barwniki azowe: czerwieri koszenilowa (E 124) i zotcien pomaraniczowa (E 110). Produkt moze powodowac reakeje alergiczne. Dziatania nit gtaszano i na NLPZ, ktére moga obejmowac: nieswoiste reakdje alergiczne i anafilaksje; reaktywnos¢
drdg oddechowych, np. astma, zaostrzenie astmy, skurcz oskrzeli, dusznos¢; reakce skéme réznego typu, np. swwqd pokrzywka, obrzek naczynioruchowy oraz rzadziej, dermatozy przebiegajace ze ztuszczaniem naskdrka i powstawaniem pecherzy (w tym nekmllza naskorka i rumieri wielopostaciowy). W zwiazku z leczeniem NLPZ zgfaszano wystepowanie obrzekéw,
nadciénienia i niewydolnosci serca. Z badari klinicznych i danych epi nych wynika, ze st ie niektdrych NLPZ (szczegdlnie w duzych dawkach i dtugotrwale) moze by¢ zwiazane z niewielkim zwigkszeniem ryzyka tetniczych zdarzeri zakrzepowych (np. zawatu serca lub udaru mézgu). Brak jest wystarczajacych danych mogacych wykluczyc takie ryzy-
ko w przypadku flurbiprofenu w postaci pastylek o mocy 8,75 mq. Ponizszy wykaz dziatari niepozadanych dotyczy flurbiprofenu w dawkach dostepnych bez recepty, stosowanych przez krétki czas. Bardzo czesto (=1/10); czesto (=1/100 do <1/10); niezbyt czesto (=1/1000 do <1/100); rzadko (=1/10 000 do <1/1000); bardzo rzadko (<1/10 000); nieznana (czestos¢
nie moze byc okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego: czestos¢ nieznana - niedokrwistosc, matoptytkowosc. Zaburzenia ukfadu immunologicznego: rzadko - reakcja anafilaktyczna. Zaburzenia psychiczne: niezbyt czesto - bezsennosc. Zaburzenia serca i zaburzenia naczyniowe: czestos¢ nieznana - obrzek, nadcisnienie tetni-
«ze, niewydolnosc serca. Zaburzenia uktadu nerwowego: czesto - zawroty gowy, bdl gtowy, parestezje; niezbyt czesto - sennosc. Zaburzenia ukfadu oddechowego, klatki piersiowej i Srédpiersia: czesto - podraznienie gardta; niezbyt czesto - zaostrzenie astmy i skurcz oskrzeli, dusznosc, Swiszczacy oddech, pecherze w jamie ustnej, niedoczulica gardta. Zaburzenia
Zotadka i jelit: czesto - biegunka, owrzodzenie jamy ustnej, nudnosci, bol jamy ustnej, parestezje w jamie ustnej, bol jamy ustnej i gardta, dyskomfort w jamie ustnej (uczucie ciepfa, pieczenia albo mrowienia w ustach); niezbyt czesto - wzdecia, bdle brzucha, zaparcia, suchos¢ w jamie ustnej, niestrawnos, wzdecia z oddawaniem gazow, bél jezyka, zaburzenia
smaku, zaburzenia czucia w jamie ustnej, wymioty. Zaburzenia watroby i drdg z6tciowych: czestos¢ nieznana - zapalenie watroby. Zaburzenia skory i tkanki podskdrej: niezbyt czesto - rozne wysypki skorne, sw1qd Gagstosc nieznana - ciezkie reakqeskeme, takie Jak reakqe pecherzowe, w tym zespot Stevensa-Johnsona i toksyczna nekroliza naskrka. Zaburzenia
dzia

ogdlne i stany w miejscu podania: niezbyt czesto - goraczka, bdl. Zgtaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie Z Umozliwia to niep stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do facho-
wego personelu medycznego powinny zgtaszac wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za pusrednlctwem Depanamenlu Momlomwanla Niepozadanych Dziatari Produktow Leczniczych Urzedu Re;esnaql Produktow Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktéw Biobdjczych: Al. Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa, tel.: + 48 22 49 21 301,
faks: + 48 2249 21309, strona internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl. Dziafania i mozna zgtaszac rownie: Podmiot iedzi Taktady F Polpharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu nr 26263 wydane przez MZ. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2021.02.23.

* Dotyczy estymowanych cen dla pacjenta przy cenie cennikowej: 18zt dla 24 tabl., 15,1zt dla 16 tabl. i zatozeniu Srednich marz hurtowych i aptecznych w poréwnaniu do innych produktdw z flurbiprofenem dostepnych na rynku polskim.
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INFORMACJE

Drzewa w rekach farmaceuty

Zapraszamy do rozmowy z magr. farm. Krzysztofem Hatasem,
ktory w Czechowicach-Dziedzicach postanowit zmienic
kawatek Swiata na bardziej zielony.

N a czym polega akcja ,Drzewa
dla wszystkich"?

,Drzewa dla Wszystkich" to méj autor-
ski projekt majgcy na celu sadzenie
drzew, gléwnie w centrum mojego
rodzinnego miasta oraz okolic. Akcja
polega na tym, ze zbieram fundusze na
portalu Zrzutka.pl. Nastepnie probuje
uzyskac¢ zgode na posadzenie drzew

w mies$cie, np. przy drogach, przystan-
kach, szkotach. Gdy wszystkie formal-
nosci sa zatatwione, kupuje drzewa i je
sadze. Sq to duze sadzonki (wys. 2-3 m)
rodzimych gatunkow drzew lisciastych
(np. jarzab pospolity, lipa drobnolistna).

Adlaczego ,Drzewa dla Wszystkich"?
Zyjemy w $wiecie pelnym podzia-

16w, antagonizmoéw. Niestety takze
temat przyrody wciggany jest w wojny
ideologiczne. Jednak DRZEWA,

ktore nas otaczajg, sa korzystne DLA
WSZYSTKICH - niezaleznie od pogla-
déw, pochodzenia czy tego, czym sie
zajmujemy. Dla mnie osobiscie waznym
aspektem jest warto$¢ estetyczna drzew,
ktoére wplywaja kojaco na nasze samo-
poczucie psychiczne. Cztowiek majacy
kontakt z przyroda jest duzo bardziej
zrelaksowany i mniej podatny na stres.
Miasto petne drzew, krzewdw, kwiatow
jest lepszym miejscem do zycia.

Dlaczego akurat sadzi Pan drzewa?
Jakie wynikajg z nich korzysci?

Zyjemy w czasach gwattownych
zjawisk pogodowych. Drzewa miescie,
dajac cief, w znaczacy sposob obnizaja
temperature np. chodnikéw, placéw
zabaw czy przystankow autobusowych.
System korzeniowy drzew pochfania
duze ilosci wody, co w polaczeniu z
zielenig miejskaq, takq jak np. gki kwia-
towe czy krzewy, w znaczacy sposob
zmniejsza negatywne skutki gwattow-
nych opadéw. Dodatkowo drzewa w
miescie, pochtaniajgc dzwieki, obnizaja
poziom hatasu i zwiekszaja komfort
zycia. Pelnig takze role filtra, wychwy-
tujac pyly i zanieczyszczenia, co zna-
czaco wplywa na jako$¢ powietrza.
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wspolnie z Polpharmg zadrzewiamy Polske bioréznorodnymi lasami.

Skad biora sie takie dobre pomysty?
Wszystko zaczeto sie od grupy ,Cze-
chowiczanie dla przyrody". Dzialania
tej grupy polegaja np. na organizowa-
niu duzych akcji sprzatania $mieci

w mie$cie i okolicznych lasach, ochro-
nie przyrody podczas przeprowadzenia
duzych inwestycji w mie$cie czy edu-
kowaniu lokalnej spotecznos$ci. Ja takze
uczestniczylem w wielu akacjach, ale
wpadiem na pomyst, ze chciatbym nie
tylko chronic to, co jest, ale przyczyni¢
sie do wzrostu liczby drzew w naszym
miescie.

Jak taczy Pan prace z prowadzeniem
takiej akc;ji?

W pracy, oprocz bycia magistrem far-
macji, pelnie role koordynatora apteki.
W ten sposéb nabytem nawyk systema-
tycznosci, planowania, dobrego zarza-
dzania czasem. Nie bez znaczenia jest
to, ze mam czworke matych dzieci, co
poniekad zmusza do pelnej aktywnosci
i dobrej organizacji bez marnotrawienia
swojego czasu. W akcje sadzenia drzew
czy sprzatania lasu angazuje czesto
zone i dzieci. W ten sposéb spedzamy
wspdlnie czas. Dzieci sq wtedy szcze-
Sliwe, bo zawsze sa jakies przygody.

Jak mozna wesprze¢ Panska akcje?
Prowadze zbiorke pieniedzy na
portalu Zrzutka.pl pod hastem
»Drzewa dla Wszystkich". Prosze
wiec i zachecam do wptat. Licze na
zawodowa solidarnosc i che¢ wsparcia
akcji zadrzewiania miast. Zache-
cam réwniez do $ledzenia akcji na
Facebooku, gdzie prowadze fanpage
o tej samej nazwie. Znajdujg sie tam
doktadne informacje, gdzie sg posa-
dzone drzewa, rozliczenia finansowe
oraz informacje o innych moich
aktywnosciach zwigzanych z ochrong
przyrody.

Kiedy pojawia sie kolejne drzewa?
Moim celem jest posadzenie kazdego
roku kilkudziesieciu drzew. Wszystko
zalezy od zgody osob zarzadzajacych
danym terenem, do ktorych zwra-
cam sie o pozwolenie na posadzenie
drzew. Uzyskanie jej wymaga jednak
czasu. Kolejnym czynnikiem jest ilo$¢
uzyskanych srodkow. Jest szansa, ze
jeszcze w tym roku uda sie w moim
miasteczku posadzi¢ kilka ,, Drzew
dla Wszystkich".

ZRODLO: ZF POLPHARMAS.A.
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Farmaceuta moze pomoc
naprawic system

Pandemia koronawirusa wyrzgdzita wielkie szkody w systemie
ochrony zdrowia. Odczuwajg je juz pacjenci, jako spoteczenstwo
bedziemy z nich wychodzic¢ latami. Pomogg w tym farmaceuci.
Trzeba tylko pozwoliC im dziatac.

S ystem ochrony
zdrowia w Polsce
jest krytykowany od
zawsze — ze wzgledu
na diugie kolejki do
specjalistow, lata
czekania na zabieqi,
zapdznienie wzgledem
Europy zachodniej,
jesli chodzi o dostep do
najnowoczes$niejszych
terapii. Pandemia koro-
nawirusa, ktora trwa od
marca 2020 r., jeszcze
pogorszyta sytuacje.

Wraz z rosnaca liczba
zakazen i hospitalizacji
spowodowanych koro-
nawirusem drastycznie
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malata dostepnosc¢

nie tylko do specjali-
stow, ale takze lekarzy
podstawowej opieki
zdrowotnej. W szczycie
zachorowan przekia-
dane byly wczesniej
zaplanowane operacje
i zabieqi, szpitale
dostosowywano do
potrzeb pacjentéw

7z koronawirusem,
personel przerzucano

z innych oddziatéw do
kowidowych. Skutko-
walo to odsunieciem na
boczny tor pozostatych
pacjentéw — zaréwno
tych juz leczonych na
inne schorzenia, takze

JOLANTA MOLINSKA

dziennikarka, publikuje m.in. na tamach
Newsweek'a", ,Focus'a” i Gazeta.pl

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

Niediagnozowani,
nieleczeni Polacy
beda mieli
wnajblizszych
latach coraz
wiecej problemow
ze zdrowiem.
Widza to specjali-
Sci oraz urzednicy
odpowiedzialni
zaresort zdrowia

chorych przewlekle, jak
1 z pierwszymi niepoko-
jacymi objawami. Efekt?
Niediagnozowani,
nieleczeni Polacy beda
mieli w najblizszych
latach coraz wiecej pro-
bleméw ze zdrowiem.
Widza to specjalisci
oraz urzednicy odpo-
wiedzialni za resort
zdrowia.

Prof. Mariusz Ku$mier-
czyk z Narodowego
Instytutu Kardiologii
w Warszawie na
poczatku czerwca br.
mowit Polskiej Agencji
Prasowej, ze na nadro-
bienie zalegtosci

w kardiochirurgii
powstatych z powodu
pandemii trzeba co
najmniej dwoch lat.
Wydtuzyty sie kolejki
pacjentow, ktorzy
czekaja na operacje
kardiologiczne, ale tez
inne przeprowadzane
w klatce piersiowej,
wiaczajac nowotworow
ptuc. O tym, ze zalegto-
$ci mamy takze w onko-

www.farmacjapraktyczna.pl



logii, mowil tez Adam Niedzielski,
Minister Zdrowia. Na antenie
TVN24 przewidywal, ze w najbliz-
szym czasie u wiekszej liczby oséb
beda wykrywane nowotwory,

bo pogorszyta sie diagnostyka
tych choréb. Majac $wiadomos¢,
ze w leczeniu raka czas ma
ogromne znaczenie, nie da sie
odczytac¢ tych stow inaczej niz
jako zlej wrézby na przysziosc.

Skutki pandemii odczuwane sa
takze w sferze zdrowia psychicz-
nego. Ograniczenie kontaktow
spolecznych, samotnos¢, stres
zwigzany z ekonomicznymi
konsekwencjami pandemii

(np. utrata pracy), poczucie
uwiezienia, niepewnos¢ co

do przyszlosci — to przyczyny
kryzysow psychicznych, ktore
dotknety wiele os6b. Zamknie-
cie w domach przetozylo sie

tez na problemy z utrzymaniem
wlas$ciwej wagi ciata. Szacuje
sie, ze przecietny Polak przytyt
w czasie pandemii od trzech do
sze$ciu kilogramoéw — to efekty
m.in. zajadania stresu i braku
aktywnosci fizycznej. A przeciez
nie jest tajemnica, ze nadwaga,
a juz z pewnoscia otytos¢ sprzy-
jaja rozwojowi innych chorob.
W przypadku zachorowania na
koronawirusa — podnosi ryzyko
diuzszego i ciezszego przebiegu.

Przesuwanie kompetencji
Pandemia koronawirusa jest
sytuacja szczego6lng, ktorej nie
sposoOb bylto przewidzie¢, a ktéra
natozyla sie na postepujace od
lat procesy, jakimi sq starzenie
sie spoteczenstwa i — bardzo

w Polsce dotkliwe — zmniej-
szanie sie liczby gotowych do
pracy lekarzy i pielegniarek.
Przedstawiciele tych zawodow
emigruja do krajow, gdzie sa
lepiej wynagradzani. W niekto-
rych przypadkach juz na etapie
edukaciji przysztych kadr widac,
ze bedzie ich za malo w stosunku
do potrzeb. Tak jest np. jesli
chodzi o pielegniarki czy psy-
chiatréw dzieciecych. Z danych
Centralnego Rejestru Lekarzy RP
prowadzonego przez Naczelna
Rada Lekarska wynika, ze w os-
tatnim dniu 2019 r. ten zawod
wykonywato ledwie 419 osob.

A jednoczes$nie na specjalizacji
psychiatria dziecieca w 2020 1.
przygotowano tylko 33 miej-

sca, dla osdb, ktore chciatyby ja
podjac¢. To przyktad krancowy,
ale braki w kadrach medycznych
sg ogromne — nie da sie ich lata¢,
trzeba podja¢ radykalne kroki.
Takim krokiem jest przesunie-
cie niektérych kompetencji do

tej pory skupionych w rekach
pielegniarek i lekarzy. Komu je
przekazac¢? Farmaceuci wydaja
sie grupa idealnie przygotowana.

— Udostepnimy ustugi, ktore
wypetlnia luki, odcigza system —
mowi Michat Byliniak, Wicepre-
zes Naczelnej Rady Aptekarskiej.
Jest to mozliwe dzieki zapisom
w ustawie o zawodzie farma-
ceuty. Wprowadza ona opieke
farmaceutyczna jako system
realnych ustug, ktére moga by¢
$wiadczone w aptece. Pierwsza
testowana ustuga, ktéora w fazie
pilotazu ma ruszy¢ jeszcze

w 2021 r., jest przeglad lekowy.

— Wdrozenie pilotazu przegladu
lekowego jest krokiem w bardzo
dobrym kierunku. Ta wtasnie
ustuga — z palety wielu mozli-
wych w ramach opieki farmaceu-
tycznej — moze przynie$¢ szybko
wymierne efekty zdrowotne

— komentuje dr Jarostaw Fracko-
wiak, prezes firmy analitycznej
PEX PharmaSequence.

Ale to pierwszy krok. Zeby
realnie odcigzy¢ lekarzy i pie-
legniarki, trzeba zrobi¢ o wiele
wiecej.

— Farmaceuci moga dziata¢

w trzech obszarach: zwiekszania
dostepnosci do swiadczen, profi-
laktyki oraz wsparcia pacjenta

w dobrym leczeniu — wylicza
Marek Byliniak. Wiele rozwigzan,
o ktorych moéwi, odblokowuje czas
lekarzy i pielegniarek, pozwala
im skupi¢ sie na bardziej specjali-
stycznych dziataniach, a jednocze-
$nie sprawia, ze pacjent nie musi
z kazdym problemem chodzi¢

do przychodni, gdzie bardzo
czesto nie ma co z resztg liczy¢
na wizyte od reki. O to wtasnie
chodzi w lepszej dostepnosci
Swiadczen.

RAPORT

Wiceprezes Marek
Byliniak mowi, ze

w catym procesie wdraza-
nia opieki farmaceutycz-
nej finansowanie jest
elementem krytycznym.
Bo zeby dac komus, komus
innemu trzeba zabrad,
azpunktuwidzenia
budzetu panstwa najlepiej
byloby wydac jak najmniej

— Na przykiad kontynuacja
recepty — farmaceuta przeprowa-
dza wywiad i wydaje lek, pacjent
nie zajmuje czasu lekarzowi

czy pielegniarce, nie idzie do
przygodni. Dalej mamy drobne
dolegliwo$ci — tu réwniez oszcze-
dzamy czas medykoéw i pacjenta,
jesli z problemami takimi jak
przeziebienie czy wysypka
bedzie mogt iS¢ do apteki i tam
dostanie lek, takze antybiotyk.
Trzecia sprawa to szczepienia —
farmaceuci juz szczepia prze-
ciwko COVID-19, wiem o takich,
ktérzy zaszczepili 1000 osob.
Mysle, ze niebawem beda mogli
szczepi¢ takze przeciw grypie,
kolejne kroki to szczepienia
przeciwko pneumokokom czy

te wykonywane przed podréza

— mowi Wiceprezes Byliniak.

Szczepienia to ustugi, ktore
réwnie dobrze mozna zaliczy¢ do
drugiego obszaru — profilaktyki
bardzo zaniedbanej z powodu
pandemii i bardzo trudnej do
skutecznego prowadzenia. Jak
trudnej, pokazuje cho¢by program
Profilaktyka 40+. Polacy nie chca
z niego korzysta¢, a resort zdrowia
nie umie ich do tego zacheci¢.

— Trudno tez zeby lekarze czy
pielegniarki dzwonili do wszyst-
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kich 40-latkow i zapraszali ich na
badania. To apteka jest natural-
nym miejscem do rozmowy na
takie tematy, farmaceuci moga

je przesiewowo prowadzic¢.
Codziennie do aptek przychodzi
okolo dwoéch milionow Polakéw,
mozliwosci sg wiec ogromne

— dodaje Marek Bylinika.

Dr n. farm. Piotr Merks,

z Wydziatu Medycznego Colle-
gium Medicum UKSW w War-
szawie, czlonek ministerialnego
zespolu powotanego do wdra-
zanie opieki farmaceutycznej,
twierdzi, ze w sytuacji, w ktorej
system opieki zdrowotnej musi
nadrabia¢ zalegtosci w diagno-
zowaniu pacjentéw, najlepiej
bytoby przeprowadzac¢ niektdre
badania diagnostyczne w apte-
kach.

— Lista testéw jest diuga. Na
zachodzie w aptekach oceniane
sa znamiona, PSA, cholesterol,
cukier itp. Farmaceuci odsylaja
do lekarza osoby potrzebujace
natychmiastowej pomocy — méwi.

W 2019 1., wraz z Jedrzejem
Lewickim i Urszulg Religio, Piotr
Merks opublikowatl prace zaty-
tutowana ,Ocena ustug badan
przesiewowych choréb wspotist-
niejgcych w aptekach spoleczno-
$ciowych u pacjentoéw z choro-
bami przewleklymi". Autorzy
opisywali w nim wyniki prac
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z 2019 r. Farmaceuci kierowali
na badania profilaktyczne wybra-
nych pacjentéw z chorobami
przewlektymi. Jak pisza auto-
rzy, ,w badaniu wzieto udziat
78 aptek i zidentyfikowano 209
pacjentéw z grupy ryzyka.
Sposrdod pacjentéw kierowanych
na badania 30 procent miato
wyniki odbiegajace, a u 0,95
procenta zdiagnozowano nowe
choroby.”

Pacjent juz zdiagnozowany powi-
nien dosta¢ w aptece wsparcie
w dobrym leczeniu.

— Mamy tu ustuge Nowy Lek.
Farmaceuta instruuje pacjenta,
jak ten nowy dla niego lek zazy-
wag, eliminuje btedy wynikajgce

z niezrozumienia zalecen lekarski.
Mamy wreszcie przeglad
lekowy, od ktérego zaczynamy

w Polsce pilotaz opieki farmaceu-
tycznej — konczy Marek Byliniak.

Element krytyczny

W pilotazu przegladow lekowych
zaproponowana zostata

juz konkretna stawka — ryczatt
za pacjenta ma wynies$¢ 100 zi.
Zdaniem dra Frackowiaka twa
kwota raczej nie utrzyma sie,
gdy ustuga wejdzie juz do aptek
w pelnym zakresie.

— Objecie stuga na przyktad
miliona pacjentéw kosztowatoby
sto milionéw ztotych. To duzo

pieniedzy, mimo ze zdrowie
ceny nie ma — mowi prezes firmy
analitycznej PEX PharmaSe-
quence. — Z drugiej strony zbyt
niska stawka moze wrecz nie
pokry¢ kosztéw prowadzenia
takiej ustugi. Warto pamietac,

ze czas poswiecony na przeglad
lekowy musi by¢ wygospodaro-
wany kosztem czasu pracy przy
pierwszym stole. To moze ozna-
cza¢ np. mniejsza liczbe obstu-
zonych pacjentéw. Sama ustuga
jest skomplikowana i rodzi

rézne rodzaje odpowiedzialno-
$ci. Trudno sie wzorowac — jesli
chodzi o stawki — na innych
krajach, przeglad lekowy jest
czescig pewnego systemu tam,
gdzie opieka farmaceutyczna juz
funkcjonuje, a u nas jestesSmy na
poczatku drogi. Moim zdaniem
warunkiem oplacalnosci — a co za
tym idzie upowszechnienia prze-
gladow lekowych — jest maksy-
malne uzycie danych o pacjencie
zebranych w systemach informa-
tycznych. Sam proces tez powi-
nien by¢ zinformatyzowany i tak
opracowany, by nie tylko skroci¢
,biurokratyczno-sprawozdaw-
cza" czes¢, ale takze wspoméc
farmaceute w prowadzeniu
wywiadu z pacjentem.

Wiceprezes Marek Byliniak méwi,
ze w calym procesie wdrazania
opieki farmaceutycznej finanso-
wanie jest elementem krytycz-
nym. Bo zeby da¢ komus$, komu$
innemu trzeba zabra¢, a z punktu
widzenia budzetu panstwa najle-
piej byloby wydac¢ jak najmniej.
W niektorych obszarach bedzie
latwiej, przynajmniej jesli chodzi
0 sam sposob finansowania.

— Spéjrzmy na szczepienia —
model wynagradzania za te
ustuge jest gotowy, trzeba go
jedynie przenies¢ do aptek

— podaje przyktad. — Ale nie
mozna zapomniec o jeszcze
jednej waznej rzeczy: nie da sie
odgoérnie narzuci¢ standardow
wynagradzania farmaceutéw
$wiadczacych opieke farmaceu-
tyczna przez wtascicieli aptek.
Te standardy musza sie utrzec¢
w praktyce i to tak, by i pracow-
nik, i pracodawca widzieli tu
benefit. W

www.farmacjapraktyczna.pl
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Aspekty prawne wymiany
leku na recepte na preparat
dostepny bez recepty

,INa rynku dostepne sg witaminy | mineraty wytacznie na recepte,

ale w agawkach | wielkosciach opakowan identycznych, jak dostepne

na rynku leki OTC | suplementy diety. Moze pojawic sie sytuacia,

ze farmaceuta nie realizuje recepty na zaordynowany na recepcie lek,

a w zamian wyaaje ,ten sam’ produkt — tarszy i dostepny bez recepty.
Czy taka wymiana jest zgodna z prawem? Czy sg konsekwencje prawne
takiej wymiany?”Pytanie analizuje ekspert ,Farmacji Praktyczne)".

PIOTR KAMINSKI

radca prawny

napisz do autorow
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

E rzedstawione zagadnienie
wymaga dokonania analizy
przepis6w prawa powszechnie obo-
wigzujacego w zakresie tzw. zamien-

nikéw lekow oraz odpowiedzialno$ci
farmaceutéw i wlascicieli aptek.

Pokroétce, czym jest lek

generyczny, czyli zamiennik

oryginalnego leku (tzw. leku

referencyjnego)?

Pojecie to zostalo zdefiniowane w art.

15 ust. 8 ustawy z dnia 6 wrzesnia

2001 r. Prawo farmaceutyczne.!

Z przepisu tego wynika, ze o leku

bedacym zamiennikiem oryginalnego

leku mozna méwi¢ w przypadku

spelnienia przez niego nastepujacych

warunkow:

® taki sam sktad (ilosciowy i jako-
$ciowy) substancji czynnych jak
oryginalny lek,

© taka sama posta¢ farmaceutyczna
(np. tabletka, syrop),

® zamiennik ma dziata¢ tak jak ory-
ginalny lek, czyli bioréwnowaznos¢
wobec oryginalnego leku musiata
zosta¢ potwierdzona odpowiednimi
badaniami biodostepnos$ci.

O lekubedacym zamien-
nikiem oryginalnego leku
mozna mowic w przypad-
ku spetnienia przez niego
nastepujacych warunkow:
taki sam sktad (ilosciowy
ijakosciowy) substancji
czynnych jak oryginalny
lek, taka sama postac
farmaceutyczna

(np. tabletka, syrop),
zamiennik ma dziatac tak
jak oryginalny lek, czyli
biordwnowaznos¢ wobec
oryginalnego leku musiata
zostac potwierdzona
odpowiednimi badaniami
biodostepnosci

Co przepisy méwia na temat

wydawania zamiennikéw lekéw?

Zgodnie z art. 44 ustawy z dnia

12 maja 2011 r. o refundacji lekow,

$rodkéw spozywczych specjalnego

przeznaczenia zywieniowego oraz

wyrobow medycznych'” osoba wyda-

jaca produkty z apteki objete refunda-

Cja ma obowigzek:

® poinformowa¢ $wiadczeniobiorce
(pacjenta lub osobe realizujaca
W jego imieniu recepte) o mozliwo-
$ci nabycia leku objetego refun-
dacja, innego niz lek przepisany
na recepcie, o tej samej nazwie
miedzynarodowej, dawce, postaci
farmaceutycznej, ktéra nie powoduje
powstania réznic terapeutycznych,
i o0 tym samym wskazaniu terapeu-
tycznym, ktérego cena detaliczna
nie przekracza limitu finansowania
oraz ceny detalicznej leku prze-
pisanego na recepcie; apteka ma
obowiazek zapewni¢ dostepnosc
tego leku,

® na zyczenie pacjenta wydac¢ zamien-
nik leku, ktérego cena detaliczna
jest nizsza niz cena leku przepisa-
nego na recepcie,

® na zyczenie pacjenta wydac
zamiennik, ktérego cena detaliczna
jest rowna lub wyzsza od ceny leku
przepisanego na recepcie,

® na zyczenie pacjenta wyda¢ zamien-
nik ze 100% odplatnoscia (nie objety
refundacja).
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Ponadto osoba wydajaca lek moze
wydac¢ lek w opakowaniu zawieraja-
cym r6zng o maksymalnie 10% liczbe
dawek niz okreslona na recepcie (np.
zamiast 28 dawek — 30 dawek lub
odwrotnie).

W przypadku recept wystawionych dla
0s0b, ktore ukonczyly 75. r.z., zgodnie

z art. 45a ustawy refundacyjnej, osoba
wydajaca produkt z apteki objety refun-
dacja, oprocz obowiazkow wynikajacych
z ww. art. 44 omawianej ustawy, ma
obowigzek poinformowa¢ pacjenta

0 mozliwo$ci nabycia leku innego niz
lek przepisany na recepcie — w czesci
dotyczacej bezplatnego zaopatrzenia
0s0b po ukonczeniu 75. r.z. oraz ma
obowigzek na zadanie pacjenta wydac
ten lek. Z kolei zgodnie z art. 44b
ustawy refundacyjnej w przypadku
recept wystawionych dla kobiet w cigzy,
osoba wydajaca leki, oprécz obowigz-
koéow wynikajacych z art. 44 ww. ustawy,
ma obowigzek poinformowac¢ $wiad-
czeniobiorce o mozliwo$ci nabycia leku
innego niz lek przepisany na recepcie —
w czescl dotyczacej bezplatnego zaopa-
trzenia $wiadczeniobiorcow w okresie
ciazy oraz ma obowigzek na zadanie
$wiadczeniobiorcy wydac ten lek.

Co jednak w przypadku, gdy w miejsce
zaordynowanego na recepcie leku
(moga to by¢ jak w omawianym przy-
padku witaminy i mineraty, ale réwniez
wystepujace zar6wno w postaci lekow
na recepte jak i OTC produkty zawie-
rajace inna substancje czynng, np.
pantoprazol lub sildenafil) pacjentowi
proponowany jest lek dostepny bez
recepty (OTC) lub suplement diety?
Tego typu zamiane nalezy uzna¢ za
watpliwa i kontrowersyjna. Racjonal-
nym jest bowiem zatozenie, ze ratio
legis przepiséw dotyczacych wydawania
zamiennikow nie polega na zamianie
leku na recepte na OTC badz suple-
ment diety. Wszystko oczywiscie zalezy
od skali i nagminnosci zjawiska

1 wymaga analizy ad casum. Przepisy
nie zabraniajg wprost tego typu
zamiany, jednakze, jesli celem apteki
jest maksymalizacja zysku poprzez —
przede wszystkim — sprzedaz okreslo-
nych produktéw wystepujacych pod
marka wlasng, sprzedaz taka moze
nawet rodzi¢ konsekwencje prawne.
Nalezy przy tym odrézni¢ dwie sytuacje,
tj. gdy farmaceuta miatby z wtasnej ini-
cjatywy proponowac tego typu zamiane
oraz gdy propozycja wynikataby

z sugestii wlasciciela apteki. Warto
wspomnie¢, ze w 2019 1. w reportazu
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Apteka na stupa” ujawniono prak-
tyki stosowane wobec pacjentéw w
niektérych aptekach, gdzie pracow-
nicy opowiadali, ze byli ,zmuszani"”

do naktaniania klientéw do zakupu
preparatéw niewiadomego pochodzenia
(gtéwnie tzw. marki wlasne), tylko dla-
tego, ze przynosilo to zysk aptece.”
Omawiana problematyka zostata
dostrzezona przez Zwigzek Aptekarzy
Pracodawcow Polskich Aptek, ktorzy
wydali stanowisko pn. , Interpretacja
przepiséw Ustawy o Zawodzie farma-
ceuty dotyczacych samodzielnosci oraz
niezaleznosci zawodowej"." Stusznie
wskazano, ze immanentnym i funda-
mentalnym celem farmaceuty, potwier-
dzonym przez Kodeksu Etyki Aptekarza
Rzeczypospolitej Polskiej”! oraz ustawe
z dnia 10 grudnia 2020 1. o zawodzie
farmaceuty'”, jest dzialanie w interesie
pacjenta i jego zdrowia. Przynoszaca
zysk ekonomiczny dziatalno$¢ han-
dlowa nie jest elementem prawnie
definiowanego w ww. ustawie celu
zawodu farmaceuty/farmaceuty-apte-
karza. Maksymalizacja zysku pozostaje
W sprzecznosci z interesem pacjenta,

a wiec i celem farmaceuty i w istocie
potencjalnie szkodzi pacjentowi.

Jak podkreslono — zgodnie z art. 27
u.z.f. — farmaceuta ma obowigzek
wykonywac¢ zawod z nalezytg staran-
no$cia, poszanowaniem praw pacjenta,
dbatoscia o jego bezpieczenstwo zgod-
nie ze wskazaniami aktualnej wiedzy
farmaceutycznej i medycznej, dostep-
nymi mu metodami oraz zgodnie

z zasadami etyki i deontologii zawo-
dowej. Zachowanie niezalezno$ci jest
takze obowigzkiem farmaceuty. Zacho-
wania wyrazajace sie w mechanicznym
podporzadkowaniu wplywom zewnetrz-
nym uderzajg w istote wolnego zawodu
jako takiego oraz zagrazaja zaufaniu
publicznemu, jakim zawdd ten jest
obdarzony. Moga by¢ zatem ocenione
jako naruszenie prawa i zasad etyki
zawodowej i deontologii zawodowej

— a zgodnie z art. 45 ustawy z dnia

19 kwietnia 1991 1. o izbach aptekar-
skich!” cztonkowie samorzadu zawodu
farmaceuty podlegaja odpowiedzialno-
$ci zawodowej przed sadami aptekar-
skimi za postepowanie sprzeczne

z zasadami etyki i deontologii zawo-
dowej oraz przepisami prawnymi
dotyczgcymi wykonywania zawodu
farmaceuty. Jak wyzej wskazano,
farmaceuci ujawnili, ze otrzymywali
wytyczne co do sprzedazy okreslonych
produktow.

Podkreslenia wymaga, ze za proby
wplywania na czynnosci, ktdre far-
maceuta jest zobligowany ustawowo
wykonywac¢ samodzielnie, u.z.f. w art.
103 ust. 2 pkt 10 przewiduje sankcje

w postaci mozliwosci cofniecia przez
wojewodzkiego inspektora farmaceu-
tycznego zezwolenia na prowadzenie
apteki, jezeli podmiot prowadzacy
apteke nie wykonuje obowigzku,

o ktérym mowa w art. 35 ust. 2 u.z.£.
Tym samym podmiot kierujacy apteka
nie moze nakaza¢ w drodze polecenia
stuzbowego sprzedawanie pacjentom
bez podstaw medycznych konkretnych
lekéw np. o kategorii dostepnosci OTC
czy zaleca¢ stosowanie suplementow
diety — w szczegolnosci zamiast zaordy-
nowanego na recepcie leku na recepte.
Podobne gwarancje niezaleznosci

i samodzielnosci dotycza kierownika
apteki. Ustawodawca w art. 120 ust. 1
pkt 2 u.fp. wskazal, ze w przypadku
stwierdzenia naruszenia wymagan
dotyczacych obrotu produktami leczni-
czymi lub wyrobami medycznymi wia-
$ciwy organ nakazuje w drodze decyzji
administracyjnej, usuniecie w ustalo-
nym terminie stwierdzonych uchybien.
Jezeli ww. naruszenia dotyczq unie-
mozliwienia przez podmiot prowadzacy
apteke realizacje zadan przez kierow-
nika apteki, wlasciwy organ moze
nakaza¢, w drodze decyzji, unierucho-
mienie apteki na okres nie dtuzszy

niz 3 miesigce. Tym samym poruszona
w pytaniu kwestia moze mie¢ szerokie
implikacje, tj. nie tylko prawne, ale
takze ekonomiczne i etyczne. W

Pismiennictwo:

1. Dz. U. z 2021 1. poz. 974, ze zm., dalej: u.p.f.
2. Dz. U. z 2021 1. poz. 523., dalej: ustawa
refundacyjna.

3. https./www.tokfm.pl/Tokt-
my/7,103085,24472717,ujawniamy-kulisy-
-handlu-niesprawdzonymi-suplementami-
-aptekarze.html.

4. https.//aptekarze.org.pl/wp-content/uplo-
ads/2021/06/niezaleznosc-farmaceuty-stano-
wisko-ZAPPA.pdf

5. Uchwala Nr VI/25/2012 VI Krajowego
Zjazdu Aptekarzy z dnia 22 stycznia 2012 1.
w sprawie przyjecia Kodeksu Etyki Apteka-
1za Rzeczypospolitej Polskiej.

6. Dz. U. z 2021 r. poz. 97., dalej: u.z.f.
7.Dz. U. z 2021 1. poz. 1419, ze zm.

8. Zgodnie z tym przepisem podmiot
prowadzacy apteke, punkt apteczny Iub
dziaf farmacji szpitalnej ma obowiazek
umozIliwi¢ aptekarzowi samodzielne podej-
mowanie decyzji w zakresie sprawowania
opieki farmaceutycznej, udzielania ustug
farmaceutycznych lub wykonywania zadan
zawodowych w zakresie, w jakim sq one
zwigzane z prowadzong przez ten podmiot
dzialalnoscia.
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Devikap (Cholecalciferolum). Sktad i postaé: Kazda kapsutka zawiera 50 mikrogramow cholekalcyferolu rownowaznego 2 000 IU witaminy D3. Wskazania: Profilaktyka niedoboru witaminy D i stanéw wynikajacych z niedoboru witaminy D u pacjentow
zgrupy wysokiego ryzyka: dorostych oraz dzieci w wieku powyzej 11 lat (w tym otyte dzieci, otyta mtodziez i otyli dorosli; osoby w podesztym wieku itd.). Leczenie niedoboru witaminy D i stanow wynikajacych z niedoboru witaminy D u dorostych, mtodziezy
i dzieci w wieku powyzej 11 lat. Niedobdr witaminy D definiuje sie jako stezenie w surowicy 25-hydroksycholekalcyferolu (25(0H)D) < 20 ng/ml (< 50 nmol/1); docelowe stezenie dla optymalnego dziatania witaminy D definiuje sie jako 30-50 ng/ml (75-125
nmol/l). Daw} ie i sposéb pod. ia: Schemat dawk ia i sposb leczenia powinien uwzglednia¢ stan kliniczny danego pacjenta. Profilaktyka niedoboru witaminy D i stanéw wynikajacych z niedoboru witaminy D u pacjentow z grupy wysokiego
ryzyka: dorostych oraz dzieci w wieku powyzej 11 lat (w tym otyte dzieci, otyta mtodziez i otyli dorosli; osoby w podesztym wieku itd.). Dorosli: Zazwyczaj zalecana dawka to 2 000 IU na dobe, w zaleznosci od masy ciata i reakeji pacjenta na leczenie. Otyli
dorosli (BMI > 30 kg/m2 pc.) moga wymagac wyzszych dawek, zwykle zalecana jest dawka podwdjna u tych pacjentéw w poréwnaniu do dawki dobowej zalecanej dla pacjentow z prawidfowa masg ciata. Zalecana dawka dobowa u otytych dorostych to
4000 |U. Otyta mtodziez i dzieci w wieku powyzej 11 lat (BMI > 90 centyla dla wieku). Zazwyczaj zalecana dawka to 2 000 IU na dobe, w zaleznosci od ciezkosci otytosci i reakdji pacjenta na leczenie. Jesli konieczne, pomiar stezenia 25 (OH) D powinien by¢
wykonany po trzech-czterech miesigcach od rozpoczecia leczenia, w celu potwierdzenia, ze docelowa wartos¢ stezenia 25 (OH) D zostata osiagnieta. Populacje nalezace do grupy wysokiego ryzyka wystepowania niedoboru witaminy D, ktére mogq wymagac
stosowania wyzszych dawek to: pacjenci mieszkajacy w miejscach potozonych na wysokich szerokosciach geograficznych (> 35°); pacjenci spedzajacy wigkszos¢ czasu w pomieszczeniach zamknietych, osoby pracujace nocg oraz dorosli z ciemnym kolorem
skéry; pacjenci stosujacy uboga diete (z matg iloscig produktéw zawierajacych thuszcze rybne); pacjenci znadwaga lub otytoscia. Leczenie niedoboru witaminy D i stanéw wynikajacych z niedoboru witaminy D. Dorosli, mtodziez i dzieci w wieku powyzej 11 lat.
Zazwyczaj zalecana dawka to 2 000 U do 4 000 IU na dobe, w zaleznosci od stezenia 25 (OH) D w surowicy, masy ciafa i reakqji pacjenta na leczenie. Niektérzy pacjenci moga wymagac wyzszych dawek. Leczenie niedoboru witaminy D i standw wynikajacych
z niedoboru witaminy D nalezy kontynuowac przez trzy miesiace lub do osiagniecia stezenia 25 (OH) D = 30-50 ng/ml, nastepnie zaleca sie stosowanie dawki podtrzymujacej, tj. dawki profilaktycznej zalecanej ogéInej populacji, w zaleznosci od wieku
i masy ciata. Pomiar stezenia 25 (OH) D powinien by¢ wykonany po trzech-czterech miesiacach od rozpoczecia leczenia, w celu potwierdzenia, ze docelowa wartos¢ stezenia 25 (OH) D zostata osiagnieta. Dawkowanie u pacjentow otytych. Otyli dorosli (BMI
> 30 kg/m2 pc.) oraz otyte dzieci i mtodziez (BMI > 90 centyla dla wieku) w zaleznosci od ciezkosci otytosci moga wymagac wyzszych dawek witaminy D. Dawkowanie u pacjentéw z niedowaga. Dorosli z niedowaga (BMI < 18,5 kg/m2 pc.) oraz dzieci
z niedowaga (BMI < 5 centyla dla wieku) moga wymagac nizszych dawek niz zalecane pacjentom z prawidtowa masa ciata. Zaburzenia watroby. Nie jest konieczna modyfikacja dawki. Zaburzenia nerek. Produktu Devikap nie nalezy stosowac u pacjentow
z niewydolnoscia nerek bez kontroli lekarza. Ponadto, inne leki, suplementy diety i zywnos¢ zawierajaca witamine D (cholekalcyferol), kalcytriol lub inne metabolity i analogi witaminy D nie powinny by¢ stosowane bez kontroli lekarza. Sposéb podawania.
Podanie doustne. Kapsutki nalezy potykac w catosci, popijajac woda, najlepiej podczas gtéwnego positku. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substancje czynng lub na ktérakolwiek substancje. Hiperkalcemia i (lub) hiperkalciuria. Kamica nerkowa i (lub)
nefrokalcynoza. Ciezka niewydolnos¢ nerek. Hiperwitaminoza D. Dzieci w wieku ponizej 11 lat. Ostrzezenia i zalecane Srodki ostroznosci: Nalezy zachowac ostroznosc stosujac witaming D u pacjentow z zaburzona czynnoscia nerek oraz monitorowac
jej wplyw na stezenie wapnia i fosforu. Nalezy wzia¢ pod uwage ryzyko wapnienia tkanek miekkich. Konieczne jest zachowanie ostroznosci w przypadku pacjentéw otrzymujacych leczenie w zwiazku z chorobg uktadu sercowo-naczyniowego (glikozydy
nasercowe, w tym naparstnica). Witamine D nalezy ostroznie stosowac u pacjentéw z sarkoidoza, ze wzgledu na ryzyko nasilonej przemiany witaminy D do jej czynnej postaci. U tych pacjentow nalezy monitorowac stezenie wapnia w surowicy i w moczu.
Okreslajac catkowita dawke witaminy D nalezy uwzglednic juz stosowane produkty zawierajace witamine D, suplementy diety zawierajace witamine D, zywnos¢ wzbogacong w witaming D oraz stopien ekspozycji pacjenta na storice. Brak wystarczajacych
danych dotyczqcy(h wptywu podawania witaminy D na powstawanie kamieni w nerkach, cho¢ wystepowanie takiego ryzyka jest mozliwe, zwfaszcza w przypadku dodatkowej suplementacji wapnia. Nalezy indywidualnie rozwaiyc’ potrzebe dodatkowej

I 1tacji wapnia. Supl acje wapnia nalezy prowadzic pod scisty kontrolq lekarza. Podczas dtugotrwatego leczenia z uzyciem dawki dobowej przekraczajacej 1000 [U witaminy D, nalezy monitorowac stezenie wapnia w surowicy oraz czynnosc nerek
poprzez monitorowanie stezenia kreatyniny w osoczu. Jest to szczegéInie wazne w przypadku pacjentéw w podesztym wieku stosujacych Jednoczesme gllkozydy nasercowe czy leki moczopedne (patrz punkt 4.5) oraz u pacjentow z nasilong sklonnosclq do
powstawania kamieni w nerkach. W przypadku hiperkalciurii (przewyzszajacej 300 mg (7,5 mmol) na dobe) lub objawdw zaburzenia czynnosu nerek, nalezy zmniejszy¢ dawke lub przerwac leczenie. Dziatania niepozadane: Czestosc wys powania dziatan
niepozadanych okreslono nastepujaco: niezbyt czesto (= 1/1000 do < 1/100), rzadko (= 1/10 000 do < 1/1000) i czestos¢ nieznana (nie moze by¢ okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia uktadu immunologicznego. Czgstos¢ nieznana: Reakcje
nadwrazliwosci, takie jak obrzek naczynioruchowy lub obrzek krtani. Zaburzenia metabolizmu i odzywiania. Niezbyt czesto: Hiperkalcemia i hiperkalciuria. Zaburzenia zofadka i jelit. Czestos¢ nieznana: Zaparcia, wzdecia, nudnosci, bél brzucha, biegunka.
Zaburzenia skory i tkanki podskémej. Rzadko: Swiad, wysypka i pokrzywka. Zgtaszano pojedyncze przypadki zgonu. Zgtaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie podejrzewanych
dziatari niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtasza¢ wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za
posrednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatari Produktow Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktéw Biobdjczych; Al. Jerozolimskie 181C; 02-222 Warszawa; Tel.: +48 22 49 21 301; Faks:
+48 22 49 21 309; Strona internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac réwniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Zakfady Farmaceutyczne Polpharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do
obrotu nr 25320 wydane przez MZ. Lek wydawany na podstawie recepty. ChPL: 04.12.2020 .

Devikap (Cholecalciferolum). Sktad i postaé: Kazda kapsutka zawiera 100 mikrograméw cholekalcyferolu rownowaznego 4 000 IU witaminy D3. Wskazania: Profilaktyka niedoboru witaminy D i stanéw wynikajacych z niedoboru witaminy D
u pacjentéw z grupy wysokiego ryzyka: dorostych (otyli dorosli; osoby w podesztym wieku itd.). Leczenie niedoboru witaminy D i standw wynikajacych z niedoboru witaminy D u dorostych. Niedobdr witaminy D definiuje sie jako stezenie w surowicy
25-hydroksycholekalcyferolu (25(0H)D) < 20 ng/ml (< 50 nmol/l); docelowe stezenie dla optymalnego dziatania witaminy D definiuje sie jako 30-50 ng/ml (75 - 125 nmol/l). Dawkowanie i sposéb podawania: Schemat dawkowania i sposéb leczenia
powinien uwzglednia¢ stan kliniczny danego pacjenta. Profilaktyka niedoboru witaminy D i stanéw wynikajacych z niedoboru witaminy D u pacjentow z grupy wysokiego ryzyka: dorostych (otyli dorosli; osoby w podeszlym wieku itd.). Otyli dorosli
(BMI = 30 kg/m2 pc.) Zazwyczaj zalecana dawka to 4 000 U na dobe, w zaleznosci od ciezkosci otytosci i reakcji pacjenta na leczenie. Jesli konieczne, pomiar stezenia 25 (OH) D powinien by¢ wykonany po trzech-czterech miesiacach od rozpoczecia leczenia,
w celu potwierdzenia, ze docelowa wartos stezenia 25 (OH) D zostata osiagnieta. Leczenie niedoboru witaminy D i stanéw wynikajacych z niedoboru witaminy D u dorostych. Dorosli. Zazwyczaj zalecana dawka to 4 000 IU na dobe, w zaleznosci od stezenia
25 (OH) D w surowicy, masy ciafa i reakgji pacjenta na leczenie. Niektdrzy pacjenci moga wymagac wyzszych dawek. Leczenie niedoboru witaminy D i stanéw wynikajacych z niedoboru witaminy D nalezy kontynuowac przez trzy miesiace lub do osiagniecia
stezenia 25 (OH) D > 30-50 ng/ml, nastepnie zaleca sie stosowanie dawki podtrzymujacej, tj. dawki profilaktycznej zalecanej ogélnej populadji, w zaleznosci od wieku i masy ciata. Pomiar stezenia 25 (OH) D powinien by¢ wykonany po trzech-czterech
miesiacach od rozpoczecia leczenia, w celu potwierdzenia, ze docelowa warto$¢ stezenia 25 (OH) D zostata osiagnieta. Dawkowanie u pacjentéw otytych. Otyli dorosli (BMI = 30 kg/m2 pc.) w zaleznosci od cigzkosci otytosci moga wymagac wyzszych dawek
witaminy D. Dawkowanie u pacjentéw z niedowaga. Dorosli z niedowaga (BMI < 18,5 kg/m2 pc moga wymagac nizszych dawek niz zalecane pacjentom z prawidtowa masa ciata. Zaburzenia watroby. Nie jest konieczna modyfikacja dawki. Zaburzenia nerek.
Produktu Devikap nie nalezy stosowac u pacjentéw z niewydolnoscia nerek bez kontroli lekarza. Ponadto, inne leki, suplementy diety i zywnos¢ zawierajaca witaming D (cholekalcyferol), kalcytriol lub inne metabolity i analogi witaminy D nie powinny
byc stosowane bez kontroli lekarza. Sposob podawania. Podanie doustne. Kapsutki nalezy potykac w catosci, popijajac woda, najlepiej podczas gtdwnego positku. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substancje czynng lub na ktrakolwiek substancje.
Hiperkalcemia i (lub) hiperkalciuria. Kamica nerkowa i (lub) nefrokalcynoza. Ciezka niewydolnos¢ nerek. Hiperwitaminoza D. Dzieci w wieku ponizej 18 lat. Ostrzezenia i zalecane Srodki ostroznosci: Nalezy zachowac ostroznos¢ stosujac witaming D
u pacjentow z zaburzong czynnoscia nerek oraz monitorowac jej wptyw na stezenie wapnia i fosforu. Nalezy wzia¢ pod uwage ryzyko wapnienia tkanek migkkich. Konieczne jest zachowanie ostroznosci w przypadku pacjentéw otrzymujacych leczenie w zwiazku
z choroba uktadu sercowo-naczyniowego (glikozydy nasercowe, w tym naparstnica). Witamine D nalezy ostroznie stosowac u pacjentéw z sarkoidoza, ze wzgledu na ryzyko nasilonej przemiany witaminy D do jej czynnej postaci. U tych pacjentéw nalezy
monitorowac stezenie wapnia w surowicy i w moczu. Okreslajac catkowita dawke witaminy D nalezy uwzglednic juz stosowane produkty zawierajace witamine D, suplementy diety zawierajace witamine D, zywnos¢ wzbogacona w witamine D oraz stopien
ekspozycji pacjenta na storice. Brak wystarczajacych danych dotyczacych wptywu podawania witaminy D na powstawanie kamieni w nerkach, choc wystepowanie takiego ryzyka jest mozliwe, zwiaszcza w przypadku dodatkowej suplementacji wapnia. Nalezy
indywidualnie rozwazy( potrzebe dodatkowej suplementacji wapnia. Suplementacje wapnia nalezy prowadzi¢ pod Scista kontrolg lekarza. Podczas dtugotrwatego leczenia z uzyciem dawki dobowej przekraczajacej 1000 IU witaminy D, nalezy monitorowac
stezenie wapnia w surowicy oraz czynnos¢ nerek poprzez monitorowanie stezenia kreatyniny w osoczu. Jest to szczegélnie wazne w przypadku pacjentow w podesztym wieku stosujacych jednoczesnie glikozydy nasercowe czy leki moczopedne (patrz punkt
4.5) oraz u pacjentéw z nasilong sktonnoscia do powstawania kamieni w nerkach. W przypadku hiperkalciurii (przewyzszajacej 300 mg (7,5 mmol) na dobe) lub objawéw zaburzenia czynnosci nerek, nalezy zmniejszy¢ dawke lub przerwac leczenie. Dziatania
niepozadane: (zgstos¢ wystepowania dziatai niepozadanych okreslono nastepujaco: niezbyt czesto (= 1/1000 do < 1/100), rzadko (> 1/10 000 do < 1/1000) i czestos¢ nieznana (nie moze byc okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia uktadu
immunologicznego. Czgstos¢ nieznana: Reakcje nadwrazliwosci, takie jak obrzek naczynioruchowy lub obrzek krtani. Zaburzenia metabolizmu i odzywiania. Niezbyt czesto: Hiperkalcemia i hiperkalciuria. Zaburzenia zotadka i jelit. Czgstos¢ nieznana: Zaparcia,
wazdecia, nudnosci, bl brzucha, biegunka. Zaburzenia skory i tkanki podskornej. Rzadko: Swiad, wysypka i pokrzywka. Zgtaszano pojedyncze przypadki zgonu. Zgfaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do
obrotu istotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtaszac wszelkie
podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatani Produktow Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobéjczych; Al. Jerozolimskie 181C; 02-222
Warszawa; Tel.: +48 22 49 21 3071; Faks: +48 22 49 21 309; Strona internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac rdwniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Zaktady Farmaceutyczne Polpharma
S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu nr 25321 wydane przez MZ. Lek wydawany na podstawie recepty. ChPL: 04.12.2020 .

Devikap (Cholecalciferolum). Skfad i postac: Kazda kapsutka zawiera 250 mikrograméw cholekalcyferolu, réwnowaznego 10 000 IU witaminy D3. Wskazania: Leczenie niedoboru witaminy D i standw wynikajacych z niedoboru witaminy D u dorostych.
Niedobdr witaminy D definiuje sie jako stezenie w surowicy 25-hydroksycholekalcyferolu (25(0H)D) < 20 ng/ml (< 50 nmol/l); docelowe stezenie dla optymalnego dziatania witaminy D definiuje sie jako 30-50 ng/ml (75-125 nmol/l). Dawkowanie
i sposob podawania: Jedna kapsutka zawiera 10 000 IU cholekalcyferolu (witaminy D). Dorosli. Schemat dawkowania i sposéb leczenia powinien uwzgledniac stan kliniczny danego pacjenta. Leczenie niedoboru witaminy D i stanw wynikajacych
z niedoboru witaminy D nalezy prowadzic przez trzy miesiace lub do osiagniecia stezenia 25(0H)D > 30-50 ng/ml, nastepnie zaleca sie kontynuacje leczenia witamina D stosujac dawki profilaktyczne, zalecane dla ogdInej populacji, w zaleznosci od wieku
imasy ciata. U dorostych pacjentow z laboratoryjnie potwierdzonym niedoborem witaminy D zalecana dawka to 10 000 IU na dobe (1 kapsutka) przez 1-3 miesiace, nastepnie zaleca si¢ kontynuacje leczenia witaming D w dawce 2 000 IU na dobe lub 10 000
1U na tydzien, w zaleznosci od wieku i masy ciata — pod kontrola lekarza. Otyli dorosli (BMI > 30 kg/m2 pc.) w zaleznosci od stopnia otytosci moga wymagac wyzszych dawek np. 4 000 IU. Dalsze pomiary stezenia 25(0H)D powinny by¢ wykonane najpdzniej
trzy miesigce po rozpoczeciu leczenia lub wezesniej, w celu potwierdzenia, ze zostata osiagnigta docelowa wartos¢ stezenia 25(0H)D i rozpoczecia leczenia dawkami podtrzymujacymi. Dzieci i mtodziez ponizej 18 lat. Nie zaleca sie dla dzieci i mtodziezy
ponizej 18 lat. Zaburzenia watroby. Nie jest konieczna modyfikacja dawki. Zaburzenia nerek. Produktu Devikap nie nalezy stosowac u pacjentéw z niewydolnoscia nerek bez kontroli lekarza. Sposéb podawania. Podanie doustne. Kapsutki nalezy potykac
w catosci, popijajac woda, najlepiej podczas gtéwnego positku. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substancje czynng lub na ktdrakolwiek substancje. Hiperkalcemia i (lub) hiperkalciuria. Kamica nerkowa i (lub) nefrokalcynoza. Cigzka niewydolnos¢
nerek. Hiperwitaminoza D. Dzieci w wieku ponizej 18 lat. Ostrzezenia i zalecane $rodki ostroznosci: Nalezy zachowac ostroznos¢ stosujac witamine D u pacjentow z zaburzong czynnoscia nerek oraz monitorowac jej wptyw na stezenie wapnia i fosforu.
Nalezy wzia¢ pod uwage ryzyko wapnienia tkanek miekkich. Konieczne jest zachowanie ostroznosci w przypadku pacjentéw otrzymujacych leczenie w zwiazku z chorobg uktadu sercowo-naczyniowego (glikozydy nasercowe, w tym naparstnica). Witamine
D nalezy ostroznie stosowac u pacjentéw z sarkoidoza, ze wzgledu na ryzyko nasilonej przemiany witaminy D do jej czynnej postaci. U tych pacjentéw nalezy monitorowac stezenie wapnia w surowicy i w moczu. Okreslajac catkowita dawke witaminy D
nalezy uwzglednic juz stosowane produkty zawierajace witamine D, suplementy diety zawierajace witamine D, zywnos¢ wzbogacong w witamine D oraz stopieri ekspozycji pacjenta na storice. Brak wystarczajacych danych dotyczacych wptywu podawania
witaminy D na powstawanie kamieni w nerkach, cho¢ wystepowanie takiego ryzyka jest mozliwe, zwtaszcza w przypadku dodatkowej suplementacji wapnia. Nalezy indywidualnie rozwazyc potrzebe dodatkowej supl adji wapnia. Supl acje wapnia
nalezy prowadzi¢ pod Scista kontrolg lekarza. Podczas dtugotrwatego leczenia z uzyciem dawki dobowej przekraczajacej 1000 [U witaminy D, nalezy monitorowac stezenie wapnia w surowicy oraz czynno$¢ nerek poprzez monitorowanie stezenia kreatyniny
w osoczu. Jest to szczegdInie wazne w przypadku pacjentéw w podeszlym wieku stosujacych jednoczesnie glikozydy nasercowe czy leki moczopedne (patrz punkt 4.5) oraz u pacjentdw z nasilong sktonnoscia do powstawania kamieni w nerkach. W przypadku
hiperkalciurii (przewyzszajacej 300 mg (7,5 mmol) na dobe) lub objawow zaburzenia czynnosci nerek, nalezy zmniejszy¢ dawke lub przerwac leczenie. Dziatania niepozadane: (zestosc wystepowania dziatan niepozadanych okreslono nastepujaco:
niezbyt czesto (> 1/1000 do < 1/100), rzadko (= 1/10 000 do < 1/1000) i czestos¢ nieznana (nie moze by¢ okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia uktadu immunologicznego. Czestos¢ nieznana: Reakcje nadwrazliwosci, takie jak obrzek
naczynioruchowy lub obrzek krtani. Zaburzenia metabolizmu i odzywiania. Niezbyt czesto: Hiperkalcemia i hiperkalciuria. Zaburzenia zotadka i jelit. Czestos¢ nieznana: Zaparcia, wzdecia, nudnosci, bol brzucha, biegunka. Zaburzenia skory i tkanki podskérnej.
Rzadko: Swiad, wysypka i pokrzywka. Zgtaszano pojedyncze przypadki zgonu. Zgfaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu Ieczmczego do obrotu istotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Umozliwia
to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtasza¢ wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu
Monitorowania Niepozadanych Dziatari Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktow Leczmczych Wyrobow Medycznych i Produktéw BlobOchych Al Jerozolimskie 181C; 02-222 Warszawa; Tel.: +48 22 49 21 301; Faks: +48 22 49 21 309; Strona
internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac rowniez podmi odpow | Podmiot odpowiedzialny: Zakfady Farmaceutyczne Polpharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu nr 25322 wydane przez
MZ. Lek wydawany na podstawie recepty. ChPL: 04.12.2020 .

Devikap (Cholecalciferolum). Skfad i postaé: Kazdy ml (okoto 30 kropli) zawiera 15 000 U cholekalcyferolu — witaminy D3. Kazda kropla zawiera okoto 500 IU cholekalcyferolu. Substancje pomocnicze 0 znanym dziataniu: sacharoza i alkohol benzylowy.
Plyn doustny. Bezbarwny ptyn o zapachu i smaku anyzowym. Dopuszczalna jest opalizacja ptynu. Wskazania: Zapobieg krzywmy ic lacji u dzieci i dorostych. Zapobieganie krzywicy u wczesniakéw. Zapobieganie schorzeniom w przypadku
stwierdzonego ryzyka niedoboru witaminy D3 u dziecii doros’fych Zapob|egan|e nledoborom W|tam|ny D3 w przypadku zaburzen jej wehfaniania u dziedii dorostych. Leczenie krzywicy i osteomalacji u dzieci i dorostych. Leczenie Wspomagajace w osteoporozie
u dorostych. Leczenie niedoczynnosci przytarczyc u dorostych. Dawk ieisposob p . Dawki produktu nalezy ustali¢ indywidualnie, biorac pod uwage stan pacjenta jak rowniez ilos¢ jednoczesnie przyjmowanego wapnia (zaréwno
w diecie, jak i w postaci produktow leczniczych). Zapobieganie niedoborom: Dzieci od urodzenia oraz dorosli — 500 IU (1 kropla) na dobe. Leczenie niedoboréw: Dawka ustalana indywidualnie przez lekarza, zaleznie od stopnia niedoboru. Krzywica zalezna
od witaminy D: Dzieci — 3000 [U do 10 000 U (6 do 20 kropli) na dobe. Osteomalacja zwigzana ze stosowaniem lekow przeciwdrgawkowych: Dzieci — 1000 1U (2 krople) na dobe, dorosli — 1000 do 4000 IU (2 do 8 kropli) na dobe. Sposob podawania. Produkt
podawac w tyzce ptynu. Uwaga: 1 kropla zawiera ok. 500 IU witaminy D3. Aby dokfadnie odmierzy¢ dawke leku, nalezy podczas odliczania kropli trzymac butelke pod katem 45°. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substancje czynng lub na ktérakolwiek
substancje pomocnicza. Hiperkalcemia i (lub) hiperkalcynuria. Kamica nerkowa i (lub) zwapnienie nerek. Ciezka niewydolnos¢ nerek. Hiperwitaminoza D. Sarkoidoza. Ostrzezenia i zalecane Srodki ostroznosci: Produkt nalezy stosowac zgodnie z podanym
dawkowaniem, nalezy zachowac ostroznosc: jesli pacjent jest unieruchomiony; jesli pacjent przyjmuje tiazydowe leki moczopedne; jesli pacjent ma kamice nerkowa; jesli pacjent ma choroby serca; jesli pacjent przyjmuje glikozydy naparstnicy; jesli pacjentka
jestw ciazy lub karmi piersia; jesli jednoczesnie pacjent przyjmuje duze dawki wapnia. Dobowe zapotrzebowanie i sposob podawania witaminy D u dzieci powinny byc ustalane indywidualnie i weryfikowane kazd podczas badan okresowych, zwiaszcza
w pierwszych miesiacach zycia; u niemowlat u ktorych stwierdza sie od urodzenia mate wymiary ciemienia przedniego. W przypadku dtugotrwatego stosowania witaminy D w dawce dobowej przekraczajacej 1000 IU naleiy monitorowac stezenie wapnia
w surowicy i w moczu. Zbyt duze, dtugo stosowane dawki witaminy D3, lub dawki uderzeniowe moga by¢ przyczyng przewlektej hiperwitaminozy. Podczas stosowania produktu zaleca sie okresowo kontrolowac stezenie wapnia i fosforanow we krwi i moczu.
Ze wzgledu na zawartosc alkoholu benzylowego (15 mg/ml) produkt moze powod reakcje anafilaktoidalne. Ze wzgledu na zawartos¢ sacharozy pacjendi z rzadkimi dziedzicznymi zaburzeniami zwigzanymi z nietoleranjg fruktozy, zespotem ztego
wehtaniania glukozy-galaktozy lub niedoborem sacharazy-izomaltazy, nie powinni przyjmowac produktu leczniczego. Dziatania niepozadane: Dziatania niepoza uszeregowano zgodnie z klasyfikacja uktaddw i narzadéw oraz czestoscia wystepowania:
bardzo czesto (= 1/10), czesto (= 1/100 do < 1/10), niezbyt czesto (> 1/1000 do < 1/100), rzadko (> 1/10 000 do < 1/1000), bardzo rzadko (< 1/10 000), nieznana (czestos¢ nie moze by okreslona na podstawie dostepnych danych). Dziatania niepozadane
praktycznie nie wystepuja przy podawaniu w zalecanych dawkach. W przypadku rzadko wystepujacej nadwrazliwosci na witamine D3 lub przy stosowaniu zbyt duzych dawek przez dtuzszy czas moze doj$¢ do zatrucia okreslanego jako hiperwitaminoza D.
Objawy hiperwitaminozy obejmuja: Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego: zwiekszenie stezenia wapnia we krwi. Zaburzenia metabolizmu i odzywiania: hipercholesterolemia, ubytek masy ciata, nadmierne pragnienie, obfite pocenie. Zaburzenia psychiczne:
obnizone libido, depresje, zaburzenia psychotyczne. Zaburzenia ukfadu nerwowego: béle gtowy, letarg. Zaburzenia oka: zapalenie spojowek, Swiattowstret. Zaburzenia serca: zaburzenia rytmu serca. Zaburzenia naczyniowe: nadcisnienie. Zaburzenia zotadka
i jelit: suchos¢ w jamie ustnej, utrata faknienia, nudnosci, wymioty, zaparcia, zapalenie trzustki. Zaburzenia watroby i drdg zotciowych: podwyzszona aktywnos¢ aminotransferaz. Zaburzenia migsniowo-szkieletowe i tkanki tacznej: bole migsni i stawéw,
ostabienie miesniowe. Zaburzenia nerek i drdg moczowych: mocznica, wielomocz, kamica nerkowa, zwiekszenie stezenia wapnia w moczu. Zaburzenia ogélne i stany w miejscu podania: $wiad skéry, wodnisty wyciek z nosa, hipertermia, zwapnienia
tkanek. Zgfaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatart niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania
produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtaszac wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatan Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestracji
Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych; Al. Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel.: +48 22 49 21 307; faks: +48 22 49 21 309; Strona internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac
rowniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu nr R/2602 wydane przez MZ. Lek wydawany na podstawie recepty. ChPL: 04.12.2020 .
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Leczenie czy zywienie?

Przeznaczenie ma znaczenie!

Lek stuzy leczeniu choréb
lub ich zapobieganiu. Jest przeznaczony
dla 0séb chorych lub o zwiekszonym
ryzyku rozwiniecia sie danego schorzenia.

Kazdy lek poddawany jest szczegétowym
badaniom sktadu. Dopuszczalne sa jedynie
niewielkie, Scisle okreslone odchylenia
zawartosci danego sktadnika, ktore
wynikaja z zastosowanej metody badan.

Rzeczywiste dziatanie lecznicze
oraz bezpieczenstwo kazdego leku
(na recepte jak i bez recepty) jest
potwierdzone licznymi badaniami.

Lek podlega pod przepisy
prawa farmaceutycznego.

LEKI

Przed wprowadzeniem do obrotu lek
musi zostac zatwierdzony przez Urzad
Rejestracji Produktéw Leczniczych
(URPL, WMIiPB). Numer pozwolenia
potwierdzajacy dopuszczenie leku do obrotu
znajdziesz w oznakowaniu produktu.

Leki, ktore zostaty dopuszczone do
obrotu w Polsce, znajduja sie
w Urzedowym Wykazie Produktéw
Leczniczych. Znajdziesz go na stronie URPL:
www.urpl.gov.pl. Nadzér nad jakoscia
tych produktow sprawuje m.in.
Gtowny Inspektor Farmaceutyczny.

Suplement diety stuzy
uzupetnieniu normalnej diety.
Jest przeznaczony dla oséb
zdrowych, ktdrych jadtospis nie
dostarcza wybranych sktadnikéw
w odpowiedniej ilosci.

Suplementy diety spetniaja wymagania
dla zywnosci. Zawarto$¢ danego sktadnika
w produkcie moze wahac sie w granicach
-20% do +50% dla witamin oraz -20% do m
+45% dla sktadnikow mineralnych
w stosunku do ilosci zadeklarowanej c
w oznakowaniu. v

Deklarowane dziatanie odzywcze lub
fizjologiczne oraz bezpieczenstwo danego
suplementu diety oparte jest o dane
dotyczace indywidualnych sktadnikow m
wchodzacych w jego sktad. Wtasciwosci g
konkretnego suplementu nie musza by¢
potwierdzone w badaniach. m

Suplement diety podlega pod przepisy

prawa zywnosciowego. Z

Suplement diety to zywno$¢, zatem
nie wymaga on pozwolenia na dopuszczenie
do obrotu. Decyzje o jego wprowadzeniu
na rynek podejmuje przedsiebiorca.

Produkty, ktore zostaty zgtoszone jako I'I'I
suplementy diety, znajduja sie w specjalnym q
Rejestrze Produktow. Znajdziesz go na
stronie GIS: www.rejestrzp.gis.gov.pl. <
Przedsiebiorca sam decyduje
o kwalifikacji produktu jako suplementu
diety, natomiast Gtéwny Inspektor
Sanitarny weryfikuje prawidtowos¢
przyjetej kwalifikacji w oparciu o dane, ktdre
zostaty mu przedstawione w formularzu
powiadomienia.

ZRODLO: GIS.GOV.PL

J
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lerapia lewodropropizyna
w kaszlu suchym

Utrzymujacy sie kaszel powoduje zmeczenie, wyczerpanie, moze
prowadzi¢ takze do omdlenia. Pacjent z kaszlem uskarza sie na bole
miesniowe klatki piersiowej i brzucha, prowadzi taki stan przewlekty

do bezsennosci, dlatego tak istotne jest skuteczne jego leczenie. Stad tak
wazny jest wywiad prowadzony z pacjentem takze na poziomie apteki.

dr n. farm. ARLETA MATSCHAY
Pracownia Farmacji Praktycznej,

Katedra i Zaktad Technologii Postaci Leku,
Wydziat Farmaceutyczny, Uniwersytet Medyczny
im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

|_< aszel jest naturalnym odruchem
obronnym kazdego organizmu,
a przede wszystkim odruchem poza-
danym w celu usuniecia nadmiaru
wystepujacej wydzieliny, ale takze

w celu zapobiegania przypadko-
wemu dostaniu sie do dolnych drég
oddechowych wszelkich ciat obcych.
Odruchy kaszlu moga zosta¢ wywo-
fane przez rézne bodzce, np. mecha-
niczne czy fizykochemiczne. Maja
one wplyw na receptory kaszlowe
zlokalizowane w obrebie blony $luzo-
wej drog oddechowych — w obszarze
nosa i zatok, tchawicy, krtani, oskrzeli,
przepony, czy $ciany optucnej, ale
takze w obszarze btony sluzowej prze-
wodu pokarmowego, czyli przetyku,
zoladka, a nawet w obrebie osierdzia.

W ocenie czynnikéw wywotujacych
kaszel nalezy uwzglednia¢

u pacjenta wplyw zbyt zimnego czy
suchego powietrza, dym nikotynowy;,
opary chemiczne, ale takze wystapie-
nie hiperwentylacji podczas wysitku
fizycznego, a takze przyczyny
alergiczne. Podraznienie obszaru
nabtonka biony $luzowej skutkuje
nasileniem wdechu, a dalej naste-
puje wydech przy poczatkowo krét-
kim zamknieciu gtos$ni, natomiast

w konsekwencji wytworzenie wyso-
kiego ci$nienia w obszarze klatki
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W ocenie czynnikow
wywolujacych kaszel
nalezy uwzglednia¢
upacjentawplyw zbyt
zimnego czy suchego po-
wietrza, dymnikotynowy;
opary chemiczne, ale takze
wystapienie hiperwenty-
lacji podczas wysitku
fizycznego, a takze
przyczyny alergiczne
piersiowej i w ptucach w momencie
otwarcia gto$ni doprowadza do
gwaltownego wyrzutu powietrza
razem z drobnymi czgstkami z drog
oddechowych.
W ocenie kaszlu nalezy bra¢ pod
uwage czas jego trwania. [ tak:
® kaszel ostry — z reguly utrzymuje
sie do trzech tygodni,
® kaszel podostry — od trzech do
osmiu tygodni,
® kaszel przewlekty — utrzymujacy
sie powyzej osmiu tygodni.
Istotnym jest takze, czy jest to kaszel

suchy tzn. nieproduktywny, bez
odksztuszania plwociny, czy jest to

SCHEMAT POSTEPOWANIA:

® ostry kaszel suchy (w infek-
cjach) do 7 dni — zalecane leki
stosowane w kaszlu o charakterze
suchym, a zatem leki o dziataniu
przeciwkaszlowym,;

® ostry kaszel suchy powyzej 7 dni,
kaszel podostry i przewlekty
— jesli pacjent ma suchy kaszel od
wiecej niz 7 dni, powinien zgtosi¢
sie niezwtocznie do lekarza,
W przeciwnym razie mozna
ttumic suchy kaszel u osoby, ktora
wymaga zmiany lekow na inne
(np. ACE-I — bardzo powszechna
przyczyna suchego kaszlu u pa-
cjentéw kardiologicznych z racji
rozpowszechnienia stosowania
tej grupy lekow) lub poszerzonej
diagnostyki (np. atypowe zapalenie
oskrzeli, alergie czy nowotwory).

kaszel wilgotny, czyli produktywny
z plwocing. Te cechy kaszlu stano-
wig podstawe do weryfikacji jego
przyczyny.

Kaszel ostry z reguly zwigzany jest

z infekcja wirusowaq (przeziebie-
niem), cho¢ nie mozna wykluczy¢
wiekszych zmian, np. zatorowo-

$ci plucnej, obrzeku pluc, ale tez
obecnosci ciat obcych w drogach
oddechowych. Kaszel podostry raczej
jest nastepstwem przebytej wcze-
$niej infekcji. Najwiekszg trudnos¢
w ocenie stanowi kaszel przewlekly,
gdyz tu nalezy rozwazy¢ udziat kilku
przyczyn i w takim przypadku bada-
nia diagnostyczne sg niezbedne.

www.farmacjapraktyczna.pl
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Levodropropizinum, 30 mg/5 ml, syrop
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Levadropropizinum, 30 mg/5 ml, syrop

2 polpharma

tancja i dawka
jak w leku Levopront, ALE:

TANSZY 0 5 PLN DLA PACJENTA!

\/ NIE ZAWIERA KONSERWANTOW

77)

&% Atrakcyjna marza na leku ADRIMAX

polpharma st ;
SPRAWDZ MOZLIWY POZIOM MARZY Z PRZEDSTAWICIELEM POLPHARMY

1. Nizsza cena vs Levopront (dotyczy estymowanych cen leku Adrimax dla pacjenta 19,60 zt przy cenie cennikowej: 16,50 zti zatozeniu Srednich marz hurtowych i aptecznych w poréwnaniu do Levopront cena dla pacjenta 25,65 z+ (IQVIA sell out 07/2021).

Adrimax (Levodropropizinum). Sktad i postaé: 5 ml syropu zawiera 30 mg lewodropropizyny. Substancje pomocnicze o znanym dziataniu: 5 ml syropu zawiera: Sacharoze — 3 g, S6d — mniej niz 23 mg, Etanol — 1,2 mg. Wskazania: Objawowe leczenie nieproduktywnego kaszlu. Wskazania: Objawowe leczenie
nieproduktywnego kaszlu. Dawkowanie i sposéb podawania: Produkt leczniczy stosuje sie 3 razy na dobe w odstepach co najmniej 6 godzin. Dzieci w wieku ponizej 2 lat. Produktu leczniczego Adrimax nie nalezy stosowac u dzieci w wieku ponizej 2 lat. Dzieci w wieku powyzej 2 lat. 10-20 kg: 3 ml syropu 3 razy na dobe;
20-30 kg: 5 ml syropu 3 razy na dobe. Dorosli. 10 ml syropu do 3 razy na dobe. Maksymalny czas trwania leczenia bez konsultacji z lekarzem wynosi 7 dni. W przypadku, gdy kaszel nie ustepuje po siedmiu dniach stosowania produktu leczniczego Adrimax, pacjent powinien skontaktowac sie z lekarzem. Nalezy pamietac,
e kaszel jest objawem i nalezy rozpoznac, a nastepnie leczy¢ chorobe, ktdra jest jego przyczyng. Sposéb podawania. Adrimax nalezy stosowac doustnie. Do butelki z syropem dotaczona jest miarka pozwalajaca odmierzy¢ 3ml, 5 mli 10 ml. W celu otwarcia butelki nalezy mocno nacisnac zakretke i przekrecié w kierunku
przeciwnym do ruchu wskazowek zegara. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substancje czynng lub na ktorakolwiek substancje pomocnicza wymieniong w punkcie. Nie nalezy stosowac produktu leczniczego u 0sob z obfita wydzieling oskrzelowa i zaburzeniami czynnosci rzesek nabtonka oskrzelowego (zespot
Kartagenera, dyskineza rzesek). Ciaza i laktacja. Ostrzezenia i zalecane $rodki ostroznosci: Pacjenci w podesztym wieku. Obserwowany brak istotnych zmian profilu farmakokinetycznego lewodropropizyny wraz z wiekiem sugeruje, ze modyfikacja dawek czy odstepow miedzy kolejnymi dawkami u 0s6b w podesztym
wieku prawdopodobnie nie jest konieczna. W kazdym razie, wobec dowodéw na zmiany wrazliwosci na wiele lekow u 0s6b w podesztym wieku, w tej grupie pacjentéw nalezy zachowac szczegdlng ostroznos¢ podczas stosowania lewodropropizyny. Zaleca sie ostroznos¢ podczas stosowania produktu leczniczego
upacjentow z ciezka niewydolnoscia nerek (klirens kreatyniny < 35 ml/min). Produkt leczniczy nalezy stosowac ostroznie przy jednoczesnym stosowaniu lekow uspokajajacych u szczegéInie wrazliwych pacjentow. Leki przeciwkaszlowe to leki objawowe, przeznaczone do stosowania tylko w oczekiwaniu na rozpoznanie
przyczyny kaszlui (lub) efekt leczenia choroby powodujacej ten kaszel. Ze wzgledu na brak informacji o wptywie positkéw na wchtanianie produktu leczniczego Adrimax, zaleca sig jego zazywanie miedzy positkami. Jezeli kaszel utrzymuje sie dtuzej niz 7 dni, nalezy zweryfikowac diagnoze. Substancje pomocnicze 0 znanym
dziataniu: Produkt leczniczy zawiera 6 g sacharozy w 10 ml syropu. Nalezy o tym pamietac stosujac go u oséb chorych na cukrzyce. Pacjenci z rzadkimi dziedzicznymi zaburzeniami zwiazanymi z nietolerancja fruktozy, zespotem ztego wchtaniania glukozygalaktozy lub niedoborem sacharazy-izomaltazy, nie powinni
przyjmowac produktu leczniczego. Produkt zawiera mniej niz 1 mmol (23 mg) sodu na 10 ml, to znaczy lek uznaje sie za ,wolny od sodu”. Produkt zawiera mate ilosci etanolu (alkoholu), mniej niz 100 mq na maksymalng dawke dobowg. Dziatania niepozadane: Doswiadczenia wynikajace z obecnosci na rynku - w ponad
30 krajach na catym swiecie - produktow zawierajacych lewodropropizyne wskazuja, ze dziatania niepozadane wystepuja bardzo rzadko. Opierajac sie na szacunkowych danych co do liczby pacjentéw, ktorzy stosowali lewodropropizyne (wynikajacych z liczby sprzedanych opakowan) oraz biorac pod uwage liczbe
spontanicznych zgtoszeri dziatan niepozadanych, mozna wyliczy¢ ze czestos¢ wystepowania dziatan niepozadanych leku jest nizsza niz 1:500 000. W wigkszosci przypadkow nie sa to powazne powikfania, a objawy ustepuja po przerwaniu leczenia, czasem jedynie wymagajac specyficznego leczenia farmakologicznego.
Bardzo rzadko (<1/10000) moga wystapic: Zaburzenia skéry i tkanki podskornej: pokrzywka, rumier, osutka, swiad, obrzek naczynioruchowy, reakcje skorne. Opisano pojedynczy przypadek epidermolizy ze skutkiem $miertelnym. Zaburzenia zotadkaijelit: béle zotadka, ble brzucha, nudnosci, wymioty, biegunka. Opisano
dwa pojedyncze przypadki - odpowiednio - zapalenia jezyka i aftowego zapalenia jamy ustnej z goraczka. U jednej osoby stwierdzono cholestatyczne zapalenie watroby. Opisano takze pojedynczy przypadek spiaczki hipoglikemicznej - u pacjentki w podesztym wieku przyjmujacej jednoczesnie doustne produkty
hipoglikemizujace. Zaburzenia ogdIne i stany w miejscu podania: reakgje alergiczne i anafilaksja, ogdlne zte samopoczucie. Zgtaszano pojedyncze przypadki uogdlnionego obrzeku, omdleri i astenii. Zaburzenia uktadu nerwowego: zawroty gtowy, zaburzenia rownowagi pochodzenia btednikowego, drzenia, parestezje.
Opisano pojedynczy przypadek wystapienia drgawek kloniczno-tonicznych oraz napadu typu petit mal. Zaburzenia serca: kofatanie serca, tachykardia, obnizenie cisnienia tetniczego. W pojedynczym przypadku opisano zaburzenia rytmu serca w postaci bigeminii przedsionkowe]. Zaburzenia psychiczne: drazliwosc,
sennosc, depersonalizacja. Zaburzenia uktadu oddechoweqo, klatki piersiowejiSrodpiersia: dusznosc, kaszel, obrzek btony $luzowej uktadu oddechowego. Zaburzenia misniowo-szkieletowe i tkanki tacznej: astenia i ostabienie koriczyn dolnych. Opisano kilka przypadkéw obrzeku powiek, ktére w wigkszosci mozna uzna¢
za obrzek naczynioruchowy, biorac pod uwage jednoczesne wystapienie pokrzywki. Stwierdzono pojedynczy przypadek rozszerzenia Zrenic oraz utrate zdolnosci widzenia u jednej osoby. W obu przypadkach objawy ustapity po odstawieniu leku. U jednego noworodka opisano sennos¢, obnizenie napiecia miesni oraz
wymioty, co przypisano przedostaniu si¢ do organizmu dziecka lewodropropizyny zazywanej przez karmiaca piersia matke. Objawy pojawity sie po karmieniu i ustapity spontanicznie po ominieciu kilku karmien (piersia). Reakcje niepozadane miaty ciezki przebieg tylko sporadycznie. Naleza do nich niektore przypadki
reakdji skérnych (pokrzywka, $wiad), wspomniany juz przypadek zaburzeri rytmu serca, przypadek $piaczki hipoglikemicznej oraz kilka reakqji alergicznych i anafilaktycznych, w postaci obrzeku, dusznosci, wymiotéw i biegunki. Jeden przypadek epidermolizy, ktory wystapit u pacjentki w podesztym wieku leczonej
jednoczesnie kilkoma lekami, zakoriczyt sie zgonem. Zgtaszanie podejrzewanych dziatani niepozadanych Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu
leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtaszac wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatari Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktow Biobdjczych.
Al Jerozolimskie 181C; 02-222 Warszawa; Tel.: +48 2249 21 301; Faks: + 48 22 49 21 309. Strona internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac rowniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny:Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie

do obrotu leku nr: 26220 wydane przez MZ. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2021.01.29.
ADR/009/09-2021
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Uporczywy kaszel zwigzany jest
czesto z paleniem tytoniu, co
doprowadza do rozwoju przewle-
kiej obturacyjnej choroby ptuc
(POChP). Innymi przyczynami
kaszlu moga by¢ nadwrazliwos¢
poinfekcyjna, srodmigzszowe cho-
roby ptuc, dziatania niepozadane
po stosowaniu w nadci$nieniu
tetniczym inhibitoréw konwertazy
angiotensyny (I-ACE), przewle-
kte choroby zatok przynosowych,
mukowiscydoza. Dlatego tak
wazne jest prawidiowe zdiagno-
zowanie pacjenta skarzacego sie
na uporczywy kaszel, gdyz nie
zawsze jego wystgpienie pochodzi
od zmian patologicznych w ukta-
dzie oddechowym. Stad bardzo
wazny jest szczegélowy wywiad

z pacjentem lub kierowanie go

do lekarza specjalisty laryngologa
czy pulmonologa, gdyz niezbedne
beda badania typu RTG klatki
piersiowej, badania laryngolo-
giczne, ocena utlenowania krwi
(pulsoksymetria, gazometria),
testy alergiczne, badania spiro-
metryczne, czy nawet tomografia
komputerowa klatki piersiowej.

Farmaceuta w aptece w trakcie

wywiadu z pacjentem w zakresie

doboru odpowiedniego leku na

zglaszany problem kaszlu musi

uwzgledni¢ przede wszystkim:

® rodzaj kaszlu (suchy vs. mokry),

® wiek pacjenta,

® ograniczenia w zastosowaniu
farmakoterapii z uwagi na scho-
rzenia wspolistniejace,

® interakcje lekowe.

Biorac pod uwage leki stosowane
w kaszlu o charakterze suchym,
a zatem leki o dziataniu prze-
ciwkaszlowym, nalezy rozwazy¢
zastosowanie lekéw o dziataniu
osrodkowym (fosforan kodeiny,
dekstrometorfan, butamirat)
badz dziatajace obwodowo —

np. lewodropropizyna, poprzez
modulacje neuropeptydéw, ktore
moga stymulowa¢ odruch kasz-
lowy, a takze leki pochodzenia
roslinnego np. $luzy roslinne
powlekajace nabtonek drog odde-
chowych.

Lewodropropizyna stanowi sub-

stancje lecznicza o dziataniu prze-
ciwkaszlowym i znoszacym skurcz
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Bardzoistotnym jest
fakt, iz niektore syropy
zlewodropropizyna
nie zawieraja Srodkow
konserwujacych,

co ograniczaryzyko
wystapienia reakgji
alergicznych w postaci
pokrzywki czy wrecz
skurczu oskrzeli,

a zatem znaczaco

w takim przypadku
zwiekszono
bezpieczenstwo
stosowania takiego
syropu

oskrzeli. To jedyna w Polsce sub-
stancja o dziataniu obwodowym,
ktora dziata w miejscu powsta-
nia kaszlu i nie wywotuje efektu
sedacyjnego. Jest wskazana

w objawowym leczeniu kaszlu
suchego, czyli nieproduktywnego
(bez plwociny). Poprzez swij
obwodowy mechanizm dziatania
(o punkcie uchwytu w oskrzelach
i tchawicy) moze by¢ zalecona w
przypadku koniecznos$ci hamowa-
nia kaszlu o r6znym pochodzeniu,
np. zwigzanym z zakazeniami
wirusowymi czy bakteryjnymi
gornych i dolnych drég oddecho-
wych, czyli w stanach ostrych,

ale takze w przypadku kaszlu
podostrego. Podkre$lenia wymaga
takze fakt, iz w obrebie drzewa
oskrzelowego lewodropropizyna
hamuje skurcz oskrzeli wywotany
histaming, serotoning i brady-
kining, natomiast nie hamuje
skurczu oskrzeli indukowanego
acetylocholing (brak dziatania
antycholinergicznego).

Aptekarz powinien zwrdci¢ uwage
w trakcie porady farmaceutycznej,
iz po zastosowaniu lewodropro-
pizyny w okresie siedmiu dni
powinna nastapi¢ poprawa.

W przeciwnym wypadku
konieczna bedzie konsultacja
lekarska w celu poszerzenia
diagnostyki.

Preparaty lewodropropizyny
wystepuja na rynku aptecznym
w postaci syropu, z przeznacze-
niem dla dorostych i dzieci powy-
zej drugiego roku zycia. Powinno
sie je stosowac trzy razy na dobe,
w odstepach co najmniej sze$cio-
godzinnych, miedzy positkami.
Bardzo istotnym jest fakt, iz nie-
ktére syropy z lewodropropizyna
nie zawierajg srodkow konser-
wujacych, co ogranicza ryzyko
wystapienia reakcji alergicznych
w postaci pokrzywki czy wrecz
skurczu oskrzeli, a zatem zna-
czaco w takim przypadku zwiek-
szono bezpieczenstwo stosowania
takiego syropu.

Przeciwwskazaniem do stosowa-
nia lewodropropizyny jest oczy-
wiécie uczulenie na te substancje,
ale réwniez w przypadku poja-
wienia sie wydzieliny oskrzelowej
(flegma). Szczegbdtowe konsultacje
apteczne na temat jej zastosowa-
nia nalezy przeprowadzi¢

w kazdej grupie pacjentoéw, ponie-
waz np. preparat nalezy stosowac
z duza ostrozno$cig w przypadku
ciezkiej niewydolnosci nerek,
ponadto jest on przeciwwskazany
u kobiet ciezarnych, matek kar-
migcych.

Lewodropropizyna jest dobrze
tolerowana przez pacjentow,
jednak w razie wystapienia
ciezkiej reakcji skoérnej, nierow-
nej pracy serca (arytmii), reakcji
anafilatycznej (obrzek, dusznos$¢
wymioty) nalezy natychmiast
przerwac jej stosowanie.
Lewodropropizyna nie powoduje
depresji oddechowej, co szcze-
golnie jest istotne u pacjentow

z przewlekig niewydolnoscia
oddechowa i nie zaburza
oczyszczania $luzowo-
-rzeskowego, stad jest skuteczna
w hamowaniu kaszlu o réznej
etiologii. m

www.farmacjapraktyczna.pl
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Jak wspiera¢ narzad wzroku?

Narzgd wzroku to organ nieprzerwanie narazony na dziatanie wielu
niekorzystnych czynnikow zewnetrznych. Przyczyniajg sie one
(podobnie zresztg jak sam proces starzenia) do wystepowania

roznorodnych problemow z oczami, ktore to nierzadko istotnie
pogarszajg jakos¢ zycia. ! Dlatego tez dbanie i wspieranie narzgdu

POTRZEBA:

@V godzinach popotudniowych do Twojej apteki zawi-
tat Pan Marek. Kojarzysz go z okolicznego banku, do
ktorego sam(a) czasami uczeszczasz.

® Pan Marek to mezczyzna majacy okoto 30 lat.
Zwraca sie dzis do Ciebie o pomoc w kwestii swoich
oczu. W zwigzku z wykonywang przez niego praca
coraz czesciej odczuwa ucigzliwe zmeczenie oczu
po catym dniu spedzonym przed komputerem.

® Przeczytat takze w Internecie, ze osoby pracujgce
z monitorami powinny dodatkowo dbac¢ o narzad
wzroku, aby wspierac jego poprawne funkcjonowanie.

Czy zatem jestes$ w stanie zaproponowaé mu
preparat spetniajacy przedstawione
przez pacjenta wymagania?

wzroku jest tak istotne.

mgr farm. MATEUSZ JABLONSKI

napisz do autora

redakcja@farmacjapraktyczna.pl
C zy pacjent ma zatem

zrezygnowac z pracy?
Zapewne takie postepowanie bytoby dla jego oczu
zbawienne. Niemniej jednak nie uciekniemy przed
wszechobecnym promieniowaniem czy tez silnym
$wiattem stonecznym. Wsparciem w takiej sytuacji
moga by¢ zwiazki o wlasciwos$ciach antyoksydacyj-
nych.

Ochrone przed szkodliwym dziataniem stresu
oksydacyjnego (ktéry poza $wiattem niebieskim
wywolywa¢ moga réwniez m.in.: zadymione
pomieszczenia, intensywne $wiatto stoneczne,
palenie tytoniu, procesy starzenia sie organizmu)
wspiera¢ moga zwiazki o dziataniu antyoksydacyj-
nym jak chociazby:

® Witamina E - silny przeciwutleniacz.!'"”! Dzieki
swojej budowie ma powinowactwo do reaktyw-
nych form tlenu — neutralizujac je."'! W oczach
znajduje sie glownie w zewnetrznych warstwach
fotoreceptoréow, dzieki czemu moze efektywnie
chroni¢ je przed wolnymi rodnikami. !

® Witamina C - silny przeciwutleniacz, ktory
dodatkowo wspiera dziatanie witaminy E.[0 11

® Cynk — wazny sktadnik i aktywator wielu enzy-
mow. % 1% Posiada wlasciwosci antyoksydacyjne,
wchodzi w skiad chociazby dysmutazy ponad-
tlenkowej Cu/Zn, ktéra aktywnie rozkiada wolne
rodniki.!”’ Co ciekawe — rogowka to miejsce naj-
wiekszej koncentracji cynku w organizmie
— czy to przypadek?!'?

® Miedz — podobnie jak cynk jest sktadowag m.in.
dysmutazy ponadtlenkowej.!®!

® Selen - kofaktor enzymow przeciwutleniajacych,
w tym peroksydazy glutationowej, ktorej spora
ilo$¢ znajduje sie na powierzchni oczu.!® %!

® Mangan - to takze zwigzek o wla$ciwosciach
antyoksydacyjnych bedacy skladnikiem
chociazby dysmutazy ponadtlenkowej.®!
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Bw dzisiejszych czasach
praca z monitorami stanowi
juz praktycznie norme.”

Co wiecej — blisko 95% osob
w wieku 18-34 lata korzysta
obecnie ze smartfonéw.”!

Niestety — promieniowanie
wysytane przez monitory
smartfondw, tabletow

czy tez laptopow nie pozo-
staje obojetne dla naszego
narzadu wzroku.

s SYNDROM WIDZENIA KOMPUTEROWEGO

A W wyniku oddziatywania
tego promieniowania moze
sie pojawi¢:
@ uczucie zmeczenia

oczu;

@ uczucie suchosci
oczuy;

@ dyskomfort oczu
(zwigzany z ich
podraznieniem, itp.).% 34

3 | Zmiany, jakie zachodzg
w oczach w wyniku oddzia-
tywania promieniowania

z urzadzen elektronicznych,
zwigzane sg z wysytanym
przez nie $wiattem niebie-
skim.®To nic innego jak fale
o okreslonej dtugosci, ktore
na nasze nieszczescie s
wysokoenergetyczne. Moga
przez to indukowac powsta-
wanie wolnych rodnikéw w
obrebie narzagdu wzroku.”

I] Wiadomo, ze reaktywne
formy tlenu sg dla komorek
naszego organizmu nie-
zwykle szkodliwe. Tzw. stres
oksydacyjny przez nie wywo-
tywany to czynnik ryzyka
wielu schorzen, pogorszenia
widzenia czy tez uczucia
zmeczenia oczu.” Badania
pokazuja, ze zmniejszenie
narazenia na swiatto niebie-
skie efektywnie zmniejsza
uczucie zmeczenia oczu.”

REKLAMA

A co ze zmeczeniem

Wsparciem w sytuacjach zmecze-
i wsparciem dobrego widzenia?

. . ’ nia oczu moga by¢ natomiast:

Dla wsparcia prawidiowego KWGStlaml, na ktOI‘YCh ® Witamina B12, przyczynia sie

funkcjonowania narzadu wzroku . . do zmniejszenia uczucia zme-

niezbedne sq chociazby: Za]ezy Daml MarkOWL czenia i znuzenia.

® Kwasy omega-3, a przede . . . ® Kwas foliowy jest niezbedny
wszystkim kwas dokoza- b% przede WbeStklm: do prawidtowego funkcjono-
heksaenowy (DHA), ktéry wania komorek, uczestniczy
przyczynia sie do utrzymania OChrona 0CZU chociazby w przemianach
prawidiowego widzenia (przy ( d k . aminokwaséw i kwasow nukle-
spozywaniu 250 mg dziennie). prze CZynm ami inowych.!!

® Witamina B2 bierze udziat . .
w sprawnym funkcjonowaniu SZkOdh“ :5 mi Co zatem zaproponowac¢
narzgadu wzroku.!"? . S . naszemu pacjentowi?

® Witamina A jest wazna dla 1draznlacyml) ordz Kwestiami, na ktorych zalezy
poprawnego widzenia.* . . . panu Markowi, sg przede wszyst-
Wystepuje m.in. w fotorecep- Zmn]ejszenle UCZUcCId kim: ochrona oczu (przed czynni-
torach i odgrywa istotna role . kami szkodliwymi i drazniacymi)
w odpowiedzi siatkOwki na Zmeczenla oraz zmniejszenie uczucia

$wiatlo. Dzieki temu wspiera
poprawne widzenie.!'"

zmeczenia. W tym konteks$cie
zasadne byloby zarekomendo-
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OPIEKA FARMACEUTYCZNA

wanie mu preparatu, w ktérego
sktad wchodzityby wszystkie
wymienione wyzej sktadniki.

Odpowiedzig na tego typu pro-

blemy jest preparat SuperOptic,

w formie kapsulek doustnych.

SuperOptic to suplement diety,

ktéry dzieki swojemu bogatemu

sktadowi wspiera narzad wzroku

i widzenie u oséb:

® mtodszych (pracujacych przed
komputerem, prowadzacych
po zmroku, narazonych na
intensywne $wiatio stoneczne
czy tez palacych papierosy);

® starszych — narazonych na
pogorszenie wzroku zwigzane
z wiekiem.

SuperOptic zawiera luteine
i zeaksantyne, ktére naturalnie
wystepuja w plamce z6itej w oku.

SuperOptic wyrdznia sie na tle
innych preparatow obecnoscia
wolnej (niezestryfikowanej)
luteiny (luteina FloraGlo).

Taka forma luteiny to jedyna bez-
posrednio wchtaniana do krwio-
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obiegu i znajdowana w surowicy
forma tego zwigzku."”! Badania
pokazuja, ze wolna luteina jest
duzo lepiej wchianiania niz jej
estry.['®

SuperOptic jest wygodny

w uzyciu, gdyz zalecana dzienna
porcja to tylko 1 kapsutka, przyj-
mowana najlepiej z pokarmem.
Przyjmowanie suplementu diety
SuperOptic wspiera poprawne
widzenia, a takze chroni oczy
przed stresem oksydacyjnym. H
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OPIEKA FARMACEUTYCZNA

Jak skutecznie radzic¢ sobie
7€ 78aga i niestrawnoscia?

Blisko 20% populacji w krajach rozwinietych co najmniej raz w roku
odczuwa dyskomfort/bol zlokalizowany w nadbrzuszu, uczucie petnosci
PO positkach i wczesne uczucie sytosci, a dolegliwosci te okreslane sg jako
dyspepsja czynnosciowa (@ng. functional dyspepsia; FD ub tez non-ulcer
dyspepsia— NUD), czyli inaczej niestrawnosc !

prof. UPP dr hab.

JOANNA BAJERSKA

Zaktad Dietetyki, Uniwersytet Przyrodniczy
w Poznaniu, specjalista dietetyk

z zakresu zywienia cztowieka

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

ﬁ owyzsze objawy moga towarzy-
szy¢ chorobie organicznej lub
najczesciej sa wyrazem zaburzen
czynnosciowych zofadka i dwu-
nastnicy.”” Najczestszymi zmia-
nami organicznymi stwierdzonymi
endoskopowo u chorych z dyspepsja
sa nadzerkowe zapalenie przetyku
(13%) i wrzod trawienny (8%).1%!

Z kolei zgaga i cofanie sie tresci
zotadkowej do przelyku (regurgita-
cja) towarzysza chorobie refluksowej
przetyku (ang. gastroesophageal
reflux disease; GERD).

Zgaga definiowana jest jako
uczucie palenia lub pieczenia

w okolicy zamostkowej lub w dotku
podsercowym, ktére moze promie-
niowa¢ w kierunku szyi i gardtla.

Bl Czestos$¢ wystepowania GERD
na $wiecie szacuje sie na poziomie
13-19%, przy czym ok. 25% popu-
lacji zamieszkujgcej kraje rozwi-
niete przynajmniej raz w miesiacu
doswiadcza objawow GERD; 12%
zglasza objawy co najmniej raz

w tygodniu, a 5% codziennie. !
Istotny wptyw na indukcje cho-
roby refluksowej lub zaostrzenie jej
objawow ma styl zycia oraz dieta.!"!
Dane epidemiologiczne wskazuja,
ze wystepowanie otytosci (warto$é¢
wskaznika BMI =30 kg/m2) jest
istotnym czynnikiem zwiekszaja-
cym ryzyko choroby refluksowej
przetyku.” Z kolei sposrod czynni-

Tabelal: Tabela 1. Zalezno$¢ pomiedzy objawami GERD
a poszczegolnymi sktadnikami diety/zachowaniami zywieniowymit*?

SKtADNIKI DIETY/ZACHOWANIA PROPONOWANY MECHANIZM ZWIAZANY
ZYWIENIOWE Z OBJAWAMI GERD

Kwasne produkty i napoje,
np. cytrusy i soki na bazie cytrusow

Napoje gazowane

Kawa/napoje zawierajgce kofeine

Alkohol

Czekolada

Mieta

Pikantne produkty i potrawy

Ttuszcze

Weglowodany

Positki spozywane zbyt pozno

Positki o znacznej objetosci

Positki o wysokiej gestosci
energetycznej

Bezposrednie podraznienie btony
sluzowej przetyku

Zwiekszenie objetosci zotadka/
wzrost nacisku na dolny zwieracz
przetyku

Zmniejszenie napiecia w obrebie
dolnego zwieracza przetyku

Zmniejszenie napiecia w obrebie
dolnego zwieracza przetyku/
/zaburzenia motoryki zotadka

Zmnigjszenie napiecia w obrebie
dolnego zwieracza przetyku

Zmniejszenie napiecia w obrebie
dolnego zwieracza przetyku

Bezposrednie podraznienie btony
sluzowej przetyku

Zmniejszenie napiecia w obrebie
dolnego zwieracza przetyku/
/zaburzenia motoryki zotadka

Zmniejszenie napiecia w obrebie
dolnego zwieracza przetyku

Wydtuzony czas oprozniania
zotadka, wieksze ryzyko penetracji

chyme do przetyku

Zwiekszenie objetosci zotadka/wzrost
nacisku na dolny zwieracz przetyku

Zwiekszenie objetosci zotadka/wzrost
nacisku na dolny zwieracz przetyku
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kow ryzyka powstawania przetyku
Barreta — jednej z postaci choroby
refluksowej — wymienia sie otyto$¢
centralng”! okre$lang, gdy obwod
pasa u pochodzacych z Europy
mezczyzn wynosi 295 cm, natomiast
u kobiet =80 cm. Ponadto istotny
wplyw na indukcje choroby refluk-
sowej lub zaostrzenie jej objawoéw
ma dieta wysokokaloryczna, spo-
zycie produktow wysokottuszczo-
wych, alkoholu, palenie papierosow,
spozywanie czekolady i wyrobéw
czekoladowych, mocnej kawy. %!
Leczenie farmakologiczne i mody-
fikacja stylu zycia to gtéwne linie
terapii GERD. Skoro nadmierna
masa ciala jest jednym z czynnikéw
indukujacych GERD, to jej redukcja
niewatpliwie przyczyni sie do istot-
nego zmniejszenia objawéw tego
schorzenia.!

Rzeczywiscie po 6-miesiecznym
programie odchudzajacym z udzia-
tem 332 0séb z nadwaga 1 otylych,
ubytek masy ciata wynoszacy 13 kg
przyczynit sie do obnizenia czestosci
wystepowania objawow GERD

7 37% do 15%."”" Co ciekawe, stoso-
wanie diety bardzo niskokalorycz-
nej, dostarczajacej w ciggu dnia ok.
800 kcal nie sprzyjato zmniejszeniu
objawow refluksu.”’ Amerykanski
Narodowy Instytut Zdrowia (ang.
National Institutes of Health, NTH)
rekomenduje, by u pacjentow

z GERD obnizy¢ spozycie ttuszczu
ogotem, czekolady, miety, cytrusow,
pomidoréw i przetworéw na bazie
pomidoréw, ostrych przypraw, alko-
holu, mocnej kawy i herbaty. Zaleca
sie, aby chorzy z GERD spozywali
od 4 do 6 niewielkich objeto$ciowo
positkéw, a ostatni positek byt spo-
zywany 3-4 godziny przed snem, nie
pozniej niz o godz. 18:00-19:00."
Zalezno$¢ pomiedzy objawami
GERD a poszczegdlnymi sktadni-
kami diety/zachowaniami zywienio-
wymi przedstawiono w tabeli 1.
Podobne zalecenia zywieniowe
przedstawia Narodowe Centrum
Edukacji Zywieniowej (NCEZ),
wskazujac jednoczesnie zasadno$c
stosowania diety lekkostrawnej

Z ograniczeniem substancji pobu-
dzajgcych wydzielanie soku zotad-
kowego. W przypadku trudnosci

z przetykaniem nalezy zmieni¢
konsystencje serwowanych
produktow i potraw na bardziej
papkowata.
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WEASCIWOSCI FAMOTYDYNY:

® Famotydyna, ktora pojawita sie w terapii w latach 80. ub.w., dostepna

w Polsce jako lek OTC, zmniejsza kwasnosc i objetosc wydzielanego soku
zotadkowego. Zalecana sie jg dorostym pacjentom w terapii choroby wrzodo-
wej zotadka i dwunastnicy czy w zapobieganiu ich nawrotom, a takze w zapale-
niu przetyku wywotanym refluksem zotagdkowo przetykowym. Mozna jg polecic

dorostym pacjentom w krotkotrwatym objawowym leczeniu dolegliwosci
zotadkowych niezwigzanych z chorobg organiczng przewodu pokarmowego,
np. w zgadze, niestrawnosci czy nadkwasnosci, co skutkuje szybkim i skutecz-

nym efektem terapeutycznym.

® W przypadku objawow zgagi i niestrawnosci dawka zwykle stosowang jest

20 mg na dobe, a przy nawrotach mozna te dawke stosowac dwa razy na dobe,
nie przekraczajac 40 mg na dobe, rdwniez u pacjentow w podesztym wieku
(nie zaleca sie preparatu u kobiet w cigzy i karmigcych, a jest przeciwwskazany

U pacjentéw z niewydolnoscig nerek).

® Famotydyne pacjent moze przyjmowac niezaleznie od positkow, w postaci
tabletki powlekanej w catosci, popijajac niewielka iloscig wody. Czas dziatania
jednorazowej dawki famotydyny utrzymuje sie przez 10-12 godzin.

® Stosowanie substandji czynnej nie powinno trwac dtuzej niz 2 tygodnie,

a W razie przedtuzajgcych sie objawow, m.in. zgagi, utraty masy ciata, ktopotow
z przetykaniem (dysfagia), bolow w nadbrzuszu, takze nocnych czy utraty
apetytu — zalecana jest konsultacja lekarska.

dr n. farm. ARLETA MATSCHAY
Pracownia Farmacji Praktycznej,

Katedra i Zaktad Technologii Postaci Leku,
Wyadziat Farmaceutyczny,

Uniwersytet Medyczny im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu

Dodatkowo wskazuje sie, ze objawy
zgagi mozna lagodzi¢ spozywajac
mleko (jesli jest tolerowane przez
pacjenta), ktére neutralizuje kwas$na
tre$¢ w przetyku badz niegazowana
wode, ktéra pomaga oczysci¢ przetyk
z zalegajacej kwasnej tre$ci.l'”) Réw-
niez w dyspepsjach czynnosciowych
zZwraca sie uwage na ograniczenie
lub odstawienie uzywek, a takze na
konieczno$¢ przestrzegania zalecen
diety lekkostrawnej. W tym wzgledzie
rekomenduje sie wyeliminowanie

z diety produktéw wedzonych, kwa-
$nych produktéw i potraw, ostrych
przypraw, warzyw cebulowych, kapu-
sty, brukselki, nasion roslin straczko-
wych, fasolki, owocéw cytrusowych

i sokow z tych owocow, kawy, her-
baty, stodyczy, szczegolnie czekolady,
ttustych seréw zoitych i topionych,
ttustych wedlin i podrobéw, napo-
jow gazowanych, zup na wywarach

z ko$ci, zaprawianych zasmazka,
potraw smazonych, pieczonych
tradycyjnie, grillowanych, zapieka-
nych, odsmazanych czy z dodatkiem
zasmazek.!" 1l

Zaleca sie natomiast spozywanie cze-
stych i matych objetosciowo positkow
oraz uzywanie technik kulinarnych
poprawiajacych strawnos¢ sktadnikow
odzywczych, np. gotowanie w wodzie
ina parze — czesto polaczone z przecie-
raniem, miksowaniem i rozdrabnia-
niem. Zalecane jest réwniez spulch-
nianie potraw przez dodatek do nich
ubitych biatek jaj lub namoczonej

w wodzie lub mleku czerstwej butki
pszennej/butki grahamki. W diecie
lekkostrawnej ttuszcz w niewielkich
ilosciach dodaje sie do gotowych
potraw. Potrawami zalecanymi w diecie
lekkostrawnej sg np.: ryz z jabtkami,
budyn drobiowy, pulpety.

W literaturze przedmiotu pojawiaja sie
doniesienia wskazujace na brak zalez-
nosci pomiedzy tagodzeniem symp-
toméw GERD a stosowaniem sie do
wspomnianych zalecen dietetycznych.
Bl Jednak w badaniach Kubo i wsp.
zauwazono, ze stopien realizacji zale-
cen dietetycznych przez pacjentéw z
GERD jest raczej niewielki i pacjenci
Zazwyczaj spozywaja duze objeto-
$ciowo positki, a w ich diecie pomi-
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H2 BLOKER®

FAMOTYDYNA

Ramgast

Q -amotidinum, 20 mg, tabletki powlekane

20 ry

tabletek

Nowsza generacja Szeroki zakres

H2 blokerow*** wskazan/dziatania:
* Zgaga,

Dziata szybko: e niestrawnos¢,

po 60-90 minutach** e nadkwasnoscé**

Dziata dtugo: Wygodne dawkowanie,
az do 12 godzin** niezaleznie od positku,

stosowanie dorazne**

® Hamuje wydzielanie kwasu solnego w zotadku™*

o Doskonale przebadana substancja, od wielu lat dostepna w Polsce na rynku Rx***

S - - . 8 7 s

g o Kompleksowe dziatanie zwalcza zgage i niestrawnosc**

3
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: ® Produkt o statusie leku
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*Nowy — poraz pierwszy w Polsce w dawce 20 mg dostepna jest jako lek OTC— wydawany bez przepisu lekarza. Silniejszy — lje 8-k Iniejsze dziatani ljace wydzielanie k I ‘zotadku niz ranitydyna (w przeliczeniu wagowym); dawka 20 mg famotydyny odpowiada w przyblizeniu 150 mg ranitydyny***,
Bezpieczniejszy - d 6w zawierajac ibstancje czynng e wyl yzyka s in (w tym NDMA, czyli N-ni i

** ChPL FAMOTYDYNA Ranigast 2020.12.22.*** Langtry HD etal. Famotidine. An ew of it and ic properties, and therapeutic use in peptic ulcer disease and other llied diseases. Drugs. 1989; 38(4): 51-90.

Famotydyna Ramgast (Famandmum) Sktad i postac: Kazda tabletka powlekana zawiera 20 mg famotydyny. Substancja pomocnicza o znanym dziataniu: czerwien i (E124). ia: Kro objawowe lec: iwosci zotadkowych zchorobg organiczna przewodu pokarmowego, takich jak: niestraw-
nosc, zgaga, ie i sposob ia: Dorosli. Produkt wskazany jest w doraznym leczeniu dolegliwosci dyspeptycznych u pacjentdw dorostych. W przypadku wystapienia objawdow niestrawnosci zwykle stosuje sie 1 tabletke 20 mg na dobe. W razie nawrotu dolegliwosci mozna zastosowac 1 tabletke 20 mg 2 razy na
dobe. Dobowa dawka leku nie powinna by¢ wieksza niz 40 mg (2 tabletki). Produktu nie nalezy stosowac dtuzej niz 2 tygodnie. Jesli dolegliwosci nie ustepuja po 2 tygodniach leczenia, nalezy bezzwtocznie zweryfikowac diagnoze. Stosowanie u pacjentow z zaburzeniami czynnosci nerek. Z uwagi na to, ze famotydyna jest wydalana gtownie przez
nerki, nalezy zachowac ostroznosc u pacjentdw z zaburzeniami czynnosci nerek. Pacjenci z zaburzeniami czynnosci nerek powinni skonsultowac sie z lekarzem przed zastosowaniem produktu, gdyz moze okazac sie konieczne zmniej: dawki o potowe lub ie ok pomiedzy podaniem kolejnych dawek do 36-48 godzin. Produkt jest
przeci U pacjentéw z niewy $ciq nerek. Stosowanie u pacjentéw w podesztym wieku. Nie ma kome(znosuzmlanydawknwamaupaqemowwpodesz&ym wieku. Smmwameudzle(llmlodz\ezy Nie ustalono bezpieczeristwa i skutecznosci stosowania famotydyny u dzieci. Produktu nie nalezy stosowac u dzieci i mtodziezy. Sposdb
podawania. Podanie doustne. Tabletke nalezy potknac w catosci, popijajac niewielk iloscia wody. Produkt mozna przyj d positkow. Przeci scna substanqe(zynnqlub naktdrakolwiek substancje pomocnicza. Zaobserwowano nadwrazliwos¢ krzyzowa w tej grupie zwiazkéw, w zwiazku z tym nie nalezy
podawac famotydyny pacjentom u ktorych stwierdzono nadwrazliwosé na inne produkty z grupy antagonistow receptorsw H2 w wywiadzie. Ni $enerek. zeniaizal dki it Leczenie istami receptora histamil H2, wtymm.in. kowat objawy raka zotadka  op6znia¢ whasciwe
rozpoznanie. W przypadku wystepowania jakichkolwiek niepokojacych objawdw (np. nawracajacych wymiotdw, wymiotéw krwistych lub smolistych stolcow) nalezy skontaktowac sie z lekarzem, aby wykluczy¢ obecnos¢ zmian nowotworowych. Zaleca sie takze zasiegniecie porady lekarza przed przyjeciem produktu Famotydyna Ranigast wsrdd
nastepujacych grup pacjentow: pacjenci w Srednim wieku lub w podesztym wieku z objawami niestrawnosci, ktore wystapity po raz pierwszy lub u ktérych objawy te ulegty zmianie w ostatnim czasie; pacjenci z trudnosciamiz przetykaniem, balem brzucha lub ni utrata masy ciata w potaczeniu z objawami niestrawnosci. Jesli
dolegliwosci nie ustepuja po 14 dniach leczenia, nalezy bezzwtocznie zweryfikowac diagnoze. Famotydyna wydalana jest gtéwnie przez nerki, comoze prowadzic do zwigkszenia jej stezenia w surowicy krwi u pacjentéw z zaburzeniami czynnosci nerek. niejest iednia dla pacjentow iami czynnosci nerek pozostajacych
bez opieki medycznej. jest przeci do stosowania u pacjentow z i $cig nerek. Bezpieczenistwo i skutecznos¢ stosowania produktu u dzieci nie zostaty zbadane. Podczas podawania famotydyny paqenmmwpadeleymwmkuwtrakue badari klinicznych nie wzrostu czestosci lubzmiany
rodzaju dziatan niepozadanych zwigzanych ze stosowaniem leku. Nie jest wymagana modyfikacja dawki tylko ze wzgledu na wiek. Ze wzgledu na zawartosc¢ czerwieni koszenilowej produkt moze powodowac reakcje alergiczne. Dziatania nit Dziatania Y iono wedtug czestosci ia: bardzo czesto >1/10;
zesto =1/100 do <1/10; niezbyt czesto >1/1000 do <1/100; rzadko =1/10 000 do <1/1000; bardzo rzadko <1/10 000. Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego. Bardzo rzadko: pancytopenia, leukopenia, trombocytopenia, agranulocytoza, ‘aburzenia ukfadu i icznego. Bardzo rzadko: reakcje nadwrazliwosci (anafilaksja, obrzek
naczynioruchowy, skurcz oskrzeli). Zaburzenia metabolizmu i odzywiania. Niezbyt czesto: anoreksja. Zaburzenia psychiczne. Bardzo rzadko: przemijajace zaburzenia psychiczne w tym depresja, stany lekowe, pobudzenie, dezonenlaqa splatanie i omamy, spadek libido, bezsennos¢. Zaburzenia uktadu nerwowego. Czesto: bél gtowy, zawroty
glowy. Niezbyt czesto: zaburzenia smaku. Bardzo rzadko: drgawki, napady padaczkowe typu grand mal (zwiaszcza u pacjentéw z zaburzeniami czynnosci nerek), parestezje, sennos¢. Zaburzenia serca. Bardzo rzadko: blok y po dozylnym podaniu receptora H2, ie odcinka QT (zwhaszcza u pacjentow z

zaburzeniem czynnosci nerek). Zaburzenia uktadu oddechowego, klatki piersiowej i srodpiersia. Bardzo rzadko: $rodmiazszowe zapalenie ptuc czasami $miertelne. Zaburzenia zotadkai jelit. Czesto: zaparcia, biegunka. Niezbyt czesto: suchos¢ w jamie ustnej, nudnosci i (lub) wymioty, uczucie dyskomfortu lub petnosci w jamie brzusznej, wzdecia.
Zaburzeniawatroby i drag zotciowych. Bardzo rzadko: zaburzenia aktywnosci enzymow wqtrohawy(h, zapalenie watroby, zottaczka cholestatyczna. Zaburzenia skéry i tkanki podskérnej. Niezbyt czesto: wysypka, Swiad, pokrzywka. Bardzo rzadko: wypadanie wtoséw, zespot Stevensa-Johnsona/toksyczne martwicze oddzielanie sie naskérka
(czasem ze skutkiem $miertelnym). Zaburzenia migéni i itkankifacznej. Bard: : béle stawdw, kurcze migsni. Zaburzenia uktadu rozrodczego i piersi. Bardzo rzadko: impotencja. Zaburzenia ogdlne i stany w miejscu podania. Niezbyt czesto: zmeczenie. Bardzo rzadko: ucisk w klatce piersiowej. Obserwowano rzadkie przypadki
ginekomastii jednak w kontrolowanych badaniach klinicznych czestosc jej wystepowania nie byta wieksza niz u pacjentéw otrzymujacych placebo. Zgtaszanie pndeﬂzewany(h dzlaOan niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane
monitorowanie stosunkukorzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtaszac i a posrednictwem Departamentu Monitorowania Nlepnzqdany(h Dziatar Produktow Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktow Biobojczych. Al. Jerozolimskie 181C. 02-222 Warszawa, tel.: + 48 22 49 21307; faks: + 48 2249 21 309. Strona ' ezdrowie.gov.pl Dziatania ni mozna zgtaszac réwniez Podmiot iedzi Zakfady ne Polpharma S.A. Pozwolenie na
dopuszczenie do obrotu nr R/0147 wydane przez MZ. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2020.12.22.
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dory, napoje gazowane, ttuste potrawy
i mocna kawa goszcza réwnie czesto
jak u oséb zdrowych. Jednak wspo-
mniani autorzy zauwazyli, ze dieta
pacjentéw z GERG zawierata mniej-
sze ilosci alkoholu i cytruséw

W poréwnaniu z grupg kontrolng.

Z tego wzgledu wysunieto wniosek,
ze modyfikacja sposobu zywienia
nadal stanowi integralng cze$¢ terapii
GERD, pod warunkiem, Ze pacjenci
beda stosowac sie do zalecen diete-
tycznych.

Jednym z czynnikéw wplywaja-
cych na powstawanie i zaostrzenie
objawow GERD jest ograniczenie
aktywnosci fizycznej. Jednak wska-
zuje sie rowniez, ze zbyt duza aktyw-
nos¢ fizyczna moze by¢ przyczynag
zaostrzenia objawéw GERD.
Przyktadowo ¢wiczenia w pozycji
pochylonej, podnoszenie cieza-

r6w, intensywny trening sitowy to
rodzaje aktywnosci fizycznej prze-
ciwwskazane w przypadku refluksu.
Natomiast umiarkowany, regularny
wysitek o charakterze tlenowym
wplywa korzystnie na niwelowa-

26

Zalecasie spozywanie
czestychimatych
objetosciowo positkdw
oraz uzywanie technik
kulinarnych poprawiaja-
cych strawnos¢é skfadnikow
odzywezych, np. gotowanie
wwodzieinaparze
—czesto pofaczone
Zprzecieraniem,
miksowaniem
irozdrabnianiem

nie objaw6w GERD, m.in. poprzez
wzmocnienie przepony i bariery anty-
refluksowej, a takze redukcje masy
ciafa.!”’ Ponadto chorzy na GERD
powinni pamietac o przestrzeganiu
kilku podstawowych zasad, ktére

W pewnym stopniu moga zmniejszyc¢
wystepowanie epizodow refluksu.
Pomoc powinno uniesienie wezgtowia
16zka o 15-20 cm, unikanie stresu,
unikanie pozycji lezacej przez 2-3
godziny po spozyciu positku, unika-
nie wieczornych przekasek, unikanie
znacznego wysitku fizycznego po
positku oraz rezygnacja z noszenia
obcistej odziezy.!!)

Kiedy opisane powyzej modyfikacje
diety i stylu zycia nie pomagaja,
nalezy rozwazy¢ wdrozenie terapii
farmakologicznej. W
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Nieoczywista troska o oczy

Codzienna troska o higiene jamy ustnej wydaje sie by¢ oczywista,

a I tak wiele osob ,zapomina” o myciu zebow. Z oczami sprawa

Mma sie jeszcze gorzej, poniewaz higiena brzegow powiek jest wcigz
niepopularng czynnoscig kojarzgcg sie gtownie ze stanami zapalnymi

w okolicach oczu. Tymczasem o higiene brzegow powiek

powinien dbac kazdy z nas. Minimum rano i wieczorem. | nie dotyczy to
wytgcznie 0sob noszgcych barwny makijaz, ale nas wszystkich.

mgr inz. JUSTYNA NATER

optometrystka

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

a kazdej z powiek posiadamy
linie wodna. Jest to linia, ktéra

na powiece dolnej znajduje sie na
brzegu powieki nad rzesami, a na
powiece gérnej ponizej linii rzes.

W samych powiekach natomiast
znajduja sie gruczoty Meiboma

— gruczoly fojowe. Wydzielaja one
lipidy, ktére odpowiedzialne sa

za sktadowa lipidowa filmu 1zowego.

Film tzowy — w bardzo duzym uprosz-
czeniu — ma trzy warstwy. Zewnetrzng
cze$¢ filmu tzowego tworzy warstwa
lipidowa, ktéra zapobiega parowaniu
wody, zapewnia gtadka powierzchnie
optyczng i utrudnia przelewanie sie
ez przez brzegi powiek. Pod nig znaj-

Zaniedbanic brzegow
powiek moze prowadzi¢

do dysfunkeji gruczotow
Meiboma. Dalej tojuz
reakcjatancuchowa:
zaburzone wydzielanie
lipiddw; zaburzony skfad
fez, problem z warstwa
chroniaca przed odparowy-
waniem — odparowywanie
fez, prowadzace wkoncu do
problemow z suchoscia oczu

duje sie warstwa wodna i mucynowa,
ktdéra nawilza powierzchnie oka,
zapewnia rogowce przejrzystos$¢ oraz
dziata przeciwbakteryjnie.

Skoro gruczoly Meiboma sg odpowie-
dzialne za produkcje lipidéw, to jakos¢
naszych lez zalezy w bardzo duzym
stopniu od pracy tych gruczotéw.
Ujscia wspomnianych wyzej gruczo-
16w mamy dostownie w brzegach
powiek. Malujac je, naklejajac na nie
cokolwiek, dostownie zatykamy (albo
wrecz zaklejamy) ujscia gruczotow,
ktére musza mie¢ swobode pracy, zeby
nasze Izy miaty odpowiedni sktad.

Zaniedbanie brzegéw powiek moze
prowadzi¢ do dysfunkcji gruczo-

16w Meiboma. Dalej to juz reakcja
fancuchowa: zaburzone wydzielanie
lipid6éw, zaburzony sktad ez, problem
z warstwg chronigca przed odpa-
rowywaniem — odparowywanie lez,
prowadzace w koncu do probleméw

z suchoscig oczu. Przewlekta dysfunk-
cja gruczotéw Meiboma prowadzi do
stopniowego ich zaniku. I niestety
—nie da sie go cofng¢. Zanik oznacza
jedno — pogtebiajacy sie i chroniczny
problem z suchos$cia oczu.

Objawy dysfunkgji gruczotow
Meiboma to m.in.:
©® dyskomfort,
® swedzenie powiek,
® czeste wystepowanie jeczmienia,
® graddowki,
® zaczopowane ujscia gruczolow,
® bolesnos¢ brzegow powiek,
® czeste stany zapalne powiek
1 spojowek,
® nieprawidiowy wzrost rzes,
® nadmierne wypadanie 1zes,
® objawy zwigzane z suchos$cig oczu.
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Suche oko to tak naprawde cata grupa
dolegliwosci. Zwigzana jest z niedosta-
teczna ilo$cig tez lub nieprawidlowym
sktadem filmu zowego. Méwimy

o calym spektrum objawow, ktére

charakteryzuja zespét suchego oka:

® nadmierne tzawienie, ,,ptaczace
suche oko" — ktdre biednie jest inter-
pretowane jako brak probleméw
z sucho$cia oczu (nadprodukcja tez
wynika z tego, ze oko ,,czuje sie"”
wysuszone i probuje samodzielnie
poradzi¢ sobie z problemem),

® uczucie dyskomfortu / pieczenia /
piasku pod powiekami,

@ szybkie zmeczenie oczu podczas
pracy wzrokowej z urzadzeniami
cyfrowymi,

® zaczerwienienie oczu, a nawet
bolesnos¢,

® ogromna sucho$¢ oczu po przebu-
dzeniu z rana, uczucie ,szorowania
powiek" po powierzchni oka,

® wrazliwo$¢ na $wiatlo,

® nagtly utrzymujacy sie problem
z dyskomfortem podczas noszenia
dobrze dopasowanych soczewek
kontaktowych,

® problemy z jako$cig widzenia, zama-
zywanie sie obrazu (bardzo charakte-
rystyczna poprawa jakos$ci widzenia
na chwile po mrugnieciu i jej pogor-
szenie po kilku sekundach).

Co wplywa na jego wystapienie

inasilanie sie? Sg to m.in.:

® suche powietrze,

® klimatyzacja,

® ogrzewanie,

©® wiatr, a nawet smog,

® brak prawidtowej i regularnej
higieny brzegéw powiek,

® niewlasciwie wykonywany makijaz,

® niedoktadny demakijaz,

©® wspomniana wczesniej dysfunkcja
gruczoléw Meiboma,

® zaburzenia hormonalne,

® choroby przewlekle (np. cukrzyca,
choroby tarczycy),

® przyjmowanie niektdérych lekéw
(np. antydepresantow czy lekéw
moczopednych),

® ditugotrwaty wysitek wzrokowy,
ktéry wymaga skupienia i powo-
duje, Ze przestajemy mrugac,

® nieprawidtowe (niepetne)
mruganie,

©® odwodnienie organizmu,

® urazy oczu,

® przebyte zabiegi okulistyczne lub
po prostu problem z gruczotem

zowym. B
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WARTO PAMIETAC:

Wprowadzenie regularnej higieny brzegéw powiek, bardzo szybko
przynosi odczuwalne dla oczu efekty.

® Higiena brzegdw powiek jest jednym ze sposobow profilaktyki ZSO,
ktéra moze eliminowac jego przyczyne. Oczyszczajac powieki, nie
wywijamy ich i nie czyscimy od wewngatrz. Pocieranie powierzchni
oka przez powieki moze prowadzi¢ do wystgpienia stozka rogowki,
dlatego nie pocieramy oczu w zadnej sytuacji.

® Uwazajmy na ten odruch takze wtedy, kiedy wydaje nam sie, ze cos
.wpadto nam do oka". Jesli na powierzchni oka faktycznie znajduje
sie jakies ciato obce, jesli jest ono powierzchowne, powinno udac
sie je wyptukac za pomocg soli fizjologicznej lub kropli nawilza-
jacych. Jesli natomiast ciato obce wbije sie w powierzchnie oka,
powinnismy udac sie do lekarza okulisty, ktory bezpiecznie je usunie
i jesli bedzie to konieczne, przepisze dodatkowe leki.

® Linia wodna to wtasnie brzeg powieki. Jednym z najczestszych
naszych grzechow jest malowanie tej linii kredka (niezaleznie

od koloru).

Pamietajmy rowniez o zasadach bezpiecznego makijazu:

® nie pozyczajmy kosmetykow,

® nie uzywajmy testerow w drogeriach,
® nie ,reanimujemy” zaschnietego tuszu do rzes,

® nie malujmy linii wodnej,

® pamietamy, ze demakijaz musi byc¢ bardzo staranny i doktadny.

Oczyszezajac powieki,

nie wywijamy ich i nie
czyscimy od wewnatrz.
Pocieranie powierzchni
oka przez powieki moze
prowadzic¢ do wystapienia
stozka rogowki, dlatego
nie pocieramy oczu

w zadnej sytuacii.
Uwazajmy naten odruch
takze wtedy, kiedy wydaje
nam sie, ze cos$ ,wpadio
nam do oka”

HIGIENA BRZEGOW POWIEK
- CO PROCZ KROPLI?

Krople nawilzajace (najlepiej
bez konserwantoéw, poniewaz
te mogg dtugoterminowo
nasilac objawy ZSO) nie s3
jedynym rozwigzaniem.

Tak naprawde sg dziataniem
objawowym, warto jednak
szukac przyczyn suchego
oka i leczyc¢ je rowniez
przyczynowo. Tu koniecznie
nalezy podkresli¢, ze
gruczoty Meiboma ,lubig”
ciepte (ale suche!) kompresy
oraz masaze. Stosowanie
mokrych cieptych kompre-
SOW, Np. za pOMOCa Worecz-
kow herbaty, stwarza idealne
srodowisko do namnazania
bakterii.

Informacje zawarte w artykule,
nie zastapia konsultacji lekarskiej.
Jesli odczuwasz dyskomfort
oczny, zglos sie na kontrolne
badanie wzroku do okulisty Iub
optometrysty.

www.farmacjapraktyczna.pl
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Jak zwerbowac pacjenta
do wspolpracy?

Praca z pacjentem jest jak praca szpiega werbujgcego wspotpracownikow?
Okazuje sie, ze tak. Podczas czerwcowego zjazdu Polskiego Towarzystwa
Nadcisnienia Tetniczego na sesji naukowe] Polpharmy padto takie
porownanie. Uczestnikami panelu byli eksperci z dziedziny leczenia
nadcisnienia tetniczego oraz... byty szpieg. Jakie wnioski ptyng

Z ich wystgpienia?

_l_ erapia, ktoéra znika
Pacjenci nie stosuja sie do zalecen

— takie sq wnioski z r6znych badan
przeprowadzanych w grupie pacjentéw
kardiologicznych. Dane nie napawajg
optymizmem, a do tego czynniki wpty-
wajace na to, czy pacjent zastosuje sie
do zalecen, sa bardzo r6znorodne.
Moze to by¢ wiek, pte¢, dostepnos¢
lekéw i wiele innych. Na ktoéry z tych
czynnik6w mozna wplyna¢ w gabinecie
i aptece? Jak zwiekszy¢ stopien
stosowania sie do zalecen? W swoim
wystgpieniu prof. Aleksander Prejbisz
zauwazyl, ze méwia o tym sami chorzy:
® troska o moje pytania i watpliwosci,
©® wspolne podejmowanie decyzji,

® informacje o stosowanych lekach,

® zadowolenie z placowki,

® prosty schemat leczenia.

Pan profesor stwierdzit, ze nie ma
jednego ztotego $rodka, przy pomocy
ktérego mozna wplynac¢ na pacjenta,
wspieranie go w stosowaniu terapii
musi by¢ kompleksowe. To znaczy, ze
powinno obejmowac dziatania w aptece,
gdzie znaczenie ma nie tylko dostepnosc
preparatu, ale tez wsparcie, jakie chory
otrzyma przy wydaniu leku (np. eduka-
cja pacjenta, rozwianie jego watpliwosci
dotyczacych dziatan niepozadanych).

Skad lekarz ma znac prawde?
Zaufanie w relacji z pacjentem jest
niezwykle wazne, ale tez trudne do
osiggniecia. Dr Piotr Dobrowolski
podkreslit, ze pacjenci np. z hiperchole-
sterolemia czy nadci$nieniem tetni-
czym nie czujg swojej choroby, ktéra
dlugo moze nie dawac¢ zauwazalnych
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W czasie sesji zabrat glos
takze Vincent Severski,
pisarz, byly szpieg,

ktory podzielit sie swoim
bezcennym doswiadcze-
niem z pracy z ludzmi

i naklanianiemich

do podejmowania
okreslonych dziatan.
Otoz podkreslit,

7€ najwazniejsza jest
relacja, wktorej osoba,
ktora trzeba przekona¢
do jakiegos dziatania
(np. terapii), czuje sie
bezpiecznie i chee podjac
wspolprace

objawéw. Pacjenci nie maja wiec nama-
calnych dowodoéw, ze terapia dziata.
Musza zaufac¢ w tej kwestii lekarzowi

i wynikom badan. To trudne.

Jakie narzedzia posiadaja lekarze,

aby sprawdzi¢, czy leki sa przyjmowane
przez pacjenta? Moze zaufa¢ deklara-
cjom pacjenta, ale one moga by¢ zwod-
nicze. Moze np. sprawdzi¢ stezenie
leku we krwi? Moze mierzy¢ ci$nienie,
monitorowa¢ wykupowanie recept?
Jednak czy takie kontrolowanie buduje
zaufanie i rzeczywiscie pomaga pod-
trzymac terapie? Panelisci wyrazili co do
tego watpliwos$ci. Co wiec pozostaje?

Dobra relacja — to dziata

W czasie sesji zabrat glos takze

Vincent Severski, pisarz, byly szpieg,
ktéry podzielit sie swoim bezcennym
dos$wiadczeniem z pracy z ludzmi
inaktanianiem ich do podejmowania
okreslonych dziatan. Otéz podkreslit,

Ze najwazniejsza jest relacja, w ktorej
osoba, ktdrg trzeba przekonac¢ do
jakiegos dziatania (np. terapii), czuje sie
bezpiecznie i chce podja¢ wspdiprace.
Najtrudniejszym, ale i najwazniejszym
zadaniem, wediug uczestnikéw dysku-
sji, jest zbudowanie tej komfortowej dla
pacjenta relacji, w ktorej bedzie on rozu-
mial i przede wszystkim chciat podjac
wskazang terapie. M

Materiat redakcji na podstawie sesji

z XVII Zjazdu PTNT ,, Jak zwerbowac
pacjenta do wspdlpracy, by osiagnac cele
terapii chordb sercowo-naczyniowych?"”
z udzialem prof. dr hab. n med. A. Janu-
szewiczem, prof. dr hab. n med. A. Prej-
biszem, dr hab. n med. PR Dobrowolskim,
V. Severskim z dn. 25.06.2021.

www.farmacjapraktyczna.pl
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CAcard

Acidum acetylsalicylicum

Acard’ WYBIERAM ACARD

7§mg” ZTRZEBY SERCA!

Kazde opakowanie leku Acard
to § grna ratujace zycie programy

Fundacji Rozwoju Kardiochirurgii
im. prof. Zbigniewa Religi.

Bﬂ tablctekdoleﬂtmﬂl ;

Acard, Acard 150 mg (Acidum acetylsalicylicum). Sktad i posta¢: Kazda tabletka dojelitowa zawiera odpowiednio 75 mg lub 150 mg kwasu acetylosalicylowego. Wskazani: i ienna serca oraz wszelkie sytuacje kliniczne, w ktdrych celowe jest hamowanie agregacji ptytek krwi: zapobieganie
zawatowi serca u 0sob duzego ryzyka, Swiezy zawat serca lub podejrzenie Swiezego zawatu serca, niestabilna choroba wiericowa (Acard 150 mg: po przebytym epizodzie niestabilnej choroby wiericowej), prewencja wtdrna u 0séb po przebytym zawale serca, stan po wszczepieniu pomostow aortalno-wiericowych,
angioplastyce wiericowej, zapobieganie napadom przejsciowego niedokrwienia mézgu (TIA) i niedokrwiennego udaru mézgu u pacjentéw z TIA, po przebytym udarze niedokrwiennym mézqu u pacjentow z TIA, u 0s6b z zarostowa miazdzyca tetnic obwodowych, zapobieganie zakrzepicy naczyn wiericowych
upacjentow zmnogimi czynnikamiryzyka, zapobieganie zakrzepicy zylnej i zatorowi ptucu pacjentéw dtugotrwale unieruchomionych, np. po duzych zabiegach chirurgicznych jako uzupetnienie innych sposobdw profilaktyki. Decyzje o rozpoczeciu leczenia kwasem acetylosalicylowym i stosowanej dawce powinien
podjac lekarz. Dawkowal sposdb podawania: Podanie doustne. Tabletka dojelitowa produktu Acard i Acard 150 mg ma otoczke i nie rozpada sie w zotadku, przez co zmniejsza sie draznigce dziatanie kwasu acetylosalicylowego na btone sluzowq zotadka. Tabletki dojelitowe nalezy przyjmowac
po positku — potykac w catosci. Uwaga: w ostrym zawale serca lub podejrzeniu ostrego zawatu serca tabletki dojelitowe mugq by stosowane, gdy nie jest dostepny kwas acetylosalicylowy w tabletkach niepowlekanych. W takim przypadku tabletki dojelitowe nalezy bardzo doktadnie rozqryzc, aby przyspieszyc
wehtanianie. Zapobieganie zawatowi serca u 0sob duzego ryzyka: zwykle 1 tabletka dojelitowa (75 mg lub 150 mg) na dobe. Swiezy zawat serca lub podejrzenie Swiezego zawatu serca: jednorazowo 2 tabletki dojelitowe 150 mg lub 4 tabletki dojelitowe 75 mg (300 mg). Tabletki dojelitowe nalezy bardzo doktadnie
rozgryc, aby przyspieszy¢ wchtanianie! Niestabilna choroba wiericowa (Acard 150 mg: po przebytym epizodzie niestabilnej choroby wiericowej), prewencja wtdrna u 0sob po przebytym zawale serca: zwykle 1tabletka dojelitowa (75 mg lub 150 mg) na dobe. Stan po wszczepieniu pomostow aortalno-wiericowych,
angioplastyce wiericowej: zwykle 1 tabletka dojelitowa (75 mg lub 150 mg) na dobe. Zapobieganie napadom przejsciowego niedokrwienia mozqu (TIA) i niedokrwiennego udaru mézqu u pacjentéw z TIA: zwykle 1 tabletka dojelitowa (75 mg lub 150 mg) na dobe. Po przebytym udarze niedokrwiennym mézgu
upacjentowz TIA: 1tabletka dojelitowa (75 mglub 150 mg) na dobe. U 0sob z zarostowa miazdzyca tetnicobwodowych: zwykle 1tabletka dojelitowa (75 mg lub 150 mg) na dobe. Zapobieganie zakrzepicy naczyn wiericowych u pacjentéw zmnogimi czynnikami ryzyka: zalecana dawka dobowa: 1-2 tabletki dojelitowe

75 mg lub 1 tabletka dojelitowa 150 mg na dobe. Zapobieganie zakrzepicy zylnej i zatorowi ptuc u pacjentow dfugotrwale unieruchomionych, np. po duzych zabiegach chirurgicznych jako uzupetnienie innych sposobéw profilaktyki: 1-2 tabletki dojelitowe 75 mg lub 1 tabletka dojelitowa 150 mg na dobe.
Przeciwwskazania: Produktu Acard nie nalezy stosowac: w przypadku nadwrazliwosci na substancje czynnq - kwas acetylosalicylowy, inne salicylany lub na ktdrakolwiek substancje pomocnicza produktu leczniczego; u pacjentéw ze skaza krwotoczng, u pacjentw z czynng choroba wrzodowg zotadka

i (lub) dwunastnicy; u pacjentéw z ciezka niewydolnoscia nerek; u pacjentdw z ciezka niewydolnoscia watroby; u pacjentéw z ciezka niewydolnoscig serca; u pagjentéw z napadami tzw. astmy aspirynowej w wywiadzie, wywotanymi podaniem salicylanéw lub substandji o podobnym dziafaniu, szczegolnie
niesteroidowych lekow przeciwzapalnych; jednoczesnie z metotreksatem w dawkach 15 mg na tydzien lub wiekszych; w ostatnim trymestrze ciazy; u dzieci w wieku do 12 lat w przebiegu infekqji wirusowych ze wzgledu na ryzyko wystapienia zespotu Reye'a — rzadko wystepujacej, ale ciezkiej choroby powodujacej
uszkodzenie watroby i mézgu. Produktu Acard 150 mgq nie nalezy stosowa¢: w przypadku nadwrazliwosci na kwas acetylosalicylowy, inne salicylany lub na ktérakolwiek substancje pomocnicza produktu leczniczego; u pacjentow ze skaza krwotoczng, u pacjentow z czynng chorobg wrzodowg zotadka

i (lub) dwunastnicy; u pacjentéw z ciezka niewydolnoscia nerek; u pacjentdw z ciezka niewydolnoscia watroby; u pacjentow z ciezka niewydolnoscig serca; u pagjentéw z napadami tzw. astmy aspirynowej w wywiadzie, wywotanymi podaniem salicylanow lub substandji o podobnym dziafaniu, szczegélnie
niesteroidowych lekéw przeciwzapalnych; jednoczesnie z metotreksatem w dawkach 15 mg na tydzieri lub wiekszych; w ostatnim trymestrze ciazy; u pacjentéw z dng moczanowa; u pacjentow z niedoborem dehydrogenazy glukozo-6-fosforanowej; u dzieci i mtodziezy w wieku do 16 lat w przebiegu infekcji
wirusowych ze wzgledu na ryzyko wystapienia zespotu Reye'a — rzadko wystepujacej, ale cizkiej choroby powodujacej uszkodzenie watroby i mézqu. Ostrzezenia i zalecane Srodki ostroznosci: Znaczna czes¢ podanych ponizej ostrzezeri i Srodkow ostroznosci dotyczy kwasu acetylosalicylowego stosowanego
wdawkach konwencjonalnych, tj.od 1gdo 3 g na dobe i wystapienie tych reakdji jest mato prawdopodobne przy stosowaniu matych dawek produktu. Kwas acetylosalicylowy nalezy stosowac ostroznie: w pierwszymidrugim trymestrze ciazy, w okresie karmienia piersia, w przypadku nadwrazliwosci na niesteroidowe
leki przeciwzapalnei przeciwreumatyczne lub inne substancje alergizujace, podczas jednoczesnego stosowania lekow przeclwzakrzepowych podczas jednoczesnego stosowania ibuprofenu, ktéry moze wptywac na dziatanie antyagregacyjne kwasu acetylosalicylowego, u pacjentéw z zaburzong czynnoscia watroby
lub nerek, u pacjentow z choroba wrzodowa lub krwawieniamiz przewodu pokarmowego w wywiadzie (dla Acard réwniez u pacjentow z niedoborem dehydrogenazy glukozo-6- fosforanowej). Kwas acetylosalicylowy moze by¢ stosowany u pacjentow z nadwrazliwoscia na niesteroidowe leki przeciwzapalne lub inne
substancje alergizujace wyfacznie po rozwazeniu stosunku ryzyka do korzysci. Kwas acetylosalicylowy moze powodowac skurcz oskrzeli |wywo|ywac napady astmy lubinne reakcje nadwrazliwosci. Czynniki ryzyka obejmuja: astme oskrzelowa, przewlekte choroby uktadu oddechoweqo, katar sienny z polipami btony
$luzowej nosa. Ostrzezenie to odnosi i takze do pacjentow wykazujacych reakcje alergiczne (np. odczyny skorne, Swiad, pokrzywka) na inne substancje. U pacjentdw ze zwigkszong sktonnoscia do krwawieri (hemofilia, niedobdr witaminy K), przyjmujacych leki przeciwzakrzepowe (np. pochodne kumaryny
lub heparyne —zwyjatkiem leczenia heparyna w matych dawkach) zastosowanie kwasu acetylosalicylowego nalezy rozwazyc, uwzgledniajac stosunek ryzyka do korzysci. Kwas acetylosalicylowy nalezy stosowac ostroznie u pacjentow z zaburzona czynnoscia watroby lub nerek. Nalezy rozwazyc stosowanie produktu
leczniczego u pacjentow, u ktdérych w wywiadzie stwierdzono owrzodzenie zofadkai (lub) dwunastnicy, poniewaz moze sie uczynnic choroba wrzodowa oraz moga wystapic krwawienia z przewodu pokarmowego. Kwas acetylosalicylowy, ze wzgledu na dziatanie antyagregacyjne, moze powodowac wydtuzenie czasu
krwawienia podczas lub po zabiegach chirurgicznych (wiacznie z niewielkimi zabiegami, np. ekstrakcja zeba). Nie nalezy podawac kwasu acetylosalicylowego na 5 dni przed planowanym zabiegiem chirurgicznym, zwaszcza okulistycznym i otologicznym. Kwas acetylosalicylowy, nawet w matych dawkach, hamuje
wydalanie kwasu moczowego. U pacjentéw ze zmniejszonym wydalaniem kwasu moczowego produkt leczniczy moze wywotac napad dny moczanowej. Acard lub Acard 150 mg zawiera mniej niz T mmol (23 mg) sodu na dawke, to znaczy produkt uznaje sie za ,wolny od sodu”. Dziatania niepozadane: Ponizej
przedstawiono dziatania niepozadane zwiazane ze stosowaniem kwasu acetylosalicylowego: bardzo czesto (>1/10); czesto (=1/100 do <1/10); niezbyt czesto (=1/1000 do <1/100); rzadko (=1/10 000 do 00); bardzo rzadko (<1/10 000), czestos¢ nieznana (nie moze byc okreslona na podstawie dostepnych
danych). Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego: Zwigkszone ryzyko krwawien, wydtuzenie czasu krwawienia. Obserwowano krwawienia takie jak: krwotok okomoperacyjny, krwiaki, krwawienie z nosa, krwawienia z drog moczowo-ptciowych, krwawienia z dziaset. Rzadko lub bardzo rzadko raportowano powazne
krwawienia takie jak: krwotok z przewodu pokarmowego, krwotok mézgowy (szczegélnie u pacjentow z niekontrolowanym nadciénieniem tetniczymi (lub) podczas réwnoczesnego podawania lekéw hemostatycznych), ktore w pojedynczych przypadkach moga potencjalnie zagrazac zyciu. Krwotok moze prowadzi¢

do ostrej lub przewlektej niedokrwistosci w wyniku krwotoku i (lub) niedokrwistosci z niedoboru zelaza (na przyktad w wyniku utajonych mikrokrwawien) z odpowiednimi objawami laboratoryjnymi i klinicznymi, takimi jak ostabienie, bladosc, hypoperfuzja. Zaburzenia ukfadu immunologicznego: Reakqe 1]
nadwrazliwosci z odpowiednimi objawami laboratoryjnymi i klinicznymi, w tym: astma, odczynyskome wysypka, pokrzywka, obrzek, Swiad, zaburzenia serca i uktadu oddechowego. Bardzo rzadko: cigzkie reakcje alergiczne wiaczajac wstrzas anafilaktyczny. Zaburzenia metabolizmu i odzywiania: Bardzo rzadko: <3
hipoglikemia. Zaburzenia uktadu nerwowego: Zawroty gtowy i iszumy uszne, bedace zazwyczaj objawami przedawkowania. Zaburzenia zotadka i jelit: Czesto: objawy niestrawnosci (zgaga, nudnosci, wymioty) i béle brzucha. Rzadko: stany zapalne zotadkaijelit, choroba wrzodowa zotadka i (Iub) dwunastnicy bardzo S
rzadko prowadzace do krwotokdw i perforagji charakteryzujace sie odpowiednimi objawami klinicznymii wynikami badari laboratoryjnych. Zaburzenia watroby i drdg z6tciowych: Rzadko: przemijajace zaburzenia czynnosci watroby ze zwigkszeniem aktywnosci aminotransferaz. Zaburzenia nereki drag moczowych:
Bardzorzadko: zaburzenia czynnoscinerek. Zgtaszanie podejvzewanych dziatan niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotuistotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatar niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego.
0soby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtaszac wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatari Produktow Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobdjczych;
Al Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel.: +-48 22 49 21 301; faks: +48 22 49 21 309; e-mail: ndl@urpl.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac rowniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Polfa Warszawa S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu leku Acard, Acard 150 mg <<
odpowiednio nr: R/6725, 23375 wydane przez MZ. Lek wydawany bez recepty. ChPL Acard: 2020.03.13. Acard 150: 2019.06.05.
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OPIEKA FARMACEUTYCZNA

Opryszezka wargowa
~ nawracajacy problem

Charakterystyczng cechg HSV — wirusa opryszczki pospolite)
jest zdolnosc do pozostania w organizmie cztowieka

w tzw. fazie latentnej. W sprzyjajgcych warunkach moze dojsc
do jego reaktywacji i nawrotu objawow klinicznych dolegliwoscl.

dr n. med. OLIWIA JAKUBOWICZ

specjalista dermatologii i wenerologii

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

pryszczka pospolita, zwana takze

opryszczka wargows, to czesto
wystepujaca choroba zakazna wywo-
tana przez wirus Herpes simplex virus
(HSV). Zrédto zakazenia stanowia osoby
w okresie objawowym choroby, tzn.
z widocznymi opryszczkowymi zmia-
nami skornymi. Czynnikiem niezbed-
nym do przeniesienia zakazenia jest
utrata ciagtosci tkanek bton sluzowych
lub skory. Wirus przenika przez nie-
wielkie nadzerki na skorze, spojowkach
lub btonach $luzowych. Do zakazenia
dochodzi najczesciej przez bezposredni
kontakt ze zmianami skérnymi lub
wydzielinami osoby chorej. Ponadto
do zakazenia moze dochodzi¢ przez
kontakt z przedmiotami codziennego
uzytkowania (np. poprzez jedzenie
tymi samymi sztu¢cami, picie z tej samej
szklanki, uzywanie tego samego recz-
nika co osoba z widoczng opryszczka),
na ktoérych przez krotki czas moze
pozostawac zywy HSV.

Zachorowalnosé

Zakazenia HSV stanowig bardzo
powszechny problem i moga dotyczy¢
nawet 1/3 populacji na $wiecie. Niemal
u kazdego czltowieka mozna znalez¢
serologiczne wyktadniki przebytej infek-
cji. Ryzyko zakazenia podczas kontaktu
wynosi 75% a okres wylegania to 1-6
dni. U ok. 80-90% dorostych wystepuja
przeciwciata przeciwko HSV wywotu-
jacym infekcje wargowe, a u 24-40%
przeciwko HSV wywotujacemu zmiany
genitalne. Opryszczka czesciej wyste-
puje u kobiet (58%) niz u mezczyzn
(21%). Do zakazenia dochodzi gtéwnie
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u os6b mtodych. Do infekcji pierwotnych
rzadko dochodzi po 30. r.z.

Obraz kliniczny

W obrazie klinicznym opryszczki stwier-
dza sie obecno$¢ drobnych pecherzykow
na zaczerwienionym i obrzekowym pod-
fozu. Pecherzyki z czasem osuszajg sie

1 przeksztatcaja w twardy, ciemny strup.
Przed pojawieniem sie charakterystycz-
nych zmian skérnych pacjent odczuwa
tzw. objawy prodromalne, do ktérych
zalicza sie: pieczenie, mrowienie, $wiad,
uczucie napiecia skory lub zaczerwie-
nienie. Zmiany chorobowe najczesciej
lokalizuja sie na granicy skéry i biony
$luzowej, rzadziej na blonie $luzowej
jezyka, policzkow czy tez podniebienia.
Charakterystyczna cechg HSV jest
zdolno$¢ do pozostania w organizmie
cztowieka, w tzw. fazie latentne;.

Nawroty opryszczki — przyczyny
W sprzyjajacych warunkach moze
doj$¢ do reaktywacji wirusa i nawrotu
objawo6w klinicznych. Wéréd czynni-
koéw indukujacych nawrdt opryszczki
wymienia sie m.in.: stres, uraz, choroby
bakteryjne, wyziebienie, duze wahania
temperatury (silny wiatr, mréz), stany
podgoraczkowe, ostabienie organi-
zmu, niedozywienie, miesiaczke czy
tez ekspozycje na storice (dlatego
dotycza one czesto narciarzy, ktérzy
wystawiaja swojg twarz na stokowe
promienie). W celu unikania nawrotow
opryszczki mozna zadbac¢ o unikanie
streséw, urazéw, wyziebienia, duzych
wahan temperatury czy tez nadmiernej
ekspozycji na stonce. Niestety, nawroty
opryszczki beda sie zdarzac¢ i powinni-
$my szybko na nie reagowac¢, np.

W okresie odczuwania objawoéw mozna
juz zastosowac¢ odpowiednie leczenie,
aby nie doprowadza¢ do pojawienia sie
petnego obrazu choroby.

Leczenie opryszczki

i zapobieganie jej nawrotom

W leczeniu opryszczki i zapobieganiu
jej nawrotom najlepiej sprawdza sie
acyklowir. Badania pokazujg, ze acyklo-
wir w dawce 400 mg stosowany 2 razy
dziennie przez 7 dni skutecznie chroni
przed nawrotem opryszczki — zmniejsza
ryzyko wystapienia opryszczki az o 73%.
Warto zastosowac acyklowir w dawce
400 mg 2 razy dziennie przez tydzien
przed zabiegiem i kilka dni po zabiegu
makijazu permanentnego ust czy tez
zabiegu powiekszania ust. Aktualnie
lek ten dostepny jest w aptekach bez
recepty. Zostal zarejestrowany u oséb
dorostych z prawidlowg odpornos$cia,

u ktorych w przesztosci rozpoznano
zakazenie wirusem opryszczki.

W leczeniu nawrotu opryszczki najlepiej
sprawdza sie acyklowir w dawce 200 mg
5 razy dziennie przez 5 dni. Lek ten ha-
muje rozwdj i tagodzi przebieg opryszcz-
ki, przyspiesza gojenie nawet o 3 dni
oraz zwalcza wirusa juz od pierwszej
tabletki. Acyklowir w dawce 200 mg

5 razy dziennie warto zastosowac, gdy
odczuwamy objawy prodromalne, takie
jak pieczenie czy mrowienie, albo gdy
przemarzliSmy i czujemy, ze nawroci
nam opryszczka. Szybkie wiaczenie
leku daje szanse zahamowania replika-
¢ji wirusa i zminimalizowanie objaw6ow
dolegliwos$ci. Kuracje mozna uzupetnic
plastrami na opryszczke, ktére wspoma-
gaja gojenie a oprocz tego zmniejszaja
widocznos¢ choroby i chronia przed
przeniesieniem wirusa na innych. W
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Heviran® comfort

SILNIEJSZY
OD OPRYSZCZKI
NA MAXA

Zmniejsza ryzyko nawrotu
opryszczki nawet o 73%"

Heviran® Comfort |

Aciclovirum
400 mg, tabletki

Zapobieganie

nawrotom opryszczki
<« 30 tabletek

MLLLLLL /

*Spruance SL, et al. Acyclovir prevents reactivation of herpes simplex labialis in skiers. JAMA. 1988; 260(11): 1597-1599.

Heviran Comfort MAX (Aciclovirum). Sktad i postac: 1 tabletka zawiera 400 mq acyklowiru. Tabletki barwy biatej, okragte, obustronnie wypukte. Wskazania: Zapobieganie nawrotom opryszczki pospolitej (Herpes simplex virus) u dorostych
pacjentow z prawidtowa odpornoscia. Produkt leczniczy moze byc stosowany jedynie u pacjentéw, u ktorych w przesztosci rozpoznano zakazenie wirusemopryszczki pospolitej. Dawl ie i sposob pod ia: Dorosli. Produkt leczniczy
nalezy podawac doustnie w dawce 400 mg dwa razy na dobe, co 12 godzin. Bez konsultacji z lekarzem produkt mozna stosowac maksymalnie przez okres 1 miesiaca, szczegdlnie w okresie narazenia na czynniki wywotujace nawroty opryszczki
(np. zwigkszona ekspozycja na $wiatto stoneczne, stres, goraczka). W razie koniecznosci lekarz moze zdecydowac o wydtuzeniu terapii. W takim przypadku leczenie nalezy przerywac co 6-12 miesiecy w celu obserwacji ewentualnych zmian w
przebiegu choroby. Dzieci i mtodziez. Produktu leczniczego nie nalezy stosowac u dzieci i mtodziezy w wieku ponizej 18 lat. Dawkowanie u pacjentow z zaburzeniami czynnosci nerek. W przypadku pacjentéw z zaburzeniami czynnosci nerek
zalecane jest zachowanie ostroznosci. Podczas stosowania produktu leczniczego nalezy zapewni¢ odpowiedni poziom nawodnienia pacjenta. W leczeniu zakazer wywotanych przez wirus opryszczki pospolitej (Herpes simplex) u pacjentéw z
zaburzeniem czynnosci nerek, zalecane doustne dawkowanie produktu nie prowadzi do kumulacji acyklowiru ponad poziom uznany za bezpieczny dla podania dozylnego. Jednak u pacjentéw z cigzka niewydolnoscia nerek (klirens kreatyniny
mniejszy niz 10 ml/min) zaleca sie zmniejszenie dawki do 200 mg acyklowiru dwa razy na dobe, co okoto 12 godzin. W przypadku koniecznosci zastosowania mniejszej dawki, na rynku dostepne s3 inne produkty lecznicze zawierajace acyklowir
w dawce 200 mg. W przypadku pacjentéw z cigzkimi zaburzeniami czynnosci nerek z klirensemkreatyniny mniejszym niz 10 ml/min, o sposobie dawkowania acyklowiru moze zadecydowa¢ wytacznie lekarz. Dawkowanie u pacjentéw w
podesztym wieku. U pacjentéw w podesztym wieku nalezy bra¢ pod uwage mozliwos¢ zaburzenia czynnosci nerek. W przypadku pacjentéw z ciezkimi zaburzeniami czynnosci nerek z klirensem kreatyniny mniejszym niz 10 ml/min, o sposobie
dawkowania acyklowiru moze zadecydowac wytacznie lekarz, ktory odpowiednio dostosuje dawke leku (patrz: Dawkowanie u pacjentow z zaburzeniami czynnosci nerek). Wezasie leczenia nalezy pi¢ duzo ptynéw. Sposéb podawania. Tabletki
nalezy potykac popijajac woda. Produkt leczniczy mozna stosowac niezaleznie od positkow. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substancje czynna, walacyklowir lub na ktérakolwiek substancje pomocnicza. Ostrzezenia i zalecane Srodki
ostroznosci: Produkt leczniczy nalezy ostroznie stosowac u pacjentéw z niewydolnoscig nerek, zwtaszcza odwodnionych i leczonych duzymi dawkami acyklowiru lub otrzymujacych jednoczesnie inne leki mogace uszkodzi¢ nerki. Podczas
podawania acyklowiru nalezy zapewni¢ pacjentowi odpowiednia podaz ptynow, aby uniknac ryzyka uszkodzenia nerek. Nie zaleca sie stosowania produktu leczniczego u pacjentow z zaburzeniami czynnosci nerek, u pacjentéow w
podesztymwieku. oraz u kobiet w ciazy i w okresie karmienia piersia, bez wczesniejszej konsultacji z lekarzem. Nie nalezy stosowac produktu leczniczego przez osoby z obnizong odpornoscia (np. po przeszczepie szpiku kostnego, zakazone
wirusem HIV). Osoby z obnizong odpornoscia powinny skonsultowac sie z lekarzem w sprawie leczenia jakiegokolwiek zakazenia. Pacjenci, u ktérych wystapita szczegédInie ciezka nawrotowa opryszczka wargowa badz szczegolnie ciezka
nawrotowa opryszczka zewnetrznych narzadow ptciowych, powinni zwrécic sie do lekarza. Pacjenci, u ktdrych wystapita opryszczka w czasie profilaktycznego przyjmowania produktu leczniczego powinni zwrdcic sie do lekarza.Wprzypadku
zauwazenia czestszych (> 6 w ciagu roku) i dtuzej trwajacych (po 5 dniach terapii brak pozytywnych efektow leczenia) niz dotychczas nawrotow opryszczki, z bardziej nasilonymi objawami klinicznymi (m.in. gdy po 3-4 dniach terapii powstaja
nowe ogniska zakazenia), nalezy skonsultowac sie z lekarzem, poniewaz moze to Swiadczy¢ o niedoborze odpornosci lub zaburzeniach wchtaniania wymagajacych diagnostyki i potrzebie innego dawkowania acyklowiru. W tych przypadkach o
sposobie dawkowania acyklowiru moze zadecydowac wytacznie lekarz. S6d. Produkt leczniczy zawiera mniej niz 1 mmol (23 mg) sodu na tabletke, to znaczy produkt leczniczy uznaje sie za,wolny od sodu”. Dziatania niepozadane: (zestos¢
wystepowania dziatai niepozadanych okreslono zgodnie z konwencja MedDRA: bardzo czesto (= 1/10), czesto (=1/100 do <1/10), niezbyt czesto (=1/1 000 do <1/100), rzadko (>1/10 000 do <1/1000), bardzo rzadko (<1/10 000), czestos¢
nieznana (czestos¢ nie moze byc okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego. Bardzo rzadko: niedokrwistos¢, zmniejszenie liczby krwinek biatych, matoptytkowosc. Zaburzenia uktadu immunologicznego.
Rzadko: reakcja anafilaktyczna. Zaburzenia psychiczne i zaburzenia uktadu nerwowego. Czesto: béle gtowy, zawroty gtowy. Bardzo rzadko: pobudzenie, dezorientacja, drzenia, ataksja, zaburzenia wymowy, omamy, objawy psychotyczne,
drgawki, sennosc, encefalopatia, $piaczka. Powyzsze zaburzenia s zwykle przemijajace i na ogét stwierdzane u pacjentw z zaburzona czynnoscia nerek lub z innymi czynnikami predysponujacymi. Zaburzenia uktadu oddechowego, klatki
piersiowej i Srodpiersia. Rzadko: dusznos¢. Zaburzenia zotadka i jelit. Czesto: nudnosci, wymioty, biegunka, béle brzucha. Zaburzenia watroby i drég zotciowych. Rzadko: przemijajace zwiekszanie stezenia bilirubiny oraz aktywnosci enzymow
watrobowych we krwi. Bardzo rzadko: zapalenie watroby, z6ttaczka. Zaburzenia skory i tkanki podskornej. Czesto: $wiad, wysypka (w tym z nadwrazliwosci na swiatto). Niezbyt czesto: pokrzywka, przyspieszone, rozsiane wypadanie whosow.
Poniewaz przyspieszone, rozsiane wypadanie wtoséw moze by¢ zwiazane z wieloma chorobami oraz ze stosowaniem wielu lek w, jego zwiazek z dziataniem acyklowiru nie jest pewny. Rzadko: obrzek naczynioruchowy. Zaburzenia nerek i drég
moczowych. Rzadko: zwigkszenie stezenia mocznika i kreatyniny we krwi. Bardzo rzadko: ostra niewydolnos¢ nerek, bl nerek. Bél nerek moze by¢ zwiazany z niewydolnoscia nerki (nerek). Nalezy utrzymywac wasciwy stan nawodnienia
chorego. Zaburzenie czynnosci nerek zwykle szybko ustepuje po uzupetnieniu ptynow u pacjenta i (lub) po zmniejszeniu dawki lub odstawieniu leku. W wyjatkowych przypadkach moze jednak dojs¢ do ostrej niewydolnosci nerek. Zaburzenia
ogdlne i stany w miejscu podania. Czesto: zmeczenie, goraczka. Zgtaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatai niepozadanych. Umozliwia to
nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtasza¢ wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem
Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatar Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobdjczych; Al. Jerozolimskie 181C; 02-222 Warszawa; Tel.: 4 48 22 49 21 301; Faks:
+ 48 22 49 21 309; Strona internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtasza¢ rowniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A. Pozwolenie na
dopuszczenie do obrotu leku nr: 18428 wydane przez MZ; www.polpharma.pl. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2021.03.04. HEV-C/125/09-2021




OPIEKA FARMACEUTYCZNA

Migrena — pytania i odpowiedzi

Uzytkownicy facebookowego profilu Migrena z gtowy mieli mozliwose
zadawania pytan na temat choroby. Odpowiadali na nie neurolog,

prof. dr hab. n. med. Jacek Rozniecki oraz psychiatra, dr Piotr Wierzbirski.
Filmy z ich odpowiedziami dostepne sg na profilu, ponizej prezentujemy
kilka odpowiedzi ekspertow.

WPROWADZENIE:

Migrena. Ci, ktorzy na nig cierpig, dosko-
nale wiedzg, z czym musi mierzyc sie
osoba dotknieta tg dolegliwoscig. Wedtug
Swiatowe]j Organizacji Zdrowia (WHO)
migrena stanowi szostg przyczyne niepet-
nosprawnosci na swiecie. Ataki bolu bywajg
bardzo ucigzliwe i mogg powodowac
nawet kilkugodzinne lub kilkudniowe unie-
ruchomienie chorego w tozku. Skutecznie
zniechecajg do podejmowania roznych
aktywnosci, czesto utrudniajgc prace oraz
funkcjonowanie w rodzinie. Chorym towa-
rzyszy nieustanny lek przed bolem, ktory
moze przerodzic sie w depresje. A co, jesli
migrena dopadnie mnie w waznym dniu
lub w pracy, na przyktad w aptece?

*k*k
Rozumiemy, ze migrena to nie fanaberia,
a chorym potrzebne jest wsparcie —

PYTANIE: Migrena w trakcie miesigczki — jaka przyczyna,

jak ja leczyé? zarowno cztonkow rodziny, jak i praco-
Prof. Jacek Rozniecki: Migrena w trakcie miesigczki moze by¢ dawcy. Wazne jest takze zadbanie o siebie,
dwojakiego rodzaju. Rozrézniamy migrene miesigczkowa O CO W dzisiejszym, zabieganym Swiecie
izwigzana z miesigczka. Ta druga jest bardzo czesta, poniewaz niezwykle trudno. Dlatego zapraszamy
wigkszos¢ kobiet ma napady tuz przed miesigczkg, w trakcie lub do nowego cyklu poradnikowego

po miesiagczce — niezaleznie od tego, ze majg napady réwniez

w innych okresach cyklu. Natomiast te kobiety, ktére maja napady
wylacznie w okresie okotomiesigczkowym, maja tzw. migrene
miesigczkows. Jest to prawdopodobnie mechanizm zwiazany ze
spadkiem poziomu estrogendéw, czyli hormondéw piciowych, tuz

+ABC migrena — pomoc z gtowg z udzia-
tem ekspertow” \\W biezacym i kolejnych
wydaniach magazynu, obok tresci meryto-
rycznych, przedstawimy praktyczne rozwig-

przed miesiaczkq. Jedna ze strategii jest leczenie hormonalne. zania, jak szybko ,zresetowac sie’, bedac
Druga strategia jest zwigzana z zastosowaniem specyficznych w pracy, jak przetrwac urlop bez bolu
grup lekow, ktére mozna stosowac tuz przed lub w trakcie mie- gtowy i w jaki sposob zadbac o siebie,
sigczki. I one moga zmniejszy¢ ryzyko wystapienia bolu. by migrena cho¢ troche odpuscita.

PYTANIE: Jak zrozumie¢ i zaakceptowaé chorobe?
Dr Piotr Wierzbinski: To jest uniwersalna rzecz. Pamietajmy,

Ze my sobie tej choroby nie wybieramy, ona przyszta do nas .
niespodziewanie. W zwigzku z tym mozemy prébowac z nig d DC i g rend
walczy¢, mozemy préobowac sie wobec niej buntowac. POMOC Z g%ovva

Ale mozemy tez stana¢ po drugiej stronie, popatrze¢ na siebie
i powiedzie¢ — skoro nie moge nic zmieni¢, nie moge
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MIEJ GO ZAWSZE PRZY SOBIE!

POLSKIE
/+OT0

/toty standard leczenia migreny?
bursztynian sumatryptanu

W doraznym zwalczaniu napadow mlgreny,
w tym réwniez migreny po

Dostepne opakowania:

100 mg x 6 tabl. / 50 mg x 6 tabl.
100 mg x 2 tabl. / 50 mg x 2 tabl.

i ¢ Sumamigren, 50 mg: kazda tabletka powlekana zawiera 50 mg yp w postaci 70 mg bursztynianu Substancje pomocnicze 0 znanym dziataniu: laktoza jednowodna (123,5 mg w kazdej tabletce powlekanej), lak czerwieni koszenilowej (E 124). Sumamigren, 100 mg: kazda tabletka powlekana
zawiera 100 mg sumatryptanu (Sumatriptanum) w postaci 140 mq bursztynianu sumatryptanu. Substancja pomocnicza oznanym dziataniu: laktoza jednowodna (247 mq w kazdej tabletce powlekanej). Tabletka powlekana Sumamigren, 50 mg: tabletki powlekane, podtuzne, obustronnie wypukle, barwy jasnorézowej, z linia. Linia na tabletce nie jest przeznaczona do przefamywania
tabletki. Sumamigren, 100 mg: Tabletki powlekane, podtuzne, obustronnie wypuke, barwy biate]. Wskazania: Dorazne zwalczanie napaddw migreny. Dawkowanie i sposob podawania: Sumamigren jest dostepny w postaci tabletek powlekanych 50 mgi 100 mg. Sumatryptanu nie nalezy stnsowacpmﬁ\akty(zme Sumatryptan jest wskazany do leczenia napadu migreny jako
jedyny lek i nie nalezy go podawac jednoczesnie z ergotaming lub pochodnyrmi ergotaminy (wtq(zmt 2metyzergidem). Lek nalezy stosowac jak najszybciej po wystapieniu napadu migreny. Jest on réwniez skuteczny po zastosowaniu w dowolnym stadium napadu bélu. Dorosli. Zalecang doustng dawkg sumatryptanu jest 50 mg. U niektorych pacjentdw wymagane jest podanie dawki
100 mg. W przypadku nie ustapienia objawdw po podaniu jednorazowej dawki leku, podczas trwania tego samego napadu migreny, nie nalezy przyjmowac kolejnej dawki sumatrypatanu, mozna zastosowac paracetamol, kwas acetylosalicylowy lub niesteroidowe leki przeciwzapalne. Nastepna dawke sumatryptanu mozna przyjac podczas kolejnego napadu. Jezeli zastosowanie
jednorazowej dawki leku spowodowato ustapienie objawdw, jednak napad migreny powrdcit, drugq dawke sumatryptanu mozna przyjac w ciagu kolejnych 24 godzin, pod warunkiem, co najmniej 2-godzinnego odstepu pomiedzy dwwema dawkami. Nie nalezy stosowac dawki wiekszej niz 300 mg w ciggu 24 godzin. Tabletki nalezy potykac w catosci popijajac woda. Dzieci i miodziez

Skulecznosubezp\e[zens\wonnmwamasumalrymanuwpusla(\Iab\elekpow\ekanymudzwem wwieku ponizej 10 lat nie zostato ustalone. Brak jest danych kl\m[zny[hd\ale}qmpywwekm\'ﬂ W badaniach Klinicznych k kutecznosciibezpieczert postaci tabletek powlekanych u dzieciw wieku od 10 do 17 lat. Dlatego nie zaleca sie stosowania
sumatryptanu w postaci tabletek powlekanych u dzieci w wieku od 10 do 17 lat. Pacjenci w padeszlym wieku (powyzej 65 lat). Dane na temat stosowania sumatryptanu w posla(\ tabletek u paqemuwwweku powyzej 65 latsq ograniczone. Nie wykazano znaczcych vozmtwfarmaknkme(yce miedzy ta grupa badanych, a osobami mtodszymi. Do czasu zebrania szczegétowych danych
Klinicznych stosowanie sumatryptanu w te] grupie pacjentow niejest zalecane. U pacjentéw z fagodnymi i 2ynnosci watroby, mak dobowa wynosi 50 mg. na substancje czynna ub na ktrakolwiek substancje pomocicza. Nie stosowac w zapobieganiu napadom migrenowym. Nie stosowac u pacjentow

wwieku ponidej 18 ub powyze] 65 lat. Sumatryptan nie nalezy Stosowac u pacientow po przebytym zawale miesnia sercowego lub 2 chorobg niedokrwienng serca, dusznica Prinzmetala, chorobq naczyr obwodowych lub objawam przedmiotowymi | podmiotowyrmi wskazujacymi na chorobe niedokrwienng serca. Sumatryptanu e nalezy stosowac u pacjentow z udarem mazgu lub
przemijajgcym moézgowym napadem niedokrwiennym w wywiadzie. Nie stosowa u pacjentw z ciezkimi zaburzeniami czynnosci watroby. Stosowanie sumatryptanu u pacjentéw z umiarkowanym i ciezkim nadus’memem tetniczym oraz z fagodnym niekontrolowanym nadcisnieniem tetniczym jest przeciwwskazane. Jednoczesne stosowanie sumatryptanu i ergotaminy lub jej
pochodnych (w tym metyzergidu) lub jakiegokolwiek leku z grupy tryptandw lub innych agonistow receptora 5-HT1 jest przeciwwskazane. Stosowanie sumatryptanu jednoczesnie z inhibitorami (IMAO) jest matryptanu nie wolno stosowac przez dwa tygodnie od zaprzestania stosowania inhibitordw monoaminooksydazy. Ostrzezenia i
zalecane srodki ostroznosci: Sumatryptan nalezy stosowac tylko u pacjentdw po dokfadnym rozpoznaniu migreny. Sumatryptan nie jest wskazany u pacjentéw z migrena hemiplegiczng, podstawng lub okoporazng. U pacjentdw z bolem glowy typu migrenowego, u ktdrych wezesniej nie 10Zp0ZNaN0 Migreny 0raz u pacjentéw z uprzedmo fozpoznang migreng, ale z nietypowym
obrazem danego napadu bélu glowy, nalezy brac pod uwage inng przyczyne dolegliwosci - pochodzenia neurologicznego. Nalezy pamietac, ze pacjendi, u ktdrych wystepuje migrena, moga naleze¢ do 0s0b z grupy ryzyka wystapienia naczyniopochodnego uszkodzenia mézqu, jak np. przemijajacy mazgowy napad niedokrwienny czy udar mézqu. Po podaniu sumatryptanu moze wystapic
przemijajgcy bol oraz uczucie ucisku w klatce piersiowej i gardle, czasami o znacznym nasileniu. Objawy te moga wskazywac na chorobe niedokrwienng serca. W razie ich wystapienia, zaleca sie od: leku i wykonanie odpowiednich badari yptanu nie nalezy stosowac u pacjentow z grupy ryzyka wystapienia choroby niedokrwiennej serca, w tym pacjentow palacych tytori
lub stosujgcych substytuty nikotyny bez uprzedniej oceny stanu ukfadu krazenia. Szczeqding ostroznosc nalezy zachowa u kobiet po menopauzie oraz u mezczyzn w wieku powyzej 40 lat, ktdrych takze zalicza sie do grupy ryzyka. Nalezy jednak wzic pod uwage, Ze nie w kazdym przypadku przeprowadzone badania pozwalaja prawidtowo zdiagnozowac istniejaca chorobe serca, oraz
to, ze w bardzo rzadkich przypadkach cigzkie objawy sercowe moga wystpic bez wspdtistniejacego schorzenia ukladu sercowo-naczyniowego. Sumatryptan nalezy stosowac ostroznie u pacjentéw z tagodnym kontrolowanym nadciénieniem, gdyz u niewielkiego odsetka pacjentéw obserwowano przejSciowe zwigkszenie cisnienia krwi i zwiekszenie obwodowego oporu naczyniowego.
Podczas jednoczesnego stosowania sumatryptanu i selektywnych inhibitorow wychwytu zwrotnego serotoniny (SSRI) odnotowano wystapienie zespotu serotoninowego [w tym zmiany stanu psychicznego, niestabilnos¢ ukfadu autonomicznego (np. niemiarowe tetno lub wahania cisnienia tetniczego krwi, tachykardia, obfite pocenie sie i zaburzenia rytmu serca) oraz zaburzenia
nerwowo-migsniowe]. Wystapienie zespotu odnotowano takze po jednoczesnym stosowaniu tryptandw z inhibitorami wychwytu zwrotnego serotoniny i noradrenaliny (SNRI). Jezeli rdwnoczesne leczenie sumatryptanem i lekami z grupy SSRI lub SNRI jest Klinicznie uzasadnione zaleca sie odpowiednig obserwacje pacjenta. Sumatryptan nalezy podawac ostroznie
pacjentom, u ktorych mozna spodziewac sie zmian we wchtanianiu, metabolizmie lub wydalaniu leku np. z fagodnymi czy umiarkowanymi zaburzeniami czynnosci watroby lub zaburzeniami nerek. Sumatryptan nalezy stosowac z duza ostroznoscia u pacjentéw, u ktdrych stwierdzano napady drgawek lub czynniki ryzyka obnizajace prég drgawkowy. U pacjentow z nadwrazliwoscia na
sulfonamidy po podaniu sumatryptanu moga wystapic objawy alergii o r6znym nasileniu, od zmian skérnych do wstrzasu anafilaktycznego. Informacje na ten temat s ograniczone, niemniej jednak nalezy zachowac ostroznos¢ u tych pacjentéw. Podczas jednoczesnego stosowania sumatryptanu i preparatow zawierajacych ziele dziurawca (Hypericum perforatum) dziatania niepozadane
mogq wystepowac czescie. Diugotrwate stosowanie jakichkolwiek lekow przeciwbdlowych moze spowodowac nasilenie bélu glowy. Jesli u pacjenta wystepuje lub jest podejrzewana taka przyczyna bélu gtowy, powinien on odstawic lek i zasiegnac porady lekarza. U pacjentéw, u ktdrych wystepuja czeste lub codzienne béle gtowy pomimo (Iub z powodu) regulamego stosowania lekdw
przeciw tym bélom, nalezy rozwazyc rozpoznanie bélu glowy zaleznego od ciagtego stosowania lekéw. Nie nalezy stosowac dawki wigkszej niz zalecana. Produkt leczniczy zawiera laktozg jednowodna. Produkt leczniczy nie powinien byc stosowany u pacjentdw z rzadko wystepujacq dziedziczna nietolerancjg galaktozy, brakiem laktazy lub zespotem ztego wchfaniania glukozy-galaktozy.
Produkt leczniczy zawiera mniej niz 1 mmol (23 mg) sodu na tabletke, to znaczy produkt uznaje sie za,wolny od sodu”. Sumamigren 50 mg, tabletki powlekane zawiera lak czerwieni koszenilowe). Produkt leczniczy moze powodowac reakeje alergiczne. Dziatania niepozadane: Dziatania niepozadane zostaty pogrupowane wedtug czestosci wystepowania, okreslonej w nastepujacy
sposéb: bardzo czesto (=1/10); czesto (=1/100 do <1/10); niezbyt czesto (=1/1000 do <1/100); rzadko (=1/10 000 do <1/1000); bardzo rzadko (<1/10 000), nieznana (czestos¢ nie moze by¢ okreslona na podstawie dostepnych danych). Niektére z wymienionych dziatari niepozadanych mogg byc objawem migreny. Zaburzenia uktadu immunologicznego: nieznana - objawy
nadwrazliwosci od zmian skomych (jak pokrzywka) do rzadkich przypadkow wstrzasu anafilaktycznego. Zaburzenia ukladu nerwowego: czesto - zawroty glowy, sennosc, zaburzenia czucia, w tym parestezje i niedoczulica; nieznana - napady drgawek, ktdre wystapity u 0s6b z napadami drgawek w przesztosci lub wspd mi czynnikami mi do ich
wystapienia, jak i u 0s6b bez czynnikéw ryzyka. Drzenie, dystonia, oczoplas, mroczek. Zaburzenia oka: nieznana - migotanie $wiatfa, podwajne widzenie, zmiany w polu widzenia, utrata widzenia, w tym stafe ubytki widzenia. Zaburzenia widzenia moga by¢ wywotane takze napadem migrenowym. Zaburzenia serca: nieznana - bradykardia, tachykardia, kotatanie serca, zaburzenia rytmu
seica, przemijajace zmiany niedokrwienne w zapisie EKG, skurcz naczyr wiericowych, dusznica bolesna, zawal mieénia sercowego. Zaburzenia naczyniowe: czesto - przemijajace zwiekszenie isnienia tetniczego kwi wkrotce po podaniu sumatryptanu, nagte zaczerwienienie, zwlaszcza twarzy; nieznana - niedocinienie, zespdt Raynauda. Zaburzenia uktadu oddechowego, latki iersiowe]
Srodpiersia: czgsto - dusznos¢. Zaburzenia zotadka i jelit: agsto- uniektorych paqenmwwyslgpuqnudnoémwymmty,a\e ich zwigzek ptanu nie jest jasny; nieznana - niedokrwienne zapalenie okreznicy, biegunka. Zaburzenia migSniowo-szkieletowe i tkanki tacznej: czesto - uczucie cigzkosci (objaw zazwyczaj przemijajacy, moze byc silny i wystepowac w roznych
(zgsnazh ciata, w tym w k\alce pwemowe i gardle), bo\e migsni; nieznana: sztywnosc karku, béle stawow. Zaburzenia ogdlne i stany w miejscu podania: czgsto - bol, uczucie orgca lub zimna, napiecia lub ucisku (objawy te zazwyczaj s3 przemijajace, moga byc silne i wystepowac w réznych czesciach ciata, w tym w Klatce piersiowej i gardle). Uczucie stabosci, zmeczenie (objawy te
najczgsciej maja nasilenie tag Badania diagnostyczne: bardzo rzadko - niewielkie zmiany wartosci parametrow czynnosci watroby. Zaburzenia psychiczne: nieznana - lek Zabuvzema&kmynkank\ padskamq nieznana - nadmierne pocenie sie. Zgtaszanie h dziatar h. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obr
istotne jest zgtaszanie h dziatan h. Umozliwia to niepr korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtaszac wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Mummmwama N\epozadany[h Dziatart Produktow Leczniczych
Urzedu Rejestraji Produktow Leczniczych, Wyrobw Medycznych i Produktaw Biobdjczych; Al Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel.: +48 2249 21301; faks: +48 22 49 21 309; Strona internetowa: https://smz.ezdrowie.gov.pl Dzialania niepozadane mozna zgtaszac rwniez podmiotowi Podmiot dy Farmaceutyczne Polpharma S.A.
Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu leku Sumarigren: 50 mg, 100 mg odpowiednio nr: 8967 i 8968 wydane przez MZ. Lek wydawany na podstawie recepty. ChPL: 2020.09.16.

1. A. Stepier, W. Kozubski, J. Rézniecki,|. Domitrz, Leczenie migreny. Zalecenia opracowane przez grupe ekspertéw Polskiego Towarzystwa Below Glowy, Polskiego Towarzystwa Badania Bolu i Sekj Badania Bélu Polskiego Towarzystwa Neurologicznego, BOL 2020, Tom 21, NR 2, S. 11-30, DO: 10.5604/01.3001.0014.4591
2. ChPL Sumarnigren SUM/329/01-2021

www.abcmigrena.pl/dlalekarzy ‘ www.abcmigrena.pl ‘ www.facebook.com/migrenazglowy
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,kopac sie z koniem", to moge to
zaakceptowa¢. Poniewaz jezeli to
zaakceptujecie, bedziecie w stanie
zmieni¢ konsekwencje tej choroby.
Jesli zaczne ja akceptowac, jesli
bede mial nadzieje, ze moge sie

z niej wyleczy¢, czy tez ja zaleczy¢,
jesli bede widzial poprawe

po leczeniu, to bedzie to méj swego
rodzaju punkt uchwytu, by zarza-
dzi¢ jakgs zmiane w swoim zyciu.
Zmiana jest w nas, to my odpowia-
damy za swoje czyny i postepowa-
nia i to, ze mozemy zmieni¢ swoje
zycie tak, jak by$Smy chcieli to
zrobi¢. Oczywiscie pewne uwa-
runkowania z zewnatrz nam nie
pomagaja, ale cierpliwos¢

i zarzadzanie zmiana jest po to,

by wyczeka¢ odpowiedni moment.
Jezeli zaakceptujemy chorobe,
zaakceptujemy migrene, bedziemy
ja prawidlowo leczyli, nie bedziemy
mieli nawrotow. Bedziemy mieli
obnizenie leku, bedziemy mieli
lepszy nastroj, po prostu bedziemy
czuli sie lepiej.

PYTANIE: Migrena a ciaza.
Jak moze przebiegac? Jakie
leczenie jest bezpieczne?
Prof. Jacek Rozniecki: W przy-
padku pacjentek, ktore cierpia na
migreny, cigza jest akurat okresem
bardzo korzystnym, poniewaz
zwykle migrena ulega remisji,
czyli wycofuje sie okresie, kiedy
pacjentka jest w cigzy. Wyjatkowo
czasami wystepuja bole gtowy

i wtedy jest pewien problem
terapeutyczny, bo wciaz nie
nalezy bra¢ lekéw ani doraznych,
ani profilaktycznych. Co prawda
proste leki typu paracetamol,
ktore sa dostepne bez recepty,
moga by¢ zastosowane w drugim,
trzecim semestrze, ale lepiej ich
nie uzywac i rowniez nie nalezy
stosowac terapii profilaktycznych,
przynajmniej opartych na lekach.
Mozna natomiast zastosowac tak
zwane metody neurostymulacji,
czyli leczenie niefarmakologiczne
oparte na stymulacji nerwéw nad-
bloczkowych i nadoczodolowych.
Sa takie aparaty, dostepne rowniez
w Polsce, ktore w sposdb nieryzy-
kowny dla cigzy zmniejszaja cze-
sto$¢ bolow glowy. Sa to zabiegi,
ktore stosuje sie codziennie przez
20 do 60 minut i one sa catkowicie
bezpieczne.
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Migrena moze by¢ tez
interpretowana

jako sygnat ptynacy

7 mozgu, ktory mowi:
Odpusc troszeczke.
Naucz sie odpuszezac,
naucz sie znajdowac
sobie wlasny czas,
organizowac go sobie.
Zrob dla siebie

co$ dobrego,
zaakeeptuj siebie

Niestety po porodzie, w potogu
zwykle juz, napady migreny poja-
wiaja sie znowu i wtedy, w zalezno-
$ci od tego, czy kobieta karmi, czy
nie, mozna wkroczy¢ z leczeniem
profilaktycznym, ktére moze by¢
dopuszczone w okresie karmienia.

PYTANIE: Migrena i inne béle
gtowy a seks.

Prof. Jacek Rozniecki: Migrena
iinne béle glowy moga miec¢
zwigzek z aktywnoscia seksualna.
Bol glowy moze by¢ spowodowany
przez aktywnos$c¢ seksualng, przy
czym jest on wyrédzniony jako
oddzielny b6l i nazywany jest
bélem gtowy zwigzanym z aktyw-
noscig seksualna. Jest to bol gtowy
dwojakiego rodzaju — moze on
zaczynac sie jako bol ¢miacy

i narasta¢ powoli w trakcie zwiek-
szania sie podniecenia seksu-
alnego. I ten gorszy bol, ktéry
nazwany jest bolem orgazmowym,
ktory wystepuje wiasnie w trakcie
orgazmu zaroéwno u mezczyzn jak
iu kobiet. Ten bdl budzi niepo-
koj, poniewaz wystepuje jako bol
bardzo nagly i bardzo silny

i w zasadzie moze spelnia¢ kryteria
rozpoznania krwotoku podpajeczy-
nowkowego. Mato tego, krwotok
podpajeczynéwkowy jako forma
udaru krwotocznego moze wysta-

pi¢ w trakcie aktywnos$ci seksualnej
jako formy aktywno$ci fizycznej.
W momencie, kiedy taki bol
wystapi, na podstawie wywiadu
wylgcznie nie jesteSmy w stanie
odrézni¢, czy jest to po prostu
samoistny bdl glowy zwiagzany

z aktywno$cia seksualng, bol
orgazmowy, czy bél w przebiegu
krwotoku podpajeczynéwkowego.
Wiec jezeli u kogos$ wystapi po

raz pierwszy tego typu bol, nalezy
natychmiast wezwac karetke.
Pacjentka/pacjent powinna/powi-
nien by¢ przewieziony do oddziatu
neurologicznego na bardzo pilng
diagnostyke w celu wykluczenia
badz potwierdzenia krwotoku
podpajeczynowkowego. Jezeli ten
sie wykluczy, wowczas zostaje roz-
poznanie bélu gtowy zwigzanego
z aktywnoscia seksualng. Jezeli

te bole sie powtarzaja w trakcie
aktywnosci, mozna je leczy¢ profi-
laktycznie u neurologa.

PYTANIE: Jak nauczyc sie
~odpuszczaé"?

Dr Piotr Wierzbinski: Wielu z nas
choruje i nigdy nie odpuszczamy.
Wielu z nas stara sie by¢ perfek-
cyjnymi. Wielu z nas stara sie
kontrolowa¢ wszystko. To tyczy
sie rowniez migreny. Na migrene
cze$ciej choruja kobiety i to one
sq czesciej perfekcyjne, chca
kontrolowa¢ wokot siebie otacza-
jacy $wiat, poniewaz to zapewnia
im elementarne poczucie bez-
pieczenstwa. Jak zreszta nam
wszystkim. Pomy$lcie panstwo,
kiedy ostatnio zrobiliscie dla
siebie co$ dobrego? Kiedy , odpu-
$ciliscie"? Kiedy daliscie sobie
prawo do odpoczynku? Psychia-
tria obecnie widzi, ze strasznie
sie ,zajezdzamy", pracujemy
ponad miare, wykonujemy bardzo
duzo, lekcewazac sygnaty wysy-
lane przez wtasny organizm.

A one nam moéwiag: odpusc i spo-
wolnij pewne rzeczy, wy$pij sie,
odpocznij i zacznij je$¢ inaczej.
Migrena moze by¢ tez interpreto-
wana jako sygnat ptynacy

z moézgu, ktéry mowi: Odpus¢ tro-
szeczke. Naucz si¢ odpuszczac,
naucz sie znajdowac sobie wlasny
czas, organizowac go sobie. Zrob
dla siebie cos dobrego, zaakcep-
tuj siebie. Zmiana zawsze lezy

w nas samych. H

www.farmacjapraktyczna.pl
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/ywienie w profilaktyce i terapii
chorob neurodegeneracyjnych

Catkowite wyleczenie chordb neurodegeneracyjnych nie jest mozliwe,

Jednak wspotczesna medycyna po zastosowaniu odpowiedniego
leczenia farmakologicznego potgczonego z zywieniem, odpowiednim
dla tych schorzen, daje mozliwosc ztagodzenia ich objawow | znaczne
poprawy jakosci zycia chorych ™

C horoby neurodege-

neracyjne (CHN) to

grupa dolegliwo$ci zwigzana

Z przewodzeniem nerwowym

polegajaca na stopniowym

uszkadzaniu neuronéw ludz-

kiego mozgu. Wirdd szeregu

dysfunkgcji o tym mechani-

zmie wymienia sie:

@ chorobe Alzheimera (AD),

® chorobe Parkinsona (PD),

® chorobe prionowg,

® stwardnienie zanikowe
boczne (MND),

® chorobe Huntingtona
(HD),

@ ataksje rdzeniowo-
-mo6zdzkowa (SCA),

® rdzeniowy zanik mie$ni
(SMA).

Poszczegolne choroby neu-
rodegeneracyjne réznia sie
mechanizmem powstawania,
dolegliwo$ciami, zalezg od
ich lokalizacji w ukfadzie
nerwowym. Ich objawy
moga by¢ zwigzane z zabu-
rzeniami czynnosci rucho-
wych, poznawczych.

Badania nad sktadnikami
diety i wystepowaniem
chordb neurodegeneracyj-
nych wskazuja na wiele
zaleznosci. Dyskusje na
temat nalezy zacza¢ od
podkreslenia roli prawi-
dtowego stanu odzywienia
organizmu. Niedozywienie
zaréwno jakosciowe

jak i1ilosciowe to jeden

z podstawowych czynnikow
wystapienia CHN w popu-
lacji. Istotnym elementem

oceny stanu odzywienia jest
nie tylko BMI, wymienia sie
pomiary stezenia albumin,
sktadnikéw mineralnych

i witamin, poniewaz ich
niewystarczajace zbilan-
sowanie byto skorelowane
z szybszym rozwojem
demencji i $miertelnoscig.
Co warte podkreslenia,
wiekszos$¢ badan opubli-
kowanych na ten temat
sugeruje ocene stanu odzy-
wienia jako element oceny
ryzyka wystepowania CHN
i zaleca pacjentom dbatosc¢
o prawidiowe BMI, skiad
ciata i markery bioche-
miczne stanu odzywienia.
Niekorzystnie na przebieg
choroby wptywa zaréwno
nadwaga jak i niedowaga.
Etiologia CHN wsréd
szeregu czynnik6w przy-
czyniajacych sie do ich
wystapienia wskazuje na
toksycznos¢ wolnych rodni-
kéw, mutacje indukowane
rodnikami i w konsekwencji
upos$ledzenie dziatania
enzymow oksydacyjnych.
Nagromadzenie uszkodzen
oksydacyjnych w neuro-
nach, moze odpowiadac¢

za zwiekszong czestosc
wystepowania CHN, takich
jak AD i PD w starszych
populacjach. Dlatego
precyzujac jako$¢ zywienia
w CHN, nalezy wymieni¢
potencjat antyoksydacyjny
diety i podaz naturalnych
przeciwutleniaczy w diecie.
Badania wskazujg np. na

korzystny wptyw podwyz-

dr hab. MAGDALENA CZt APKA-MATYASIK
adiunkt w Katedrze Zywienia Cztowieka i Dietetyki
Uniwersytetu Przyrodniczego w Poznaniu

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

szonej podazy polifenoli
przy jednoczesnie obnizo-
nej wartosci energetycznej
diety."!! Podkre$lana jest rola
witaminy C i E, flawonoidow,
glutationu, karotenoidéw

i tokoferoli. Naturalne prze-
ciwutleniacze obnizajg stres
oksydacyjny, neutralizuja
wolne rodniki (ROS)

i hamuja inicjowanie reakcji
faricuchowych, ktore pro-
wadza miedzy innymi do
przedwczesnego starzenia.
Naturalny system antyoksy-
dacyjny aktywnie uczestni-
czy w usuwaniu ROS

i utrzymuje typowe $rodowi-
sko komorkowe. ROS maja
szkodliwy wptyw na bioczg-
steczki powodujac peroksy-
dacje lipidéw, uszkodzenia
DNA i mutacje. Mozg jest
najbardziej wrazliwa czescia
organizmu, a ROS wywieraja
szkodliwy wplyw na neurony
i kumuluja sie w mézgu,
powodujac choroby neurode-
generacyjne.*”!

Najwazniejszg przeszkoda

w dostarczaniu antyoksydan-
tow/lekow jest bariera krew-
-mozg, ktora charakteryzuje
selektywna przepuszczal-
no$¢ jedynie dla okreslonego
zestawu substancji, dlatego
tez jedyna skuteczna i bez-

pieczng forma ich podania
jest zbilansowana dieta.
Odkryto np., ze szafran
dziata jako przeciwutleniacz,
odgrywajac kluczowq role

w ochronie przed chorobami
OUN." Badania skupiaja sie
nad karotenoidami, w szcze-
gblnosci wymieniany jest
likopen jako silny przeciwu-
tleniacz wystepujacy w pomi-
dorach i ich przetworach.
Wymieniane sg takze flawo-
noidy i witaminy jako poten-
cjalnie przydatne zwiazki

w dietoterapii CHN.!"!
Istotng funkcje w prewen-
cji CHN pelnia ttuszcze.
Nadmiar nasyconych
kwasow tluszczowych,
cholesterolu oraz izomeréw
trans kwasoéw tluszczowych
w diecie nasila apoptoze
neurondw, zwiekszajac
ryzyko wystgpienia demen-
Cji. Zaleca sie spozycie
JNKT (jednonienasyconych
kwaséw ttuszczowych:
oliwa z oliwek, olej rzepa-
kowy, awokado) oraz
WNKT (wielonienasyco-
nych kwasoéw ttuszczo-
wych). Wazna role we
wspomaganiu leczenia
oraz profilaktyce AD i PD
odgrywa kwas eikozapen-
taenowy (EPA: makrela,
$ledz, 1oso$) oraz dokoza-
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heksaenowy (DHA: makrela, $ledz,
toso$, tuniczyk, pstrag) (ttuste ryby
morskie oraz ich oleje takze olej

z watroby ryb). Wiasciwa podaz DHA
hamuje apoptoze neuronéw i odgrywa
wazna role w tworzeniu polaczen
synaptycznych i utrzymanie funkcji
poznawczych.” ¢

Obok tluszczu wsrdd sktadnikow
istotnych dla prewencji i leczenia CHN
szeroko omawiane jest zbilansowanie
racji pokarmowych w biatko jako jeden
7 podstawowych komponentow diety
spowalniajgcy progresje i leczenie
CHN." Biatko w przewodzie pokarmo-
wym rozktadane jest do aminokwasow,
ktére po wchionieciu w jelicie i prze-
transportowaniu do krwi, dostaja sie do
mozgu. Spozycie biatka i suplementacja
poszczegolnych aminokwaséw moze
wplywac na funkcjonowanie mézgu

i zdrowie psychiczne, a wiele neuro-
przekaznikéw w mdzgu skiada sie

z aminokwaséw. Badania wykazaty, ze
suplementacja aminokwasami zmniej-
sza objawy, poniewaz sg one prze-
ksztalcane w neuroprzekazniki, ktére

z kolei fagodza zaburzenia psychiczne.
Biosynteza aminokwaséw w mozgu jest
regulowana przez stezenie aminokwa-
s6w w osoczu.!"’! Szczegolne znaczenie
w terapii PD ma wiasciwa podaz biatka,
z ktérym podczas trawienia konkuruja
sktadniki leku —lewodopy, podawanego
przy leczeniu PD. Jej dziatanie jest
uzaleznione jest m.in. od szybkosci jej
metabolizowania, a positek wysokobiat-
kowy spowalnia wchtanianie leku do

3 godzin. Stad tez szczegoélne zalece-
nia przyjmowania leku 30 min. przed
positkiem lub 2 godziny po, popijanie
wodq. Zrédta biatka w diecie, tj. mieso,
wedliny, ryby, produkty mleczne, jaja
powinny zajmowac¢ maksimum 30%
zawarto$ci talerza, natomiast pozostata
czes¢ positku nalezy uzupemnic¢ pokar-
mami ro$linnymi (zbozowe, straczkowe,
warzywa, owoce, orzechy i nasiona).
Produkty wysokobiatkowe rozktada

sie rownomiernie na positki lub zaleca
spozycie w drugiej polowie dnia.

Jego podaz powinna jednak spetnia¢
zalecenia 0,8 g/kg m.c./dobe, poniewaz
nadmierne ograniczenia w spozyciu
narazaja pacjenta na niedozywienie
inie sq zalecane.

Kolejna grupa sktadnikéow odzyw-
czych wspomagajacych prewencje
i terapie CHN sa witaminy B6, B12
i kwas foliowy. Ich wtasciwa podaz
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WARTO PAMIETAC:

® Nalezy podkreslic, ze w planowaniu zywienia w CHN obowigzuje zasada indywi-
dualizacji zywienia, zwigzana z chorobami towarzyszacymi a takze indywidualnymi
zaburzeniami w poszczegolnych jednostkach chorobowych tj. PD — problemy

z przetykaniem, braki w uzebieniu.

® Dane na temat spozycia w CHN nalezy podkreslic, ze wszelkie korzystne efekty
dietoterapii jakie opisano w pismiennictwie obok informacji na temat podwyzszo-
nego spozycia np. flawonoidow donosity o higienicznych aspektach stylu zycia,
zbilansowaniu podazy energii, kwasow omega-3, abstynencji od tytoniu, nizszym
BMI i nizszej hipercholesterolemii u badanych."! Co nie umniejsza doniesieniom,
ze wsparcie zywieniowe i diety o kontrolowanej kalorycznosci dziatajg ochronnie
przed spadkiem funkcji poznawczych, chorobg Alzheimera (AD), Parkinsona (PD),
podczas gdy niedozywienie i insulinoopornosc stanowig istotne czynniki ryzyka.

@ Niedozywienie aktywuje rowniez dysfunkcje osi jelito-mikrobiota-maozg,

ktora zaostrza procesy neurogeneracyjne. Aktywnosc insuliny jest powszechnym
czynnikiem wptywajacym na zdrowie mozgu, podczas gdy niedozywienie

jest skorelowane z wyzszym rozwojem demendji i Smiertelnoscia.

pozwala na zapobiegac zbyt wyso-
kiemu stezeniu homocysteiny (hyper-
homocysteinemii), aminokwasu, ktéry
jest produktem przemian metioniny
obecnej w produktach zwierze-

cych. Homocysteina ma dziatanie
prozapalne, uszkadzajgce neurony

i niekorzystnie wplywa na uktad
nerwowy takze zwieksza ryzyko
chorob serca i miazdzycy. Dlatego tez
jako zrodta wymienionych witamin
zaleca sie spozywanie produktow
takich jak otreby pszenne, orzechy,
kasza gryczana, soja, straczkowe,
jajka, watroba, nerki, zielone liSciaste
warzywa, produkty pelnoziarniste

z niskiego przemiatu.

Wsréd zalecen spozycia w CHN
nalezy tez wspomniec o tzw. specy-
ficznych dotyczacych konkretnych
dolegliwosci, tj. zaparcia, powstajace
na skutek zaburzen w umies$nieniu
tkanki mie$niowej jelit czy na skutek
leczenia. Ze wzgledu na ich wystepo-
wanie w PD zaleca sie spozycie mini-
mum 30 g btonnika pokarmowego
przy odpowiedniej podazy ptynow.
Jego zrédtami w diecie sq pelnoziar-
niste produkty zbozowe, warzywa,
owoce, fermentowane produkty,
suszone owoce.

Sposobem zywienia spelniajgcym
powyzsze zalecenia rekomendowanym
czesto w piSmiennictwie jest dieta
srédziemnomorska. Jest bowiem
zrodtem duzej ilo$ci nienasyconych
kwasow ttuszczowych, btonnika
pokarmowego oraz naturalnych
antyoksydantow. B
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I rudne rozmowy menedzera
apleki — delegowanie zadan

Delegowanie zadan to bez watpienia jedna z kluczowych umiejetnosci
kazdej osoby zarzgdzajgcej zespotem pracownikow. Bez delegowania
nie da sie byC skutecznym i efektywnym kierownikiem apteki.

Nie warto wiec zadawac pytania: ,Czy delegowac?” Nalezy zadac
sobie pytanie: ,Co | jak delegowac?’, zeby funkcjonowanie apteki

byto jak najbardziej sprawne | efektywne. My skupimy sie nad tym,

jak delegowac, czyli jak powinna przebiegac rozmowa, w ktorej
delegujesz zadanie pracownikowi.

elegowanie zada-

nia to najlepszy
sposo6b na odcigzenie
kierownika z nadmiaru
obowiazkéw, ktorych
nie musi realizowac
samodzielnie. Jedno-
czes$nie nalezy pamie-
ta¢, ze delegowanie
to nie ,spychologia”,
dzieki ktorej pozby-
wamy sie wielu zadan,
nadmiernie obcigza-
jac praca podlegtych
wspotpracownikow.
Efektywny proces dele-
gowania zadan musi
przebiega¢ w odpo-
wiedni sposoéb.

Mozemy wyrézni¢ kilka
stopni delegowania
zadan. Roézni je to, czy
dane zadanie chcesz
lub mozesz delegowac,
jaka dasz pracownikowi
swobode w doborze
sposobu dziatania oraz
jaki poziom odpowie-
dzialnos$ci przeniesiesz
na niego w zwigzku z
zadaniem. W wyborze
poziomu delegowania
zadania musisz wzigc¢
pod uwage umiejetnosci
i dos$wiadczenie pra-
cownika.

Tych pozioméw
jest siedem:
Wszystko zrobie sam.
Zbadaj problem
— przedstaw mi wszystkie
fakty; podejme decyzje,
co nalezy zrobi¢.
Zbadaj problem
— przedstaw mi mozliwe
dziatania, argumentujac
za i przeciw, wskaz do
mojej akceptacji jedno
z nich.
Zbadaj problem
— powiadom mnie, co
zamierzasz zrobic¢;
zaczekaj z dziataniem,
az wyraze zgode.
Zbadaj problem
— powiadom mnie, co
zamierzasz zrobi¢; dzia-
taj chyba, ze ci zabronie.
Dziataj — powiadom
mnie, co zrobites.
Dziataj — nie sg
potrzebne dalsze kon-
takty ze mna.

Warto podkresli¢, ze
czym wiecej dajemy
pracownikowi swobody
dziatania, tym wieksza
odpowiedzialno$¢ bierze
on na siebie. Wazne jest,
zeby byt tego $wiadom

i zaakceptowat ten

fakt.

Konsultant Category Management & Pricing, Certyfikowany RMP Master
(Reiss Motivation Profile), Certyfikowany Trener Biznesu

napisz do autora
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Mozemy wyroznic
kilka stopni delego-
wania zadan.
Roznijeto, czy
dane zadanie
cheesz lubmozesz
delegowad, jaka
dasz pracownikowi
swobode wdoborze
sposobu dziatania
orazjakipoziom
odpowiedzialnosci
przeniesies?.
naniego wzwiazku
7 7adaniem

Przed przystgpieniem
do rozmowy delegu-
jacej odpowiednio sie
przygotuj. Nie mozesz
delegowac zadania jezeli
wczesniej nie przemy-
slates nastepujacych
kwestii:

— Dobrze sie
zastanow i sprecyzuj — co
trzeba zrobi¢ i jaki ma
by¢ koncowy efekt zreali-
zowanego zadania.

— Wybierz odpo-
wiednig osobe uwzgled-
niajac jej poziom umiejet-
nosci oraz motywacji.

— Przemys],
jak uzasadnisz tej kon-
kretnej osobie fakt dele-
gowania jej tego zadania
(zeby nie odebrata go
jako ,,spychologie").

— Przemysl
i okresl granice upraw-
nien pracownika:
co moze zrobi¢ samo-
dzielnie, a w jakich
obszarach bedzie musiat
sie z Toba konsultowac.
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Jezeli uwazasz, ze poziom jego umiejet-
nosci jest na tyle wysoki, ze nie musisz
okreslac¢ sposobu w jaki go zrealizuje,
zastanow sie, jakg dasz mu swobode
dziatania, ale tez jaki poziom odpowie-
dzialno$¢ na niego przerzucisz?

— Okresl czas realizacji, do
kiedy zadanie ma by¢ wykonane.

Ponizej prosty model rozmowy dele-
gujacej zadanie. Jak widzisz, ponizsze
punkty nie wykraczaja znaczaco poza
to, co opisatem powyzej. Oznacza to,
Ze jezeli dobrze sie przygotujesz, sama
rozmowa delegujaca bedzie prosta

i przyjemna.

Kroki rozmowy delegujacej:

— Doktadnie przedstaw pracow-
nikowi, jakie zadanie mu powierzasz
iz czym jest ono zwigzane. Okre$], jaki
ma by¢ koncowy efekt jego dziatania.
Badz bardzo precyzyjny, unikaj ogélni-
koéw i zwrotdw, ktdre pracownik moze
dowolnie interpretowac.

— Uzasadnij pracow-
nikowi, dlaczego do tego konkretnego
zadania wybrate$ wia$nie jego. Zadbaj
o to, zeby juz sam powod byt dla niego
motywujacy i zeby wiedziat, ze powie-
rzenie mu tego zadania jest docenie-
niem jego umiejetnosci i doswiadczenia.

— Powiedz pracownikowi, jak Ty
widzisz przebieg procesu realizacji zada-
nia (kroki milowe) i w jakich kwestiach
musi sie konsultowac z Toba. Jezeli
masz pewnos¢, Ze nie musisz czuwac
nad sposobem i przebiegiem realizacji
zadania, ponownie i wyraznie zakomu-
nikuj, jaki ma by¢ koncowy efekt.

— Powiedz do kiedy zadanie
ma by¢ zrealizowane. Jezeli podzielite$
je na etapy, okres$l doktadnie, w jakich
terminach oczekujesz realizacji kazdego
z nich. WyraZnie zaznacz, ze brak reali-
zacji poszczegolnych etapéw bedzie
skutkowat brakiem mozliwosci realizacji
kolejnych, a to przetozy sie na brak
mozliwosci realizacji calego zadania,
za ktore pracownik bierze odpowie-
dzialnos¢.

— Zapytaj pra-
cownika, czy wszystko jest dla niego

Zatozmy, ze chcesz oznaczy¢ produkty nowymi cendwkami w strefie samoobstugi.
Jak moze przebiegac rozmowa delegujaca takie zadanie pracownikowi.

Co? - ,Wtym tygodniu nastapita zrmiana cen asortymentu firmy X, ktory mamy
w strefie samoobstugowe). Konieczna jest wyrmiana cenowek na potkach’

Kto i dlaczego? — ,O zmiane tych cenowek prosze Ciebie. Najlepiej znasz ten
asortyment, a nazwy produktow na cenowkach sg na tyle skrocone, ze czesto
aosc trudno domyslic sie, ktora doktadnie cendwka dotyczy ktorego konkretnie
proguktu. Uwazam, ze zrobisz to najszybciej i najlepie), dzieki czemu unikniemy
sytuacji ztego oznaczenia produktow, co w konsekwencji prowadzi do niecelo-
Wego wprowadzania pacjenta w btad. PozZniej musimy sobie radzic z tym proble-
mem podczas transakcji. Dobre oznaczenie produktow utatwi nam wszystkim
prace’.

Jak? -, Prosze Cie o wydrukowanie nowych cenowek dla tych produktow
| umieszczenie ich we wiasciwych migjscach. Podczas wyrmiany kontroluj nowe
ceny. Jezelj cos zwrdci Twojg uwage, np. ze cena jest zbyt wysoka lub zbyt niska
vs. dotychczasowa, zgtos mi to prosze. Sprawdzimy, czy nie nastgpit biagd”.

Kiedy? — , Nowe cenowki musza sie pojawic jeszcze azisiaj. Zajmijj sie tym prosze
nie pozniej niz na goazing przed zakoriczeniem Twojej zmiany, Zebys na pewno
zdazytla) skoriczyc”

Sprawdz gotowosc¢ — , Jezeli masz jakies pytania lub potrzebujesz ode mnie
Jakis dodatkowych informacji, przyjaz w kazaej chwili. Dziekuje”.

Pamietaj, ze powyzsza rozmowa nie moze by¢ monologiem. Powyzszy przyktad
uwzglednia elementy, ktore muszg sie pojawic z Twojej strony. Dzieki temu mozesz
mie¢ pewnosc, ze pracownik nie potraktuje delegowanego zadania jak spychologii

i zwalania na niego Twoich obowigzkow. Angazuj pracownika w rozmowe, upew-
niaj sie, ze wie o co Ci chodzi, dyskutuj z nim i pros o jego opinie. Pamietaj rowniez,
ze powyzsze dziatanie jest wazne dla apteki i pracownik musi sie czuc¢ dobrze z tym,
Ze mu je powierzasz. Zyskasz nie tylko jego zaangazowanie, ale rowniez podniesiesz
jego motywacje. Z catg pewnoscig zgodni jesteSmy w tym, ze nie masz w aptece
cenniejszych zasobow niz zmotywowany pracownik o wysokich umiejetnosciach.

jasne i czy jest gotowy do realizacji
zadania. Sprawdz, czy potrzebuje

w jaki$ kwestiach Twojej pomocy.
Upewnij go, Ze w razie potrzeby jestes
do jego dyspozycji.

Przyktad zastosowania powyzszych
krokow delegowania zadania znajdziesz
w tabeli obok. W

40 farmacja praktyczna 9-10/2021 www.farmacjapraktyczna.pl



prof. dr hab. n. med. ARTUR MAMCARZ
dr n. med. MARCIN WELNICKI

Il Klinika Chorob Wewnetrznych i Kardiologii,
Warszawski Uniwersytet Medyczny

Kierownik Kliniki: prof. dr hab. n. med. Artur Mamcarz

napisz do autorow
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

S chorzenia uktadu sercowo-
-naczyniowego sa powszechnym
zjawiskiem. Podobnie jak otylos¢,
nadci$nienie tetnicze czy cukrzyca.
Najlepiej obecnie poznane sg wza-
jemne zalezno$ci pomiedzy wyste-
powaniem zaburzen erekcji a choréb
uktadu sercowo-naczyniowego.

Kardiologia a zaburzenia erekgji
Zaburzenia erekcji (ED, erectile dys-
function) definiowane jako niezdolno$¢
do uzyskania i utrzymania wzwodu
wystarczajacego do odbycia prawidio-
wego stosunku seksualnego to jedna z
najczestszych dysfunkcji seksualnych
u mezczyzn.'!! Wydawac by sie mogto,
ze 7 technicznego punktu widzenia ED
sq dolegliwos$cia tyle nieprzyjemna,

ile banalng, wrecz ,hydrauliczng". W
zdecydowanej wiekszosci przypadkow
zaburzenia erekcji sg jednak objawem,
a nie chorobg sama w sobie. Przyczyna
ED ma charakter organiczny u 70-90%
pacjentéw, schorzenia przewlekte
dotycza najczesciej uktadu sercowo-
-naczyniowego.” Dane z Cologne Male
Survey czy Massachusetts Male Aging
Study (MMAS) jednoznacznie wska-
Zujg, ze podstawowymi czynnikami
ryzyka wystapienia ED u mezczyzn sa:
wiek, cukrzyca i nadci$nienie tetnicze.
Zaburzenia erekcji moga by¢ nie

NAUKA 6

/.aburzenia erekgji
— punkt widzenia kardiologa

Zaburzenia erekcji mogg byc nie tylko powiktaniem chorob uktadu
sercowo-naczyniowego, ale takze ich wczesnym rewelatorem.
Mogg byc¢ rowniez dziataniem niepozgdanym niektorych lekow

kardiologicznych. Tymi zagadnieniami zajmuje sie kardioseksuologia.

ByC moze jeszcze wazniejszym zagadnieniem jest bezpieczenstwo

leczenia zaburzen erekcji u pacjentow kardiologicznych.

Danez Cologne

Male Surveyczy
Massachusetts Male
Aging Study(MMAS)
jednoznacznie wskazuja,
7e podstawowymi
czynnikami ryzyka
wystapienia ED
umezezyzn sa: wiek,
cukrzyca i nadci$nienie
tetnicze. Zaburzenia
erekcji moga by¢ nie tylko
konsekwencja, lecz takze
rewelatorem chordb
ukfadu sercowo-
-naczyniowego#

tylko konsekwencja, lecz takze rewela-
torem chordb uktadu sercowo-naczy-
niowego.” 4

Thompson i wsp., analizujac historie
medyczng mezczyzn bez rozpoznanej
weczesniej choroby kardiologicznej,
wykazali, iz wystgpienie ED wigze sie
z 72% wzrostem wzglednego ryzyka
wystapienia choroby niedokrwiennej
serca, 50% wzrostem ryzyka wysta-
pienia zawatu serca, 79% wzrostem
wzglednego ryzyka wystapienia udaru
mozgu oraz 45% wzrostem wzglednego
ryzyka wystapienia pierwszego w zyciu
incydentu sercowo-naczyniowego.”!

W badaniu Hodges i wsp. stwierdzono
natomiast, ze ED u mezczyzn wczesniej
zdrowych z kardiologicznego punktu
widzenia wyprzedza srednio o 5 lat
pierwszy epizod sercowo-naczyniowy.!
Wreszcie w olbrzymiej, bo dotyczacej

12 badan kohortowych i ponad 36 tys.
pacjentéw metaanalizie, potwierdzono
wzrost 0 50% ryzyka wystapienia
choréb uktadu sercowo-naczyniowego
umezczyzn z ED w por6wnaniu

z populacja ogolng oraz 19% wzrost
ryzyka zgonu (w poréwnaniu z mez-
czyznami bez ED)." Nie ulega wiec
watpliwosci, ze nalezy pyta¢ pacjentow
kardiologicznych o ED. Nie wymaga
chyba réwniez dodatkowego uzasad-
nienia idea wyodrebnienia nieformalnej
subdyscypliny medycyny — kardiosek-
suologii.

Kardioseksuologia
Kardioseksuologia to dziecina medy-
cyny, ktéra zajmuje sie badaniem
zwigzku pomiedzy chorobami uktadu
sercowo-naczyniowego oraz stosowa-
niem lekow kardiologicznych a jako$cig
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zycia seksualnego pacjentéw. Dostarcza
réwniez wiedzy na temat potencjalnego
zagrozenia, jakie aktywnosc¢ seksualna
moze stanowi¢ dla pacjentéw obcigzo-
nych kardiologicznie. Warto podkresli¢,
ze schorzenia kardiologiczne nie stano-
wig bezwzglednego przeciwwskazania
do aktywnosci seksualnej. Jest ona
uwazana za bezpieczng w przypadku:

@ dobrze kontrolowanej niewydolnos$ci

serca (NYHA I-II),

©® wywiadu zaburzen rytmu serca — pod
warunkiem ich prawidfowej kontroli,

@ u pacjentéw z chorobg niedokrwien-
na serca:

— po niepowiktanym zawale mie$nia
sercowego, pacjent niezgtaszajacy
dolegliwo$ci podczas umiarko-
wanego wysitku fizycznego — po
tygodniu,

- po planowej przezskérnej angiopla-
styce wiencowej (PCI, percutaneus
caronary interwencion) — po kilku
dniach,

— po pomostowaniu aortalno-wiernco-
wym (CABG, coronary artery bypass
grafting) lub innych operacjach kar-
diochirurgicznych (pod warunkiem
stabilno$ci zespolenia mostka) — po
6-8 tygodniach.

Przyzwolenie na aktywno$¢ seksualng

u pacjentéw kardiologicznych z zaburze-
niami erekcji wigze sie czesto z prosba
pacjenta o wystawienie recepty na jeden
z inhibitoréw fosfodiesterazy 5 (PDES5-I),
obecnie najskuteczniejszych i najcze-
Sciej stosowanych lekéw w terapii ED.

W Polsce sa zarejestrowane: sildenafil,
wardenafil, awanafil i tadalafil. Ten
ostatni wyrdznia sie najdtuzszym czasem
dziatania (T, do 17,5 h, czas dziatania
do 36 h), brakiem interakcji z jedzeniem
oraz brakiem aktywnych metabolitow. '
Warto wiec zastanowic sie, czy laczenie
tadalafilu z lekami kardiologicznymi jest
bezpieczne.

Tadalafil a leki kardiologiczne

Nie wydaje sie, aby jakikolwiek standar-
dowy obecnie uktad farmakoterapeu-
tyczny stosowany w chorobach uktadu
krazenia mogt wchodzi¢ w wazne z kli-
nicznego punktu widzenia interakcje

z tadalafilem. Wyjatek stanowia nitraty
—jest to jednak interakcja powszechnie
znana, wspolna dla wszystkich PDE5-],
a stosowanie nitratow w ostatnich
latach znacznie stracito na popularnosci
(ograniczone miejsce w wytycznych).
Jednocze$nie warto zaznaczy¢, iz

nie stwierdzono dotychczas istotnych
klinicznie interakcji tadalafilu z lekami
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przeciwptytkowymi, przeciwkrzepli-
wymi, antyarytmicznymi czy hipolipe-
mizujgcymi. Badania przeprowadzone
z udziatem pacjentéw z nadci$nieniem
tetniczym stosujacych leki hipotensyjne
(= 2) nie wykazaty rowniez istotnego
wzrostu ryzyka wystapienia hipotonii
ortostatycznej."* 1l Metaanalizy badan
dotyczacych bezpieczenstwa stosowania
tadalafilu u pacjentéw kardiologicznych
wykazuja rowniez, ze ryzyko wystapie-
nia incydentéw sercowo-naczyniowych
jest poréwnywalne z placebo. Istnieja
réwniez doniesienia na temat korzyst-
nego wplywy tadalafilu na funkcje
komorek $rddbltonka.'* °l Nalezy jednak
pamietac, ze zgodnie z ChPL lekoéw
zawierajacych tadalafil jego stosowanie
jest przeciwwskazane m.in. w ciggu

90 dni po zawale mie$nia sercowego
iw ciagu 6 miesiecy po udarze mézgu.
Na problem zaburzen erekcji u pacjen-
tow kardiologicznych warto jednak row-
niez spojrzec¢ z drugiej strony. Nawet
20% przypadkéw ED u pacjentéw

z nadci$nieniem tetniczym moze by¢
zwigzane z dziataniami niepozadanymi
stosowanych lekéw hipotensyjnych. '
Jesli ED wystapi do 4 tygodni od
wdrozenia (lub modyfikacji) leczenia
hipotensyjnego, zmiana stosowanego
schematu terapii moze okazac sie
wystarczajaca i skuteczng interwencja.
Tym bardziej wiec warto rozmawiac

Z pacjentami o problemie ED — przeciez
moga sie one sta¢ przyczyna rezygnacji
z leczenia o udowodnionym pozytyw-
nym wplywie na rokowanie pacjentow
kardiologicznych.!'”! Do tego zdecydo-
wanie nie mozemy dopuscic.

Podsumowanie

Zaburzenia erekcji sa powszechnym
problemem. Dotyczg zwlaszcza mez-
czyzn z nadci$nieniem tetniczym

i/lub cukrzycg, a ich wystapienie moze
zapowiadac ciezki, a nawet $miertelny
w skutkach epizod sercowo-naczy-
niowy. U czesci pacjentéw ED moga by¢
efektem niepozadanym farmakoterapii

i przez to wskazaniem do modyfikacji,
ale nie zaprzestania leczenia. Schorze-
nia uktadu sercowo-naczyniowego nie
stanowig natomiast, pod warunkiem ich
dobrej kontroli, bezwzglednego przeciw-
wskazania do aktywnosci seksualnej,

a leki stosowane w ED sg dla pacjentow
kardiologicznych bezpieczne. W temacie
kardioseksuologii jest wiec wiele mitow,
niedomoéwien i nieporozumien, ktére
nalezy wyjasnia¢. Warto o tym rozma-
wia¢. H
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Leczenie zaburzen erekcji u dorostych mezczyzn
x 28 TABLETEK POWLEKANYCH
- x 4 TABLETKI POWLEKANE
- 20 MG x 2 TABLETKI POWLEKANE
- 20 MG x 4 TABLETKI POWLEKANE
B 20 MG x 8 TABLETEK POWLEKANYCH

Dodatkowo w leczeniu objawéw tagodnego
rozrostu gruczotu krokowego u dorostych mezczyzn

x 28 TABLETEK POWLEKANYCH & polpharma
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Koronawirus i arytmia — powstal
poradnik pacjenta kardiologicznego

Czy COVID-19 moze zagrazac zyciu pacjentow z arytmiami?
Kiedy poczekac z zabiegami stosowanymi w terapii zaburzen
rytmu serca, a kiedy pilnie wezwac pomoc? Na najczescie]
zadawane przez pacjentow kardiologicznych pytania odpowiada
prof. Marcin Grabowski, ekspert Sekcji Rytmu Serca Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego, rzecznik Zarzagdu Gtownego PTK.

J ak zaznacza prof. Marcin
Grabowski, w zwigzku

z wcigz aktualnym zagrozeniem
epidemiologicznym eksperci
Polskiego Towarzystwa Kardiolo-
gicznego postanowili przygotowac
przystepny poradnik, w ktérym
zawarto odpowiedzi na najczesciej
zadawane przez pacjentow kardio-
logicznych i ich bliskich pytania.
W opracowaniu udostepnionym
na stronie Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego wiele miejsca
poswiecono zaburzeniom rytmu
serca. Jak zaznaczaja eksperci
Sekcji Rytmu Serca Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego, to
problem istotny, bo z dostepnych
danych wynika, ze grupa pacjen-
tow z arytmiami moze odczuwac
nasilone objawy w przypadku
zakazenia COVID-19, a leki
stosowane w terapii zakazenia
koronawirusem moga wplywac
na rytm serca.

— Chociaz same zaburzenia rytmu
serca raczej nie predysponuja

do zwiekszonego ryzyka infekcji
COVID-19, to jednak w przy-
padku zakazenia koronawirusem
i rozwiniecia choroby moze dojs¢
do przyspieszenia rytmu serca

i, w wyniku jego nasilenia,
pewnych form zaburzen, takich
jak czestsze wystepowanie migo-
tania przedsionkéw czy pojawia-
nie sie dodatkowych skurczow.
Co wiecej, wykazano, ze nie-
ktore leki stosowane w leczeniu
COVID-19, takie jak leki przeciw-
malaryczne i niektore antybiotyki,
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Nalezy stanowcezo
podkresli¢, ze kazdy
pacjent, szczegolnie ten
ZWezesniejszym
wywiadem
kardiologicznym

czy pacjent z czynnikami
SercOWO0-NaczZyniowymi,
moze mie¢ niezalezne

od COVID-19 objawy

sercowe zagrazajace Zyciu.

Opdznienie w leczeniu

moze doprowadzi¢
do wystapienia

powaznych powikfan

moga wplywa¢ na rytm serca

i powodowac zaburzenia rytmu.
Zjawisko to jest obecnie badane.
W przypadku stosowania tych
lekéw konieczny jest na pewno
wzmozony nadzoér, to jest zwiek-
szenie czestosci zapisu EKG

i prawidlowej jego interpreta-

cji przez lekarza. W przypadku
wykrycia nieprawidiowos$ci

w EKG dawkowanie lub stosowa-
nie lekéw moze by¢ zmodyfiko-
wane lub wstrzymane — wyja$nia
prof. Marcin Grabowski.

Kiedy po pomoc?

Wielu pacjentow ze zdiagnozowa-
nymi arytmiami ma watpliwosci,
co robi¢, gdy pomimo przyjmowa-
nej zaleconej terapii pojawig sie u
nich objawy, takie jak nasilony lub
nieréwnomierny rytm serca albo
kolatania, powodujace zle samo-
poczucie. Czy to tylko chwilowy
niegrozny objaw czy tez symptom
powaznego zagrozenia?

— Nalezy stanowczo podkresli¢,
ze kazdy pacjent, szczegdlnie

ten z wczes$niejszym wywiadem
kardiologicznym czy pacjent

z czynnikami sercowo-naczynio-
wymi, moze mie¢ niezalezne

od COVID-19 objawy sercowe
zagrazajace zyciu. Opdznienie

w leczeniu moze doprowadzi¢ do
wystapienia powaznych powiktan.
Nie powinno sie odwleka¢ poszu-
kiwania pomocy w przypadkach:
naglego wystapienia piekacego,
utrzymujacego sie bélu w klatce
piersiowej, nagtego wysokiego
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Propafenoni hydrochloridum

7 Polfenon’

Polfenon (Propafenonum). Sktad i pestac: Kazda tabletka powlekana zawiera 150 mg lub 300 mg propafenonu chlorowodorku oraz substangje pomocniczg o znanym dziataniu, odpowiednio: 1,43 mg lub
2,86 mg laktozy jednowodnej. Wskazania: Objawowe tachyarytmie nadkomorowe: czgstoskurcz weztowy; czestoskurcz nadkomorowy u pacjentow z zespotem Wolfa-Parkinsona-White'a (WPW); napadowe
migotanie przedsionkéw. Zagrazajaca zyciu, ciezka, objawowa tachyarytmia komorowa. Dawkowanie i sposéb podawania: Leczenie tachyarytmii komorowych powinno przebiega¢ w warunkach
szpitalnych. Lek nalezy podawac po positku, popijajac niewielkg iloscia ptynu. Dawke nalezy ustala¢ indywidualnie dla kazdego pacjenta, zaleznie od jego potrzeb i odpowiedzi terapeutycznej. Nalezy podawa¢
najmniejszg skuteczng dawke leku. Dorosli W okresie ustalania dawki oraz w leczeniu podtrzymujacym u pacjentéw o masie ciata okoto 70 kg, zalecana dawka dobowa propafenonu chlorowodorku wynosi 450
do 600 mg, podawana w 2 lub 3 dawkach podzielonych. Niekiedy moze byc konieczne zwigkszanie dawki dobowej propafenonu chlorowodorku, nie czesciej niz co 3 - 4 dni, do 900 mg, pod warunkiem $cistej
kontroli kardiologicznej. U pacjentéw z mniejsza masg ciafa stosowac mniejsze dawki dobowe. W razie wystapienia znacznego poszerzenia zespotu QRS lub bloku przedsionkowo-komorowego [I°lub IlI° nalezy
rozwazy¢ zmniejszenie dawki. Indywidualng dawke podtrzymujacg nalezy ustala¢ pod kontrol kardiologiczng, obejmujaca monitorowanie zapisu EKG i wielokrotny pomiar cisnienia tetniczego krwi (faza
ustalania dawki). Dzieci i mtodziez Nie ustalono bezpieczeristwa i skutecznosci stosowania produkiu leczniczego u dzied i miodziezy ponizej 18 lat. Ze wzgledu na moc, produktu nie nalezy stosowac u dziedi
i mtodziezy. Pacjenci w podesztym wieku U pagentéw w podesztym wieku oraz u pacjentéw z istotnymi zaburzeniami czynnodci lewej komory (frakja wyrzutowa <35%) lub z uszkodzeniem miesnia
sercowego leczenie nalezy rozpocza¢ od matych dawek, zwiekszajac dawke ze szczegdlng ostroznoscia, stopniowo i o mate ilosci. Tak samo nalezy postepowac w tracie leczenia podirzymujacego. Zwigkszenia
dawki, jesli to konieczne, mozna dokonywac nie wezesniej niz po 5 do 8 dniach leczenia. Niewydolnos¢ nerek i (Iub) watroby U pacjentéw z niewydolnosci nerek i (lub) watroby po podaniu standardowych
dawekleczniczych dojs¢ moze do kumulagjileku. Utych pacjentdw indywidualne ustalanie dawki propafenonu chlorowodorku wymaga kontroli zapisu EKGi stezenia propafenonuw osoczu. Przeciwwskazania:
Nadwrazliwos¢ na substancje czynng, soje, orzeszki ziemne lub na ktdrakolwiek substancje pomocniczg. Rozpoznany zespét Brugaddw. Istotna klinicznie strukturalna choroba serca, taka jak: zawat miesnia
sercowego w ciagu ostatnich 3 miesiecy, niewyréwnana zastoinowa niewydolnosc serca, z frakcja wyrzutowq lewej komory ponizej 35%, wstrzas kardiogenny, z wytaczeniem wstrzasu wywotanego
niemiarowoscia, objawowa ciezka bradykardia, zaburzenia czynnosci wezta zatokowego, zaburzenia przewodzenia przedsionkowego, blok przedsionkowo-komorowy II° lub wyzszego stopnia, blok odndg
peczka Hisa lub blok dystalny u pacjentéw bez stymulatora serca, cigzkie niedocisnienie tetnicze. Objawy zaburzen réwnowagi wodno-elektrolitowej (np. zaburzenia metabolizmu potasu). Cigzka obturacyjna
choroba ptuc. Miastenia. Jednoczesne stosowanie rytonawiru. Ostrzezenia i zalecane Srodki ostroznosci: U kazdego pacjenta przed rozpoczeciem leczenia propafenonu chlorowodorkiem i w jeqo trakcie,
nalezy wykonac badanie EKG, cisnienia krwii oceng stanu klinicznego, aby ustalic czy reakcja na propafenon potwierdza koniecznos¢ jego stosowania. Ekspozycja na propafenon moze doprowadzi¢ do ujawnienia
zespotu Brugaddw lub wywota¢ przypominajace zesp6t Brugadow zmiany w zapisie EKG u nosicieli zespotu, u ktérych nie obserwowano wczesniej objawéw. Po rozpoczeciu leczenia propafenonem nalezy
wykonac badanie EKG, aby wykluczy¢ zmiany wskazujace na zespét Brugadéw. Leczenie propafenonu chlorowodorkiem moze wptywac na prog stymuladji i czutos¢ wszczepionego stymulatora serca. Nalezy
zatem podczas terapii sprawdzac dziatanie stymulatora i w razie potrzeby ponownie zaprogramowac. Podobnie jak w przypadku stosowania innych lekow przeciwarytmicznych klasy IC, u pacjentdw z istotng
Klinicznie chorobg strukturalng serca wystapi¢ moga cigzkie dziafania niepozadane i dlatego propafenonu chlorowodorek jest przeciwwskazany u tych pagentéw. Istnieje mozliwosc przejscia napadowego
migotania przedsionkow w trzepotanie przedsionkdw z towarzyszacym blokiem przewodzenia w stosunku 2:11ub 1:1. Ze wzgledu na dziatanie blokujace receptory B-adrenergiczne, nalezy zachowac ostroznos¢
stosujac propafenonu chlorowodorek u pacjentow z astma. Nalezy zachowac ostroznos¢ u pagentéw z niewydolnoscig watroby i nerek. Produkt zawiera laktozg, dlatego nie powinien byc stosowany u pacjentéw
z r7adko wystepujaca dziedziczng nietolerancjg galaktozy, niedoborem laktazy (typu Lapp) lub zespotem ztego wchtaniania glukozy-galaktozy. Dziatania niepozadane: Objawy niepozadane, takie jak
nieostre widzenie, zawroty gtowy, zmeczenie i hipotonia ortostatyczna moga wptywac na szybkos¢ reakdji i upodledzac zdolnos¢ do prowadzenia pojazdéw i obstugiwania maszyn. Skrécony profil bezpieczenistwa
- najezgsciej wystepujacymi dziataniami niepozadanymizwigzanymi z leczeniem propafenonu chlorowodorkiem s3 zawroty gtowy, zaburzenia przewodzenia i kofatanie serca. Zestawienie dziatari niepozadanych
- ponizej przedstawiono dziafania niepozadane zgfoszone w badaniach Klinicznych oraz po wprowadzeniu propafenonu do obrotu. Dziatania uznane za majace co najmniej mozliwy zwiazek ze stosowaniem
propafenonu chlorowodorku przedstawiono wedtug klasyfikacji uktaddw i narzadow oraz czestosci wystepowania: bardzo czesto (=1/10), czesto (>1/100 do <1/10), niezbyt czesto (=1/1 000 do <1/100)
oraz (zestosc nieznana (dziafania niepozadane zgtoszone po wprowadzeniu propafenonu do obrotu, czestos¢ nie moze by¢ okreslona na podstawie dostepnych danych). Czestos¢ wystepowania dziatania
niepozadanego, w kazdej kategorii, przedstawiono wedtug zmniejszajacej sie ciezkosci wtedy, gdy mozna jg byto okreslic. Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego: niezbyt czgsto: trombocytopenia; czestos¢
nieznana: agranulocytoza, leukopenia, granulocytopenia. Zaburzenia ukfadu immunologicznego: czestos¢ nieznana: nadwrazliwos¢ (moze sie objawiac zastojem 26ci, nieprawidtowym sktadem krwiiwysypka).
Zaburzenia metabolizmu i odzywiania: niezbyt czgsto: zmniejszone taknienie. Zaburzenia psychiczne: czesto: niepokdj, zaburzenia snu; niezbyt czesto: koszmary nocne; zestos¢ nieznana: stan splatania.
Zaburzenia uktadu nerwowego: bardzo czesto: zawroty glowy (z wyjatkiem zawrotéw gfowy obwodowych); czgsto: zaburzenie smaku, bdl gtowy; niezbyt czgsto: omdlenie, ataksja, parestezje; czestos¢
nieznana: drgawki, objawy pozapiramidowe, niepokdj ruchowy. Zaburzenia oka: czgsto: nieostre widzenie. Zaburzenia ucha i blednika: niezbyt czesto: zawroty glowy obwodowe. Zaburzenia serca: bardzo czesto:
zaburzenia przewodnictwa (w tym blok zatokowo-przedsionkowy, blok przedsionkowo-komorowy i blok Srédkomorowy), kofatanie serca; czgsto: bradykardia zatokowa, bradykardia, tachykardia, trzepotanie
przedsionkw; niezbyt czesto: tachykardia komorowa, zaburzenia rytmu serca (stosowanie propafenonu moze sie wigzac z dziataniami proarytmicznymi objawiajacymi sie zwiekszeniem czestosci akji serca
(tachykardia) lub migotaniem komdr. Niektére z tych zaburzen rytmu serca mogq zagrazac zyciu i wymagac resuscytacji, aby zapobiec zgonom); czestosc nieznana: migotanie komr, niewydolnos¢ serca (moze
dojsc¢ do nasilenia wystepujacej wezesniej niewydolnos serca), zmniejszenie czestos¢ akdji serca. Zaburzenia naczyniowe: niezbyt czesto: niedocisnienie tetnicze; czestos¢ nieznana: niedocisnienie ortostatyczne.
Zaburzenia uktadu oddechowego, klatki piersiowej i Srodpiersia: czesto: dusznosc. Zaburzenia zofadka i jelit: czesto: bél brzucha, nudnosci, wymioty, biegunka, zaparcia, sucho$¢ w jamie ustnej; niezbyt czgsto:
rozdecie brzucha, wzdecia z oddawaniem gazow; czestosc nieznana: odruchy wymiotne, zaburzenia zotadkowo-jelitowe. Zaburzenia watroby i drég zotciowych: czesto: nieprawidtowa czynnos¢ watroby
(okreslenie to dotyczy nieprawidtowych wynikéw testéw watrobowych, takich jak zwigkszenie aktywnosci aminotransferazy asparaginianowej, zwiekszenie aktywnosci aminotransferazy alaninowej,
zwigkszenie aktywnosci gamma-glutamylotransferazy oraz zwigkszenie aktywnosci fosfatazy zasadowej we krwi); czgstos¢ nieznana: uszkodzenie komarek watroby, zastdj z6ki, zapalenie watroby, zéttaczka.
Zaburzenia skory i tkanki podskémej: niezbyt czesto: pokrzywka, Swiad, wysypka, rumien. Zaburzenia miesniowo-szkieletowe i tkanki facznej: czgstos¢ nieznana: zespdt toczniopodobny. Zaburzenia ukfadu
rozrodczeqo i piersi: niezbyt czesto: zaburzenia erekcji; czestos¢ nieznana: zmniejszenie liczby plemnikéw (zmniejszenie liczby plemnikéw jest odwracalne po zaprzestaniu stosowania propafenonu). Zaburzenia
0gIne i stany w miejscu podania: czesto: bl w klatce piersiowej, ostabienie, zmeczenie, goraczka. Zgfaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych: Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne
jest zgfaszanie podejrzewanych dziatan niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu
medycznego powinny zgtasza¢ wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatart Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktdw
Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobdjczych; Al Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel.: +48 22 49 21 301; faks: 448 22 49 21 309; e-mail: ndi@urpl.gov.pl. Dziafania niepozadane mozna
zgtaszac rwniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Zaklady Farmaceutyczne Polpharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu leku Polfenon: 150 mg, 300 mg odpowiednio
nr: R/0341, R/0342 wydane przez MZ Lek wydawany na podstawie recepty. Cena urzedowa detaliczna leku Polfenon 150 mg x 20 tabl. powl. wynosi w PLN: 7,21. Kwota dopfaty pacjenta (We wszystkich
zarejestrowanych wskazaniach na dzien wydania decyzji) wynosi w PLN: 4,93. ChPL: 2020.01.10.
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wzrostu ci$nienia tetniczego,
wystapienia zaburzen rytmu

i kotatan serca, ktére powo-
duja zte samopoczucie, bardzo
niskiego ci$nienia tetniczego,
nagtej dusznosci, a takze nasi-
lajacych sie: przewlektego bolu
w klatce piersiowej, dusznos$ci
spoczynkowych i nasilenia
obrzekow konczyn dolnych

— mowi prof. Marcin Grabowski.

Gdzie po leki?

Wielu pacjentéow zastanawia sie,
jak postapi¢, gdy konczy sie im
zapas stale przyjmowanych lekéw
zaleconych przez kardiologa.

— W czasie pandemii staramy

sie unika¢ kontaktu z innymi
osobami, w tym z personelem
medycznym, jednak nalezy
pamieta¢, by w celu kontynuacji
leczenia bezwzglednie znalez¢
sposob na uzyskanie recepty.
Przewaznie nalezy kontynuowac
dotychczasowe leczenie kardiolo-
giczne. Jest ono konieczne

nie tylko ze wzgledu na podsta-
wowa chorobe serca, ale takze

ze wzgledu na ryzyko powaznego
przebiegu choroby COVID-19.
Jezeli zaistniata sytuacja braku
lekow, nalezy pamieta¢ o mozli-
wosci telekonsultacji z lekarzem

W ezasie pandemii
staramy sie unikac
kontaktu zinnymi
osobami, w tym
zpersonelem medycznym,
jednak nalezy pamieta,
by w celu kontynuacji
leczenia bezwzglednie
znalez¢ sposob
nauzyskanie recepty

prowadzacym. W trakcie takiej
teleporady pacjent moze uzyskac
od lekarza e-recepte, ktorg bez
kiopotu zrealizuje w aptece —
wyjasnia prof. Marcin Grabowski.

Co z zabiegiem?

Co zrobi¢, gdy ze wzgledu na
epidemie odroczono termin hospi-
talizacji lub zabiegu kardiologicz-
nego?

NAUKA 6

— Pacjenci oczekujacy na planowa
diagnostyke kardiologiczng lub
zabiegi typu: koronarografia, angio-
plastyka wienncowa, wszczepienie
stymulatora czy kardiowertera-defi-
brylatora serca, ablacja, u ktérych
ze wzgledu na epidemie odroczono
termin hospitalizacji, ale doszto

u nich do nasilenia objawdw,
powinni kontaktowac sie z osrod-
kiem kwalifikujacym. Lekarz
prowadzacy przekaze pacjentowi
indywidualny plan postepowania.
Warto $miato kontaktowac¢ sie

z osrodkami, czy poprzez polacze-
nia telefoniczne czy wideokonsul-
tacje. Warto pamieta¢, ze to tak
samo wazne i rownoprawne formy
konsultacji, jak tradycyjne wizyty
twarzg w twarz. Dbato$¢ o zdrowie
i zachowanie ciggio$ci leczenia sa
dla pacjentéw kardiologicznych
najwazniejsze — zacheca prof.
Marcin Grabowski. W

Wiecej pytan i odpowiedzi zawartych

w poradniku dla pacjentow kardiologicz-
nych znajduje sie na stronie Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego:
https://ptkardio.pl/covid_19_i
_choroby_serca/qa

ZRODLO: POLSKIE TOWARZYSTWO KARDIOLOGICZNE
-SEKCJARYTMUSERCA
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6 NAUKA

O kamicy moczowej
i sposobach jej zapobiegania

Kamica uktadu moczowego polega na odktadaniu sie nierozpuszczalnych
ztogow w drogach moczowych. Na chorobe te czesciej cierpig
mezczyzni w wieku 30-50 lat, kobiety zas w wieku 50-/0 lat.

o rozwoju choroby przyczyniajg

sie czynniki genetyczne, wady
budowy uktadu moczowego, rodzaj
diety, picie zbyt matych ilo$ci wody,
praca narazajaca na bardzo wysokie
temperatury, przewlekte zakazenia
uktadu moczowego, choroby metabo-
liczne prowadzace do zaburzen gospo-
darki mineralnej, a takze pH moczu,
odwodnienie organizmu lub utrata wody
np. przez intensywne pocenie sie.
Kamienie moczowe powstajg, gdy
zaburzona jest rownowaga pomiedzy
ilo$cig produkowanego moczu a iloscia
substancji mineralnych w nim zawar-
tych; substancji, ktére w warunkach
prawidtowych powinny by¢ wydalone
z odpowiednig ilo$cig moczu. Jedna
mozliwo$¢ to produkcja zbyt matej ilosci
moczu (np. wskutek nieodpowiedniego
nawadniania i/lub zbyt duzej utraty
wody z organizmu). Druga — zbyt
duza ilo$¢ substancji mineralnych
przy prawidtowej produkcji moczu.
W obu sytuacjach mocz przesycony jest
substancjami mineralnymi, co stwarza
dobre warunki do wytracania sie ztogow.
Innym koniecznym warunkiem jest
obecno$¢ tzw. jadra krystalizacji — np.
malutkich fragmentéw tkanek, ztusz-
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Kamicamoczowa moze
przez wiele lat przebiega¢
bezobjawowo i by¢ wykryta
przypadkowo, np. w czasie
badania USG lub RTG jamy
brzusznej. Typowym obja-
wem kamicy nerkowej jest
kolka nerkowa, czylinagly;
niezwykle silny bol w okolicy
nerki promieniujacy do pa-
chwiny po tej samej stronie,
ktoremu moga towarzyszy¢
nudnosci lub wymioty

dr n. med. i
LESZEK MAREK KRZESNIAK

specjalista chorob wewnetrznych

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

czonych nabtonkéw cewek moczowych,
a takze drobnoustrojow wywotujacych
infekcje uktadu moczowego. Wowczas
wokot jadra krystalizacji wytracaja sie
substancje mineralne, zapoczatkowujac
tworzenie sie ztogu. Je$li wcigz istniejg
warunki sprzyjajace, odktada sie coraz
wiecej substancji i ztogi powiekszaja sie.
Kamienie moczowe moga skladac sie ze
szczawiandéw wapnia, fosforanu wapnia
(apatyt), fosforanu magnezowo-amo-
nowego (struwit), krysztatéw kwasu
moczowego, cystyny.

Kamienie moczowe tworzg sie m.in.

w przypadkach zaburzen przemiany
wapnia w organizmie w przebiegu
wielu schorzen. Nadmierne wydala-
nia wapnia z moczem okreslane jest
mianem hiperkalciurii, ktéra wystepuje
u 0so6b z osteoporoza, tezyczka utajona.
Kamienie moczowe tworza sie u osob,
u ktorych stwierdza sie hiperkalcemie,
czyli zbyt wysokie poziomy wapnia we
krwi, co zdarza sie przy nadczynnosci
przytarczyc, nadczynnosci tarczycy,
chorobach nowotworowych. Ponadto

w hiperwitaminozie D, zaburzeniach
metabolizmu tej witaminy w orga-
nizmie lub spozywania nadmiernie
wysokich dawek przyjmowanych
najczesciej w postaci suplementéw

lub nadmiernego wchtania tej wita-
miny i wapnia w przypadku schorzen
przewodu pokarmowego. Do powsta-
wania ztogéw przyczynia¢ moze sie
hiperaldosteronizm oraz przyjmowanie
diuretykow petlowych (np. furosemid),
jak rowniez zwiekszony pobor jondow
sodu i magnezu. Tworzeniu sie kamieni
moczowych sprzyja takze dtugotrwate
unieruchomienie.

www.farmacjapraktyczna.pl
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Sprawdzony lek w profilaktyce
kamicy nerkowej

y @
P i\ v,
romocniczo w zakazeniach | stanach £apalnych

drig maczowyeh, w kamicy drig moczowych
oraz profilaktycanie w komi, ey nerkowe|,

3,26 9/5 g, pasta dous tne

Unikalna kompozydja 9 zi6t o dziataniu moczopednym i przeciwzapalnym,
ktora utatwia wydalanie drobnych ztogow zwanych piaskiem nerkowym
| zapobiega tworzeniu sie kamieni nerkowych.

1221 Urinary System Conditions, MFC2 AS, UNITS, MAT/11/

Podmiot od powied

Tradycyjny produkt leczniczy roslinny z okreslonymi
wskazaniami wynikajgcymi wytacznie
z dtugotrwatego stosowania.




NAUKA

Objawy

Kamica moczowa moze przez wiele lat
przebiegac¢ bezobjawowo i by¢ wykryta
przypadkowo, np. w czasie badania
USG lub RTG jamy brzuszne;j. Typo-
wym objawem kamicy nerkowej jest
kolka nerkowa, czyli nagly, niezwykle
silny bol w okolicy nerki promieniu-
jacy do pachwiny po tej samej stronie,
ktéremu moga towarzyszy¢ nudnosci
lub wymioty. W moczu mozna czasem
zauwazy¢ slady krwi. Niektdre kobiety
oceniaja kolke nerkowa jako bdl co naj-
mniej tak silny jak bole porodowe. Kiedy
kamien przesuwa sie z nerki przez
drogi moczowe wystepuje czeste parcie
na mocz (uczucie potrzeby oddania
moczu), pieczenie podczas oddawania
moczu, uczucie niecatkowitego oproz-
nienia pecherza. Mate zlogi o Srednicy
5 mm moga zosta¢ samoistnie wydalone
z moczem. Wieksze kamienie moczowe
moga ostatecznie wymagac interwen-
cji urologicznej, np. rozbicia kamienia
na drobne fragmenty, ktére moga by¢
samoistnie wydalone (zabieg ESWL).

Jak zapobiega¢ kamicy moczowej?
Aby zapobieganie byto skuteczne,
nalezy przede wszystkim ustalic¢,

z jakim rodzajem ztogéw mamy do
czynienia (patrz: tabela obok). Moga
temu stuzy¢ badania skfadu chemicz-
nego zlogu, ktory zostat wydalony lub
badania osadéw moczu i dobowego
wydalania z moczem wapnia, fosforu,
magnezu, kwasu moczowego.

Badania te bedg podstawa do wydania
indywidualnie dobranych zalecen diete-
tycznych. Aby zapobiega¢ nadmiernie
wysokim stezeniom w moczu substan-
cji, z ktorych powstawac¢ moga ziogi,
zaleca sie picie duzej ilosci ptynow

(2-3 litrow na dobe), a takze wypicie
plynu szklanki ptynu przed potozeniem
sie spac.

U os6b z kamica szczawianowaq dieta
powinna by¢ zréznicowana, bogata

W warzywa i owoce oraz pokarmy
ubogie w szczawiany (bialy ryz, kalafior,
jabtka bez skorki, winogrona, warzywa
z rodziny dyniowatych, jajka). Nalezy
takze ograniczy¢ ilo$¢ spozywanej soli
(3-5 g dziennie) i biatek pochodzenia
zwierzecego oraz dba¢ o odpowiedni
poziom wapnia (1 g dziennie).

U o0s6b z kamicq moczanowa trzeba
wyeliminowa¢ z diety produkty zawie-
rajgce puryny, czyli: podroby, wywary
miesne, galarety, sosy miesne, sardynki
i$ledzie, a z roslin: groch, fasole, socze-
wice, bdb, grzyby, kakao, kawe i herbate.
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WARTO PAMIETAC:

©® Kamica szczawianowa

Czestym zaburzeniem ktore prowadzi¢ moze do rozwoju kamicy moczowej
jest nadmierne wytwarzanie zbyt duzych ilosci szczawiandw, spowodowane
defektami enzymatycznymi lub dtugotrwatym spozywaniem nadmiernych
dawek witaminy C albo diety bogatej w szczawiany (szczaw, szpinak, rabarbar,
czekolada, kakao), diety ubogobiatkowej, niedostatecznej podazy wapnia

w diecie, a takze w przebiegu chorob zapalnych jelit, jak choroba Lesniow-
skiego-Crohna, niedoboru magnezu w diecie. Kamica szczawianowa nalezy
do najczesciej wystepujacych i nadmierne wydalanie szczawianow z moczem
okreslane jako hiperoksaluria i 10 razy czesciej prowadzi do powstawania
ztogow niz sama hiperkalciuria. Odktadaniu sie ztogow szczawianowych
sprzyja nadmierne zakwaszenie, czyli niskie pH moczu. Inni badacze uwazaja,
ze kamicy moczowej sprzyja niedobor inhibitorow krystalizacji, do ktorych
naleza m.in. jony magnezu, cynku, cytryniany oraz niedobor inhibitorow
wzrostu i agregaci, jak: pirofosforany, oraz kwasne mukopolisacharydy.

©® Kamica moczanowa

Okoto 5% wszystkich kamic i moze by¢ spowodowana endogenng nadpro-
dukcja kwasu moczowego (dna), nadmiernym wydalaniem kwasu moczo-
wego z moczem, a takze przy odwodnieniu czy w dtugotrwatych biegunkach.
Kwas moczowy jest produktem przemiany puryn. Kamicy tej sprzyja niskie pH

Moczu oraz nieprawidtowa dieta.
©® Kamica struwitowa

Jedng z teorii powstawania kamieni moczowych jest odktadanie sie ztogow
na substancji biatkowej. Duze stezenie biatka w moczu charakterystyczne jest
dla kamicy zwigzanej z zakazeniem drog moczowych bakteriami, takimi jak:
Proteus vulgaris, Klebsiella, Pseudomonas aeruginosa, Enterobacter,
Staphylococcus. Jest to tak zwana kamica struwitowa, powstajgca w moczu
zasadowym i stanowi 15% wszystkich kamic. Bakterie ureazo dodatnie
rozktadajg mocznik do amoniaku i dwutlenku wegla oraz alkalizujg mocz

do wysokiego pH moczu (>7,0) i wtedy dochodzi do wytracania fosforanu
amonowo-magnezowego. Bakterie te wytwarzajg Sluz, ktory stanowi ruszto-
wanie biatkowe (matrix) kamieni struwitowych oraz fosforanu wapnia (apatyt).

® Kamica cystynowa

Ztogi cystynowe stanowig okoto 1% wszystkich ztogdw u dorostych i 6%

u dzieci. Cystyna to aminokwas sktadajacy sie z dwoch czasteczek cysteiny
potgczonych wigzaniem dwusiarczkowym. Cystynuria, czyli wysokie stezenie
cystyny w moczu, jest wadg genetyczng, w wyniku ktorej zaburzona zostaje
wchtanianie zwrotne cystyny w kanalikach proksymalnych nefronow.

U osob, ktorych oboje rodzice mieli te wade genetyczng, kamica ta
wystepuje w ponad 50%, a 75% z tych 0sob ma kamice obustronng.

Kamica moczowa ma zwykle charakter nawrotowy!

Osoby takie powinny unika¢ miesa
wieprzowego, wotowego i baraniny.
W przypadku infekcji uktadu moczo-
wego bardzo wazne jest skuteczne ich
leczenie.

Ziota

Kluczowa kwestia w profilaktyce kamicy
nerkowej jest odpowiednie nawadnia-
nie sie i dbanie o prawidlowy przepltyw
moczu przez drogi moczowe. Jest wiele
zi61 i roslin, ktore maja wlasciwosci
moczopedne i przeciwzapalne. Naleza
do nich: ktacza perzu, tuski cebuli, liScie
brzozy, nasiona kozieradki, korzenie pie-
truszki, ziele nawtoci i skrzypu polnego,
rdestu ptasiego, pokrzywy, korzenie

lubczyka, Mozna samemu robi¢ i pi¢
napary z tych ziét lub poleca¢ pacjentom
gotowe mieszanki badz preparaty

z nich wykonane, np. w postaci pasty do
rozpuszczania w wodzie. Kuracja taka
wymaga dtugotrwatego stosowania tych
preparatow, ale wiele oséb przekonato
sie, ze moze zapobiega¢ nawrotom
kamicy moczowe;.

Zarowno dieta, jak i stosowane

ziola nie zwalniaja od wykonania
diagnostyki tworzenia sie kamieni

w uktadzie moczowym, konsultacji

z urologiem, nefrologiem czy lekarzem
zajmujacym sie leczeniem zaburzen
metabolizmu, a czasem z endokrynolo-
giem. W

www.farmacjapraktyczna.pl
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Produkty ziolowe - status,
pozyskiwanie i wlasciwosci

Na rynku znajdziemy preparaty ziotowe zarejestrowane zarOwno
jako produkty lecznicze oraz jako suplementy diety bgdz wyroby

spozywcze. | cho¢ mogg zawierac identyczne gatunki roslin,
roznice miedzy nimi mogg byc diametralne.

spolczesny asorty-
ment apteki jest na
tyle urozmaicony, ze oprocz
lekdéw, znajdziemy tam row-
niez m.in. $rodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego, wyroby
medyczne, kosmetyki czy
r6znorodne suplementy
diety. W sktadzie preparatow
doszukamy sie substancji
pochodzenia zaréwno synte-
tycznego, jak i naturalnego,
z czego te ostatnie beda
stanowity gtéwnie pochodne
ro$linne. Z kolei produkty
ziolowe moga wystepowac
w randze produktu lecz-
niczego (np. ziota sypane,
fix-y), suplementu diety
(szeroka grupa), a nawet

WARTO PAMIETAC:

w formie zwyklego srodka
spozywczego (np. herbatki
ziotowe). Jak tatwo zaob-
serwowac, tych podziatow
jest catkiem sporo. Z reguty
pacjenci maja problem z roz-
réznianiem poszczegdlnych
kategorii, dlatego potrzebuja
pomocy farmaceuty, aby
zakupi¢ doktadnie taki
preparat, jakiego szukajq.

Na rynku znajdziemy prepa-
raty ziotowe np. w saszet-
kach, zarejestrowane
zaréwno jako produkty lecz-
nicze oraz jako suplementy.
Pomimo ze mogq zawierac¢
identyczne gatunki roslin
(np. miete czy rumianek),
réznice bedg znaczace.

® Wedtug ustawy Prawo farmaceutyczne produkt
leczniczy to ,substancja lub mieszanina substancji
przedstawiana jako posiadajgca wtasciwosci zapo-
biegania lub leczenia chordb wystepujgcych u ludzi
lub zwierzat lub podawana w celu postawienia
diagnozy lub w celu przywrocenia, poprawienia

lub modyfikacji fizjologicznych funkcji organizmu
poprzez dziatanie farmakologiczne, immunolo-
giczne lub metaboliczne.” Tak szeroka definicja ma
na celu podkreslic fakt, ze — mowigc potocznie

- tylko lek ,leczy".

® 7 kolei suplement diety jest ,srodkiem spozyw-
czym, ktérego celem jest uzupetnienie normalne;
diety, bedgcym skoncentrowanym zrodtem witamin
lub sktadnikow mineralnych lub innych substanciji
wykazujgcych efekt odzywczy lub inny fizjologiczny,
pojedynczych lub ztozonych, wprowadzanym

do obrotu w formie umozliwiajgcej dawkowanie”.

Z opisu wynika, ze suplement ma jedynie wspoma-
gac prawidtowe funkcjonowanie organizmu.

mgr farm. SYLWIA BEDNARSKA

wyktadowca w Medycznym Studium Zawodowym

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

Jesli produkt
leczniczy spetnia
wszystkie obowia-
zujace standardy,
otrzymuje
pozwolenie o kon-
kretnym numerze,
ktoryumieszeza
sic nastepnie
nakazdym
opakowaniu leku.
Jesttojedna
7.cech, dzigki
ktdrej mozna
odrdzni¢ produkt
leczniczy

od suplementu

diety

Po pierwsze, obrotem suple-
mentu diety zajmuje sie
Gtowny Inspektor Sanitarny,
dlatego w duzym uprosz-
czeniu suplement nalezy
traktowac jako zywnosc.
Nie jest wymagane pozwole-
nie, ani badania skuteczno-
$ci, podmiot wprowadzajacy
jest jedynie zobowigzany do
powiadomienia Giéwnego
Inspektora Sanitarnego

o fakcie wprowadzenia

do obrotu suplementu

i dofaczeniu dokumentacji

z podstawowymi informa-
cjami. Aby wprowadzi¢ do
obrotu lek, nalezy uzyska¢
pozwolenie, a tym samym
spetni¢ szereg procedur

i przedstawi¢ odpowied-

nie badania. Jesli produkt
leczniczy spetnia wszystkie
obowigzujace standardy,
otrzymuje pozwolenie

o konkretnym numerze,
ktéry umieszcza sie nastep-
nie na kazdym opakowaniu
leku. Jest to jedna z cech,
dzieki ktérej mozna odrézni¢
produkt leczniczy od suple-
mentu diety. Za wprowa-
dzanie do obrotu i kontrole
lekéw odpowiadaja:

Urzad Rejestracji Produk-
téw Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktéw
Biobdjczych i Gtowny
Inspektor Farmaceutyczny.
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Po drugie, procedury kontroli lekéw sa
dobrze rozwiniete i majq na celu utrzy-
manie odpowiedniej jakosci produktéw
leczniczych juz obecnych na rynku.
Zdarza sie, ze organ kontrolujacy prze-
prowadza badania, poza tym producent
réwniez takie wykonuje we wlasnym
zakresie. W momencie otrzymania
wynikéw niezgodnych z dokumentami,
Gléwny Inspektor Farmaceutyczny,

w zaleznosci od kalibru odstepstwa,
moze dang partie leku czasowo wstrzy-
mac badz catkowicie wycofa¢ z rynku.
W przypadku suplementéw diety teore-
tycznie Giowny Inspektor Sanitarny ma
podobne narzedzia.

W przypadku surowcéw roslinnych,

ich jakos$¢ jest szczegolnie wazna i nie
chodzi tutaj tylko o zawarto$¢ danego
ekstraktu w preparacie. Sam sposob
hodowli (gleba, temperatura nastonecz-
nienie), warunki zbioru rosliny,

a nastepnie proces suszenia i przecho-
wywania maja wplyw na zawarto$¢ sub-
stancji czynnych w gotowym surowcu.
W efekcie dwa rézne produkty zawiera-
jace identyczna ilo$¢ np. surowca zioto-
wego, moga wywiera¢ odmienny wplyw
na organizm. Wprowadzenie regulacji
warunkow pozyskiwania surowcow
roslinnych jest wiec niezbedne.

W tym aspekcie procedury beda o wiele
bardziej rozbudowane w przypadku
produktu leczniczego anizeli suple-
mentu diety. Najwazniejsze z nich to
procedury Dobrej Praktyki Wytwarzania
(GMP), ktére obejmujg wszystkie etapy

52 farmacja praktyczna 9-10/2021

Surowce do wytworzenia
produktow leczniczych
moga by¢ pozyskiwane
dwojako: zbidr roslin
dziko rosnacych

lub uprawa. Ze wzgledu
na fakt, iz zasoby
naturalnych stanowisk
stale sie zmniejszaja,
surowce coraz czesciej
pozyskujemy z upraw
roslin leczniczych

produkcji: zaopatrzenie w surowiec,
magazynowanie, wytwarzanie, proces
pakowania oraz kontrole jakos$ci i dys-
trybucje. Nalezy zauwazy¢, ze zasady
GMP obowiazuja w przypadku zaréwno
produktu leczniczego, jak i suplementu
diety, natomiast jedynie w przypadku
leku podlegaja urzedowej certyfikacji.

Surowce do wytworzenia produktow
leczniczych moga by¢ pozyskiwane

dwojako: zbior ro$lin dziko rosngcych

lub uprawa. Ze wzgledu na fakt, iz

zasoby naturalnych stanowisk stale sie
Zmniejszajg, SUrowce coraz czesciej

pozyskujemy z upraw roslin leczni-

czych. Z kolei najbardziej pozadana

forma prowadzenia plantacji beda

uprawy kontraktowe kontrolowane.

Pomiedzy odbiorcg surowca a planta-

torem zawierana jest umowa, na pod-

stawie ktorej plantator zobowigzuje sie

m.in. do przestrzegania zasad Dobrej

Praktyki Rolniczej (GAP). Zasady te

nakfadajg obowigzek prowadzenia tzw.

karty polowej, w ktérej m.in. zapisuje

sie informacje na temat przeprowadzo-

nych zabiegéw agrotechnicznych czy

uzytych pestycyddéw, a nawet doku-

mentuje sie warunki zbioru, suszenia

czy przechowywania surowca. Uprawy
kontraktowe kontrolowane majg na

celu zapewni¢ uzyskanie jak najwiek-

szej, przewidywalnej ilo$ci ziét o jak

najwyzszej jakosci. Wszelkie zasady

dobrej praktyki majg na celu utatwienie
przeprowadzenia procesu standaryzacji

czyli ujednolicenia surowca pod wzgle-

dem zawartosci zwigzkéw czynnych.

Proces ten, przeprowadzany w przy-

padku produkcji lekdw ziotowych, |
obejmuje m.in. badania makro- i mikro-
skopowe, ocene czystosci i badanie
zawartosci najwazniejszych sktadnikéw
czynnych.

spotka¢ rowniez herbaty spozywcze,
niewystepujace w randze suplementu
diety (np. herbata czerwona, zielona,
malinowa, zurawinowa). Takie herbaty
sg przeznaczone do celéw $cisle spo-
zywczych. W takim przypadku réwniez
warto doktadnie czytac¢ sktad, aby by¢
$wiadomym, czy przyktadowo pijemy
herbatke ziolowa zawierajaca jedynie
aromat rumianku lub miety czy tez
herbatke ziotowa z wysoka zawarto$cia
tych surowcow.

|
W asortymencie apteki mozemy
|

Podsumowujac, jesli pacjent, siegajac
po produkty ziotowe, oczekuje efektu
terapeutycznego, np. jesli wystgpita

u niego niestrawno$¢ po zjedzeniu

zbyt ciezkiego positku, zaproponujmy
mu produkt leczniczy. Sprawdzi sie on
réwniez w przypadku osob, ktore nie
zmagaja sie z problemem niestrawnosci,
ale cenig walory smakowe zi6l. Ziotowe
produkt lecznicze charakteryzuje
bowiem bardziej intensywny smak niz
zwykte herbatki, ktére mozna naby¢

w sklepie spozywczym. B
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ZIELNIK APTECZNY
ZIOLA, KTORE LECZA®

* Produkcja w standardzie lekéw
* Lecznicze dziatanie

* Wysoka jakosc

* Wytwoérca Herbapol Lublin

ZIELNIK
TECZNY

MiI ETA fix

PRODUKT LEC_Z!IC_[.Y_

- e o = 2 ' -
= -_": - _. - 4 ——
* 1 wylaczeniem produktow: Len mielony, Morwa biata, Czystek. — ;
**1QVIA Paland National Sales Data OTC 10/2020, NFC12 DK ORAL LORD TEAS, UMBRELLA BRAND , UnitsYTD/10/2020 IQVIA and its affiliates. All rights reserved. WWW.ZiE"'Iik—BP‘IECZI'IY.pl

Mieta Fix (Menthae piperitae falium). Skiad | postad: Kazda saszetkz zawiera 2,0:g Mentha x piperita L., folium (I8¢ misty pieprzowsj). Ziofa do zaparzania, w saszetkach. Wskazania: Tradycyjny produkt leczniczy rodlinny do stosowania
w wyrnienianych wskazaniach, wynikajgcych wylgcznie  jege diugotrwateqo stosowania. Tradycyjny produkt leczniczy roslinny stosowany w celu objawowego ziagodzenia zaburzen trawienia takich jak miestrawnost | wzdecia. Dawkowanie
isposdh podawania: Dawkowanie: 1 saszetkezalac 1 szManka wrzacej wody, naparzad pod praykryciem przez okofo 10 minut. Dzieci od 4 do 12 lat: Pic 3 razy na dobe po ¥2 - 3 szklanki naparu. Dawka dobowa: 3 -4,5 g lisci miety. Mhodziez od 12
o 16 fat: Pi¢ 3 razy na dobe po Ye - 1s2klanki naparu. Dawka dobowa: 3 - 6 g lisc miety. Miodziez w wieku od 16 [at, dorodl], pacjenciw podesziym wieku: PIc 3 razy na dobe po - - 1sz4lanki naparu. Dawka dobowa: 4,5-6.q lisdl miety. Pic zawsze
dwiezo przygotowany napar Nie zaleca sig stosowania produkiu u dzieci w wieku ponize] 4 lat, Sposdb podawania. Podanie doustne. Czas stosowania. Jesh objawy utrzymujg sie diufe] niz 2 tygodnie podczas stosowania produktu leczniczego,
nalezy skonsultowac sie 7 lekarzem lub innym wykwalifikowanym pracownikiem stuzy zdrowia. Przeciwwskazania: Nacwrazliwos na przetwory 7 lisci miety pieprzowe] lub na mentol. OstrzeZenia i zalecane Srodki ostraznosci: Pacjenci
z refluksem zofgdkowo-przefykowym (zgaga) powinni unikac stosowania przetwordw z liSci miety pieprzowe] ze wazgledu na mazlwosc nasilenia sie zgagi. Pacjendi z kamicg 28iciowq | innymi schorzeniami drog Zotdowych powinni zachowac
s7r7egéing cstroznodd poidczas stasawania pretwordw 2 1€ci miety pieprzowej. Nie zaleca sie stosowania produictu lecaniczenn u dzieciwwieku ponize) 4 lat ze wrgledu na brak wystarazajacych danyeh. JedE objawy nasilaja sie podezas stosowania
produktu leczniczego, nalezy skonsultowac sig z lekarzem lub innym wykwalifikowanym pracownikiem stuzby zdrowia. Dzialania niepozadane: W przypadku zastosowania uosdb 2 efluksem zolgdkown -przefykowym stan moée ubec zagstrzeniu
I moie nasilic sle 2gaga. Zgtaszanie podejrzewanych dziatari niepozadanych, Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne Jest zataszanie podejrzewanych dzlatar niepozadanych, Umodlivia to nieprzerwane monltorowanie stosunku
korzyscido ryzyka stosowania produitu leczniczego. (soby nalezace dofachowego personelu medycznege powinny Zgaszac wizelkie podzjrzewane dziafania niepozadane 2a posrednictwem Departamentu Monitorowania Miepozadanych Dziatari
Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktdw Leczniczych, Wyrobdw Medycznych | Produktdw Biabdjezych, AL Jerozolimskie 187 C, 02-222 Warszawa, tel.: +48 22 49 21307; faks: +43 22 49 21 309; e-mail: ndl@urpl.gov.pl. Dzlafania
niepoZadane moana zofaszat rwniez podmiotowi od powiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Zakady Farmaceutyazne Polphamma 5.4, Pozwalenie na dopuszczenie do obrotu nr - 2749/LN wydane przez M2 Lek wydawany bez recepty.
ChPL: 2019.10.16. ZIEL/991/09-2021

Tradycyjny produkt leczniczy roslinny z okreslonymi
wskazaniami wynikajagcymi wytgcznie z dtugotrwatego
stosowania.
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KUCHNIA FARMACEUTYCZNA

Dieta w chorobach
neurodegencracyjnych

Badania nad skiadnikami diety | wystepowaniem -
chorob neurodegeneracyjnych wskazujg na wiele  CZLAPKA-MATYASIK

adiunkt w Katedrze Zywienia Cztowieka

zaleznosci. Szczegolng role przypisuje sie kwestii | Fren e Pryodnee

w Poznaniu

prawidtowego stanu odzywienia organizmu napisz do autora:
OSOby dotkmetej ChOI’Oba redakcja@farmacjapraktyczna.pl
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KUCHNIA FARMACEUTYCZNA T@f

PRZYKLADOWA DIETA W CHOROBACH NEURODEGENERACYJNYCH:

| SNIADANIE:
Kanapki razowego Sktadniki: 2 kanapki pieczywa zytniego, razowego na zakwasie, pesto (2 tyzki),
pieczywa z pesto, satata (2 liScie), pomidor (1 duza szt.), cytryna do skropienia safaty.
pomidorem i satata o . . Kanaoki cto, nal6s sadate i oakro
oraz dojrzate morele rzygotowanie: Kanapki posmaruj pesto, naioz saate i pokrojone warzywa.
Catos¢ skrop delikatnie cytryna.
na deser

Napoj: Szklanka zielonej herbaty bez cukru.

Il SNIADANIE:

Smoothie z ogérkiem ,  Sktadniki: Swiezy ogorek, gars¢ listkéw miety, sok z 1 limonki, imbir (tyzeczka).
mieta, limonka ) , o , .
:x . Przygotowanie: Wszystkie sktadniki nalezy zala¢ woda mineralng i zblendowac.
i imbirem . s . P

Mozemy pi¢ bez dodatkéw lub doprawi¢ miodem.

OBIAD:
Baklaiany Sktadniki: 1 $redni baktazan (ok. 400 g), mielona pier$ indyka (100 g), 1 mata cebula
faszerowane (50 g), 1 zabek czosnku, 1 tyzka pasty pomidorowej, 3 tyzki oleju roglinnego; przyprawy:

pieprz ziolowy, stodka papryka, tarty parmezan, gars¢ natki pietruszki.

Przygotowanie: Umyj i osusz recznikiem papierowym baktazana. Przetnij wzdtuz na pét.
Potéwki ponacinaj lekko nozem od wewnatrz. Nie nacinaj jednak okolic skdrki. Odmierz
pot tyzeczki soli i rozdziel jg na 2 poléwki. Natrzyj nig baktazany od $rodka. Na kazda
potéwke wylej po tyzce oleju. Olej rozprowadz po wnetrzu kazdej z poléwek. Potéwki
bakfazana na folii umie$¢ w piekarniku (do 180 stopni, 30 minut). Farsz: do zmielonego
miesa dodaj nieco soli, pieprzu ziolowego oraz sfodkiej papryki. Cato$¢ wymieszaj
Nagrzej patelnie i wlej Iyzke oleju. Cebule z czosnkiem podsmazaj przez ok. 2 minuty.
Na patelnie wyt6z farsz. Cato$¢ podsmazaj kilka minut. Pod koniec dodaj paste pomido-
rowq. Wszystko wymieszaj i zdejmij z palnika. Po 30 minutach podpiekania potéwek ba-
kfazana matym nozykiem obkrdj wnetrze baktazana przy skérce. Wydraz miekki srodek.
Miekki migzsz pokr6j na mniejsze kawatki i wymieszaj z farszem. Gotowym farszem
wypetnij ponownie $srodek w wydrazonych potéwkach baktazanéw. Tak przygotowane
baklazany w6z ponownie do piekarnika (ten sam czas i temperatura). Tarty parmezan
mozna dodac¢ do baktazana po wyjeciu z piekarnika. Przed podaniem cata porcje posyp
pietruszka. Dobrze smakuje z sosem czosnkowym na bazie jogurtu.

Napdj: Szklanka soku pomidorowego.

PODWIECZOREK:
Satatka owocowa Sktadniki: gars¢ winogron, kiwi, mango, orzechy wioskie (gar§¢), jogurt naturalny.

Przygotowanie: Sktadniki kroimy i faczymy z jogurtem, dekorujac listkiem miety.

KOLACJA:

Tortilla razowa Sktadniki: placek tortilla z maki razowej (1 szt.), mozzarella (30 g), papryka (1/2 szt.),
z warzywami cebula (1/3 szt.), satata (kilka li$ci), serek twarogowy do smarowania kanapek (2 1yzki).

1 mozza"e“ﬂ Przygotowanie: Tortille podgrzewamy na suchej patelni, smarujemy serkiem
i uktadamy na niej satate, mozzarelle i pozostate warzywa pokrojone w stupki.
Cato$¢ zawijamy w rulon. Inna opcja — mozna przygotowac sos czosnkowy

na jogurcie jako dodatek.

Napoj: Szklanka zielonej herbaty bez cukru.
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Sam prowadzi razem z mezem

i trojkg dzieci szczesliwe, petne
radosci zycie. Ona uwielbia sport,
wode i dalekie podroze, a on jest
fotografem, ktory prowadzi kro-
nike ich niezwyktej codziennosci.
Podczas wakacji w Tajlandii, ktore
miaty by¢ kolejng wspaniatg przy-
goda, Sam ulega nieszczesliwemu
wypadkowi, ktory na zawsze
zmieni zycie jej rodziny. Kiedy
okazuje sie, ze nic juz nie bedzie
takie samo, a codziennosc staje
sie nieustannym wyzwaniem, Sam
traci swoj optymizm, wole walki

i chec przezywania kazdego dnia
od nowa. W domu jej i jej rodziny
pojawia sie jednak niespodziewany
gosc, ktory zmieni zycie Bloomow,
a takze pomoze odkry¢ im na
Nowo jego radosc i sens.

«Penguin Bloom”, rez. Glen-
dyn Ivin. Wyst.: Naomi Watts,
Andrew Lincoln, Jacki Weaver,
Griffin Murray-Johnston, Felix
Cameron, Abe Clifford-Barr,
Rachel House, Leeanna Wal-
sman, Lisa Hensley, Gia Carides,
Essi Murray-Johnston. Dystry-
bucja: M2 Films. Premiera:

8 pazdziernika 2021 r.

Abdul-Ghaaliq
Lalkhen
rd

BOL

Mozg, opioidy
i zagadki
medycyny

ANATOMIA BOLU

Pierwsza ksigzka w jasny, dogtebny
i fascynujgcy sposob wyjasniajaca,
co nauka wie 0 mechanizmach
powstawania bolu i walce

z nim. Jak to mozliwe, ze kobieta
po cesarskim cieciu odczuwa
mniejszy bol niz pacjentka, ktora
przeszta rownie inwazyjny zabieg?
Jak substancja, ktora miata
zwalczac robaki jelitowe, stata sie
najpopularniejszym lekiem prze-
ciwbolowym? Dlaczego bol wcigz
pozostaje dla medycyny zagadka?
Wiekszosc¢ z nas tgczy bol ze
ztamang nogg lub krwawigcg rang.
Tymczasem organem, ktory odpo-
wiada za bol, jest przede wszystkim
mozg, a na stopien odczuwania
bolu wptyw ma nie tylko skala
obrazen — wazne s3 tez nasze
emocje, charakter i ptec, a nawet
przekonania. Zagadki, jakie stawia
przed medycyng bol, okazaty sie
tak skomplikowane, ze w walce

Z nim siegano na oslep po rozne
srodki farmakologiczne. Najnowsze
badania naukowe, historia medy-
cyny i farmakologii oraz porusza-
jgce przypadki z wtasnej praktyki
lekarskiej — ksigzka eksperta medy-
cyny bolu dra Lalkhena, jednego

z najwiekszych swiatowych eks-
pertow, to intrygujgca opowiesc

o jednym z najbardziej uniwersal-
nych ludzkich doswiadczen.

.BOl. Mézg, opioidy i zagadki
medycyny”, Abdul Ghaaliq
Lalkhen, Wydawnictwo
Znak Literanova



KULTURA

KROTKA
HISTORIA
POSTEPU

Ronald Wright

MUZYKA

COLDPLAY PROSTO

Z KOSMOSU .
DROGA ODKUPIENIA

KSIAZKA Zespdt Coldplay powraca z dtugo

PULAPKI ROZWOJU

Jak i dlaczego cywilizacje rozkwitaty?
Jak i dlaczego upadaty? Czym sa
putapki postepu? Czy unikniemy ich
w przysztosci? Krotka historia postepu
poswiecona jest historii ludzkosci,
upadkom minionych cywilizacji oraz
kondycji swiata w XXI w. Ksigzka
zdobyta nagrode Libris w kategorii
Jiteratura faktu” i zainspirowata film
dokumentalny Martina Scorsese

z 2011 r. zatytutowany ,Putapki
rozwoju’”.

wyczekiwanym przez fanow albu-
mem zatytutowanym ,Music of the
Spheres”. Dziewigta dtugograjgca
ptyta formacji ukaze sie 15 pazdzier-
nika 2021 r. Muzycy o premierze
poinformowali w recznie napisanej,
tajemniczej notce zamieszczonej na
Instagramie oraz za posrednictwem
zwiastuna w serwisie YouTube.

W opublikowanym trailerze widzimy
animowang kosmiczng podroz

z fragmentami wszystkich 12
piosenek z ptyty grajgcymi w tle.

Za produkcje ptyty odpowiada

Po latach lekkomyslnego, destrukcyj-
nego zycia i rozpadzie matzenstwa,
dreczona wspomnieniami zmartej
matki, Cheryl (zdobywczyni NAGRODY
AKADEMII® Reese Witherspoon)
podejmuje decyzje o przejsciu ponad
tysigca mil szlakiem Masywu Pacyficz-
nego. Bez zadnego doswiadczenia
wedruje samotnie poprzez bezkresne,
dzikie tereny ku samopoznaniu

i odkupieniu, ktore ostatecznie

maja jg wzmocnic i uleczyc jej

chorg dusze.

Max Martin. .Dzika droga”, rez. Jean-Marc
Valee. Wyst.: Reese Witherspoon,
Laura Dern, Tomas Sadoski, Keene

McRae. Dystrybucja: Galapagos

.Krotka historia postepu”,
Ronald Wright, Wydawnictwo
Pogotowie Kazikowe

.Music Of The Spheres”, Coldplay,
Warner Music Poland

INFORMACJA O ADMINISTRATORZE DANYCH OSOBOWYCH

Zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia
dyrektywy 95/46/WE (ogélne rozporzadzenie o ochronie danych; dalej: RODO) informujemy, iz:

Admini: iinsp: danych ych, dane

1. Admlnlstratorem Pani/Pana danych osobowych jest ZF Polpharma S.A. z siedziba w Starogardzie G plinska 19, 83-200 gard Gdanski, wpisane do rejestru przedsigbiorcow prowadzonego przez Sad Rejonowy Gdansk-Pétnoc w Gdarsku,
VIl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego, pod numerem KRS 0000127044, NIP 592-02-02- 822 kaplta{ zaktadowy 100 207 830 PLN (wptacony w catosci).

2. Kontakt z Administratorem jest mozliwy pisemnie — na adres wskazany powyzej lub elektronicznie — na adres e-mail: marta.gawrylik@polpharma.com lub telefonicznie — pod numerem telefonu: +48 22 364 64 41.

3. Inspektorem ochrony danych u Administratora jest Michat Sobolewski, z ktérym moze sie Pan/Pani skontaktowac¢ we wszelkich sprawach dotyczacych ochrony danych osobowych piszac na adres Bobrowiecka 6, 00-728 Warszawa lub na adres e-mail:
iod@polpharma.com lub telefonicznie - pod numerem + 48 22 364 63 11.

Celip prawna ia danych ych

4. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane beda w celach:

a. organizacji i przeprowadzenia przez Administratora Konkursu — na podstawie: art. 6 ust. 1 lit. a) RODO, tj. na podstawie dobrowolnej zgody;

b. informowania o udziale i wygranej w Konkursie na ww. stronie internetowej — na podstawie art. 6 ust. 1 lit. a) RODO, tj. na podstawie zgody, ktora jest dobrowolna;

c. reklamacyjnych — na podstawie art. 6 ust. 1lit. f) RODO, tj. na podstawie prawnie uzasadnionego interesu realizowanego przez Administratora, ktérym jest konieczno$c¢ rozpatrzenia reklamacji zgtaszanych w zwigzku z Konkursem;

d. ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen zwigzanych z Konkursem — na podstawie art. 6 ust. 1 lit. f) RODO, tj. na podstawie prawnie uzasadnionego interesu reali 1ego przez Admini: ora, ktorym jest mozliwos¢ dochodzenia roszczen;

e. marketingowych, dotyczacych produktéw i ustug Grupy Polpharma promowanych przez Administratora, z wykorzystaniem kanatéw komunikacji, na ktore Pani/Pan wyrazita/wyrazit zgode — na podstawie art. 6 ust. 1 lita) RODO, tj. na podstawie Pani/
Pana dobrowolnej zgody.

5. Wobec Pani/Pana nie beda podejmowane decyzje w sposob zautomatyzowany, w tym rowniez w formie profilowania.

6. Podanie przez Panig/Panadanych osobowychjestdobrowolne, przy czymniezbedne do wzigciaudziatu w Konkursie (nie podanie danych skutkuje niemozliwosécig wzigcia udziatu w Konkursie). Powyzsze nie dotyczy podania danych dla celéwinformowania
o udziale i wygranej w Konkursie — w tym zakresie podanie danych jest dobrowolne i nie jest warunkiem wzigcia udziatu w Konkursie.

Kategorie odbiorcéw danych osobowych

7. Pani/Pana dane osobowe (za zgod3) beda rozpowszechnione poprzez ich publikacje na ogélnodostepne;j stronie internetowej. Odbiorcami danych osobowych w tym przypadku beda uzytkownicy Internetu.

8. Pani/Pana dane osobowe moga by¢ ujawniane dostawcom ustug IT, podmiotom $wiadczacym ustugi doradcze, ksiggowe, prawnicze, serwisowe, firmom kurierskim do $wiadczenia ustug w zwigzku z Konkursem.
9. Pana/Pani dane osobowe moga zostac udostepnione podmiotom i organom upowaznionym do przetwarzania tych danych na podstawie przepisow prawa.

10. Administrator nie zamierza przekazywac Pani/Pana danych osobowych do paristw poza Europejskim Obszarem Gospodarczym ani organizacji miedzynarodowej.

Okres przechowywania danych

11. Dane osobowe bgda przetwarzane przez okres organizacji i realizacji Konkursu.

12. W przypadku, w jakim podstawa przetwarzania danych jest udzielona zgoda, dane osobowe beda przetwarzane do czasu jej wycofania.

13. W przypadku, w jakim podstawa przetwarzania danych bedzie prawnie uzasadniony interes realizowany przez Administratora, dane beda przetwarzanie do czasu wniesienia sprzeciwu.

14. Po uptywie powyzszego okresu dane osobowe beda przechowywane do momentu przedawnienia roszczen lub do momentu wygasnigcia obowigzku przechowywania danych wynikajacego z przepiséw prawa, w szczegolnosci obowigzku
przechowywania dokumentoéw ksiegowych.

Prawa

15. Przystuguje Pani/Panu:

a. prawo dostepu do danych Pani/Pana dotyczacych, prawo ich sprostowania, usunigcia, ograniczenia przetwarzania, prawo wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych;

b. prawo do przenoszenia danych osobowych, tj. do otrzymania od Administratora danych osobowych, w ustrukturyzowanym, powszechnie uzywanym formacie nadajacym sig do odczytu maszynowego. Moze Pani/Pan przestac te dane innemu administratorowi;

c. w zakresie, w jakim podstawa przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest zgoda — prawo do cofnigcia zgody na przetwarzanie swoich danych osobowych w dowolnym momencie. Cofnigcie zgody pozostaje bez wptywu na zgodnosc¢ z prawem
przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnigciem.

16. W celu skorzystania z praw wymienionych powyzej nalezy skontaktowac sie z Administratorem lub inspektorem ochrony danych (dane kontaktowe wskazane wyzej).

17. Nadto przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego zajmujgcego si¢ ochrong danych osobowych (Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych), jesli sadzi Pani/Pan, ze przetwarzanie danych narusza RODO.

Data i podpis VERTE —

AMOSYNANOX L3IINNVIA
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Osoby, ktore nadeslg prawidtowe rozwigzanie krzyzéwki, majg szanse otrzymac 1 z 50 stuchawek bezprzewodowych ufundowanych
przez producenta leku Formetic. Rozwigzanie krzyzéwki prosimy przesta¢ do 31.10.2021 r. na adres korespondencyjny: ZF Polpharma S.A.,
ul. Bobrowiecka 6, 00-728 Warszawa, z dopiskiem: ,Dziat Marketingu HCP". Regulamin konkursu dostepny jest na stronie www.farmacjapraktyczna.pl.

Imig i nazwisko: e-mail:
Doktadny adres: Telefon:
*Pola i . Brak ich ia unie Zliwie ie danych osobowych i udziat w konkursie.

O Akceptuje Regulamin konkursu*

Zgoda na otrzymy el ji ych droga iczng
O Wyrazam zgode O Nie wyrazam zgody

na otrzymywanie od ZF Polpharma S.A. z siedziba w Starogardzie Gdarskim, ul. Pelplinska 19, 83-200 Starogard Gdariski, za pomoca $rodkow komunikacji elektronicznej, informacji handlowych w rozumieniu ustawy z dn. 18 lipca 2002 r. o $wiadczeniu ustug
droga elektroniczna (Dz.U. 2002 nr 144 poz. 1204 z p6zn. zm.).

Zgodanauzy i ikacyjnych urzadzer koricowych dla celéw marketingu bezposredniego

O Wyrazam zgode O Nie wyrazam zgody

na uzywanie przez ZF Polpharma S.A. z siedziba w Starogardzie Gdanskim, ul. Pelplinska 19, 83-200 Starogard Gdaniski, telekomunikacyjnych urzadzen koricowych, ktérych jestem uzytkownikiem, dla celow marketingu bezposredniego zgodnie z art. 172 ustawy
z dnia 16 lipca 2004 r. Prawo telekomunikacyjne (Dz.U. 2004 nr 171 poz. 1800 z p6zn. zm.).

Zgodana ie danych ych dla celow

Zgoda na przetwarzanie danych osobowych moze zosta¢ wycofana w dowolnym momencie poprzez ztozenie o$wiadczenia pisemnie — na adres korespondencyjny ZF Polpharma S.A. (ul. Bobrowiecka 6, 00-728 W z iskiem ,, ing HCP”
lub elektronicznie — na adres e-mail: marta.gawrylik@polpharma.com

Cofniecie zgody pozostaje bez wptywu na zgodno$c z prawem przetwarzania, ktorego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

Wszystkie ponizsze zapytania o zgode na przetwarzanie danych osobowych dotycza konkursu organizowanego przez spétke — ZF Polpharma S.A. z siedzibg w Starogardzie Gdanskim, ul. Pelplinska 19, 83-200 Starogard Gdariski, wpisane do rejestru
przedsiebiorcow prowadzonego przez Sad Rejonowy Gdansk-Pétnoc w Gdarisku, VII Wydziat G darczy Kraj go Rejestru Sad , pod numerem KRS 0000127044, NIP 592-02-02-822, kapitat zaktadowy 100 207 830 PLN (wptacony w catosci),
ktory odbedzie sie w dniach 20.09.2021 - 31.10.2021 r. (,Konkurs").

Prosimy zaznaczyc wtasciwy kwadrat poprzez wstawienie litery X

O Wyrazam zgode* O Nie wyrazam zgody
na przetwarzanie podanych przeze mnie moich danych osobowych w zakresie imig, nazwisko, adres e-mail, adres, telefon przez Administratora w celu organizacji i realizacji Konkursu.
O Wyrazam zgode O Nie wyrazam zgody

na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie: imig, nazwisko, miejscowos¢ zamieszkania, wynik uzyskany w Konkursie przez Administratora w celu informowania o moim udziale i wygranej w Konkursie poprzez publikacje na ogélnodostepnej
stronie internetowej dostepnej pod adresem: www.farmacjapraktyczna.pl.

O Wyrazam zgode O Nie wyrazam zgody

na przetwarzanie moich danych osobowych w zakresie: zakresie imig, nazwisko, adres e-mail, adres, telefon przez Admini: w celu marketi ym, di M pr 6w i ustug spotek Grupy Polpharma promowanych przez Administratora.

Data i podpis VERTE —
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Pielegnuje skore sucha i atopowa
od 1. dnia zycia
oraz zmniejsza jej wrazliwose

eloderm
eloderm
e e

DUZE OPAKOWANIA

Badania potwierdzaja, ze juz po 1. uzyciu:

dtugotrwale redukujq swigd sprawiajq, ze skéra
0 nawilzajq skére 0 i zapobiegajq drapaniu 0 wyglqda zdrowo

Przebadane dermatologicznie
pod kontrolq lekarza neonatologa.





