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Acidum acetylsalicylicum
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Acard

s Chroni przed zawatem serca
i udarem niedokrwiennym moézgu.*
Wystarczy 1 tabletka na dobe.

PolfaWarszawa S.A. GRUPA ogr pPOIpharma

Acard (Acidum acetyisaficylicum). Sktad i postac: Jedna tabletka dojelitowa zawiera 75 mg kwasu a(etylnsallcylowego Wskazania: Choroba niedokrwienna serca oraz wszelkie sytuacje kliniczne, w ktdrych celowe jest hamowanie agregacji plytek krwi: zapobleganle
zawatowi serca u osob duzego ryzyka, swmzyzawa{serca lub podqrzenleswmzego zawatu serca, niestabilna choroba wiericowa, prewencja wtdrna u 0sob po przebytym zawale serca, stan po wszczepieniu pomostow aortalno-wiericowych, angioplastyce wiericowej, zap:

napadom przejsciowego niedokrwienia mozgu (TIA) i niedokrwiennego udaru mézgu u pacjentw z TIA, po przebytym udarze niedokrwiennym mozgu u pacjentéw z TIA, u 0s6b z zarostowa miazdzyca tetnic obwodowych, zapobleganle zakrzepicy naczyr wiericowych u pacjentow
zmnogimi czynnikami ryzyka, zapobieganie zakrzepicy zylnej i zatorowi ptuc u pacjentow dtugotrwale unieruchomionych, np. po duzych zabiegach chirurgicznych jako uzupetnienie innych sposobd proﬁlaktykl isposobp ia: Podanie doustne. Tabletka
dojelitowa produktu Acard ma otoczke i nie rozpada sie w zotadku, przez co zmniejsza sie draznigce dziatanie kwasu acetylosalicylowego na btone $luzowa zotadka. Tabletki dojelitowe nalezy przyjmowac po positku — potykac w catosci. Uwaga: w $wiezym zawale serca lub
podejrzeniu Swiezego zawatu serca tabletki dojelitowe moga by¢ stosowane, gdy nie jest dostepny kwas acetylosalicylowy w tabletkach niepowlekanych. W takim przypadku tabletki dojelitowe nalezy bardzo doktadnie rozgryz¢, aby uzyskac szybkie wchtanianie. Zapobieganie
zawatowi serca u os6b duzego ryzyka: zwykle 1 tabletka dojelitowa (75 mg) na dobg. Swiezy zawat serca lub podejrzenie swiezego zawatu serca: jednorazowo 4 tabletki dojelitowe 75 mg (300 mg). Tabletki dojelitowe nalezy bardzo doktadnie rozgryz¢, aby uzyskac szybkie
wehtanianie. Niestabilna choroba wiericowa, prewencja wtdrna u osob po przebytym zawale serca: zwykle 1 tabletka dojelitowa (75 mg) na dobe. Stan po wszczepieniu p 6w aortalno-wiericowych, angioplastyce wiericowej: zwykle 1 tabletka dojelitowa (75 mg) na dobe.
Zapobieganie napadom przejsciowego niedokrwienia mézqu (TIA) i niedokrwiennego udaru mozgu u pacjentow z TIA: zwykle 1 tabletka dojelitowa (75 mg) na dobe. Po przebytym udarze niedokrwiennym mézqu u pacjentéw z TIA: 1 tabletka dojelitowa (75 mg) na dobe. U osob
zzarostowa miazdzyca tetnic obwodowych: zwykle 1 tabletka dojelitowa (75 mg) na dobe. Zapobieganie zakrzepicy naczyn wiericowych u pacjentow zmnogimi czynnikamiryzyka: zalecana dawka dobowa: 1do 2 tabletek dojelitowych (75 mg do 150 mg). Zapobieganie zakrzepicy
2ylnej i zatorowi ptuc u pacjentéw dtugotrwale unieruchomionych, np. po duzych zabiegach chirurgicznych jako uzupetnienie innych sposobéw profilaktyki: 1 do 2 tabletek dojelitowych (75 mg do 150 mg) na dobe. Przeciwwskazania: Produktu Acard nie nalezy stosowac:
w przypadku nadwrazliwosci na substancje czynn — kwas acetylosalicylowy, inne salicylany lub na ktdrakolwiek substancje pomocniczg leku; u pacjentéw ze skaza krwotoczng, u pacjentéw z czynng choroba wrzodowa zofadka i (lub) dwunastnicy; u pacjentow z ciezka
niewydolnoscia nerek; u pacjentéw z ciezka niewydolnoscia watroby; u pacjentéw z napadami tzw. astmy aspirynowej w wywiadzie, wywotanymi podaniem salicylanow lub substancji o podobnym dziataniu, szczegéInie niesteroidowych lekéw przeciwzapalnych; jednoczesnie
7 metotreksatem w dawka(h 15 mgna tydzier lub W|e;kszy(h wostatnim 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
imozgu. izal srodki znosci: Znaczna czes¢ podanych ponizej ostrzezen i Srodkéw ostroznosci dotyczy kwasu acetylosalicylowego stosowanego w dawkach konwencjonalnych, tj. od g do 3 g na dobe i wystapienie tych reakgji jest mato prawdopodobne
przy stosowaniu matych dawek produktu. Kwas acetylosalicylowy nalezy stosowac ostroznie: w pierwszym i drugim trymestrze ciazy, w okresie karmienia piersia, w przypadku nadwrazliwosci na niesteroidowe leki przeciwzapalne i przeciwreumatyczne lub inne substancje
alergizujace, podczas jednoczesnego stosowania lekow przeciwzakrzepowych, podczas jednoczesnego stosowania ibuprofenu, ktéry moze wptywac na dziatanie antyagregacyjne kwasu acetylosalicylowego, u pacjentow z zaburzona czynnoscia watroby lub nerek, u pacjentéw
2 chorobg wrzodowa lub krwawieniami z przewodu pokarmowego w wywiadzie, u pacjentow z niedoborem dehydrogenazy glukozo-6-fosforanowej. Kwas acetylosalicylowy moze byc stosowany u pacjentéw z nadwrazliwoscia na niesteroidowe leki przeciwzapalne lub inne
substanje alergizujace wytacznie po rozwazeniu stosunku ryzyka do korzysci. Kwas acetylosalicylowy moze powodowac skurcz oskrzeli i wywotywac napady astmy lub inne reakcje nadwrazliwosci. Czynniki ryzyka obejmuja: astme oskrzelowa, przewlekte choroby uktadu
oddechowego, katar sienny z polipami btony Sluzowej nosa. Ostrzezenie to odnosi sie takze do pacjentéw wykazujacych reakcje alergiczne (np. odczyny skérne, swiad, pokrzywka) na inne substancje. U pacjentow ze zwigkszong sktonnoscia do krwawieri (hemofilia, niedobér
witaminy K), przyjmujacych leki przeciwzakrzepowe (np. pochodne kumaryny lub heparyne — z wyjatkiem leczenia heparyna w matych dawkach) zastosowanie kwasu acetylosalicylowego nalezy rozwazyc, uwzgledniajac stosunek ryzyka do korzysci. Kwas acetylosalicylowy nalezy
stosowac ostroznie u pacjentéw z zaburzona czynnoscia watroby lub nerek. Nalezy rozwazyc stosowanie produktu leczniczego u pacjentéw, u ktérych w wywiadzie stwierdzono owrzodzenie zotadka i (lub) dwunastnicy, poniewaz moze sig uczynnic choroba wrzodowa oraz moga
wystapi¢ krwawienia z przewodu pokarmowego. Kwas acetylosalicylowy, ze wzgledu na dziatanie antyagregacyjne, moze powodowac wydtuzenie czasu krwawienia podczas lub po zabiegach chirurgicznych (wtacznie z niewielkimi zabiegami, np. ekstrakcja zeba). Nie nalezy
podawac kwasu acetylosalicylowego na 5 dni przed planowanym zahleqlem chlrurgl(znym zwhsztza okullsty(znym i otologicznym. Kwas acetylosalicylowy, nawet w matych dawkach, hamuje wydalanie kwasu moczowego. U pacjentdw ze zmniejszonym wydalaniem kwasu
moczowego produkt leczniczy moze wywotac napad dny moczanowej. Ponlzq przed: dziatania niepozadane zwiazane ze stosowaniem kwasu acetylosalicylowego: Zaburzenia zotadka i jelit. Czesto: objawy niestrawnosci (zgaga, nudnosci,

wymioty) i béle brzucha. Rzadko: stany zapalne zotadka |Jeln choroba wrzodowa zolqdka i(lub) d y bardzo rzadko p: dzace do krwotokow i perforacji charakteryzujace sig odpowiednimi objawami klinicznymi i wynikami badar laboratoryjnych. Zaburzenia watroby
idrdg zotciowych. Rzadko: przemijajace zaburzenia czynnosci watroby ze zwigkszeniem aktywnosci aminotransferaz. Zaburzenia uktadu nerwowego. Zawroty gtowy i szumy uszne, bedace zazwyczaj objawami przedawkowania. Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego. Zwigkszone
ryzyko krwawieri, wydtuzenie czasu krwawienia. Obserwowano krwawienia takie jak: krwotok okotooperacyjny, krwiaki, krwawienie z nosa, krwawienia z drég moczowo-ptciowych, krwawienia z dzigset. Rzadko lub bardzo rzadko raportowano powazne krwawienia takie jak:
krwotok z przewodu pokarmowego, krwotok mézgowy (szczegdlnie u pacjentéw z niekontrolowanym nadcisnieniem tetniczym i (lub) podczas rownoczesnego podawania lekow 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 mikrokrwawieri) z odpowiednimi objawami laboratoryjnymi i klinicznymi, takimi jak ostabienie, blados¢, hypoperfuzja.
Zaburzenia uktadu immunologicznego. Reakcje nadwrazliwosci z odpowiednimi objawami laboratoryjnymi i Klinicznymi, w tym: astma, odczyny skore, wysypka, pokrzywka, obrzek, Swiad, zaburzenia serca i uktadu oddechowego. Bardzo rzadko: ciezkie reakcje alergiczne
wihaczajac wstrzas anafilaktyczny. Zaburzenia nerek i drég moczowych. Bardzo rzadko: zaburzenia czynnosci nerek. Zaburzenia metabolizmui odzywiania. Bardzo rzadko: hipoglikemia. 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 zgtaszac wszelkie podejrzewane &
dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu Monitorowania Nlepozqdany(h Dziatari Produktow Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych; Al. Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel.: +48 2249 21301; £ =)
faks: +48 2249 21309; e-mail: ndi@urpl.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac réwniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Polfa Warszawa S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu nr R/6725 wydane przez MZ. Dodatkowych informadji o leku =
udziela: Polpharma Biuro Handlowe Sp. z 0.0., ul. Bobrowiecka 6, 00-728 Warszawa, tel.: +-48 22 364 61 00; faks: +48 22 364 6102. www.polpharma.pl. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2019.06.05

* Acard wskazany jest m.in. w: zapobieganiu zawatowi serca u osdb duzego ryzyka; w prewencji wtdrnej po przebytym zawale serca; w zapobieganiu napadom przejsciowego niedokrwienia mézgu (TIA) i niedokrwiennego udaru mozgu u pacjentéw z TIA; po przebytym udarze
niedokrwiennym mozgu u pacjentow z TIA.
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SPIS TRESCI

Dhineie-

Szanowni
Panstwo!

Rynek apteczny dynamicznie ewoluuje.
W kraju postepuje informatyzacja opieki
zdrowotnej, w tym aptek. Recepta
elektroniczna, cho¢ z pewnoscia
wymaga jeszcze systemowych ulepszen,
juz spelnia swoje zadanie — zwieksza
czytelnos¢ dokumentu, niweluje
pomyiki przy wydawaniu lekéw, polep-
sza nadzdr farmaceuty nad farmako-
terapig zalecong pacjentowi, wreszcie

— ogranicza biurokracje. Trwa proce-
dowanie ustawy o zawodzie, ktéra ma
umocowac farmaceutéw w systemie,
okres$lajac szczegdtowo ich zadania

i kompetencje oraz doprecyzowac poje-
cie ustugi farmaceutycznej. Stale maleje
liczba aptek, co juz ma i niewatpliwie
bedzie mialo bezposrednie przetozenie
na kondycje istniejacych placéwek.
Postepujacym zmianom towarzysza
uzasadnione oczekiwania. Eksperci
zgodnie przyznaja, ze biezacy rok obfi-
towac bedzie w szereg procesow, ktdre
w konsekwencji powinny da¢ odpo-
wiedZ na zasadnicze pytanie: kim jest
farmaceuta? Czas pokaze, czy czekajace
nas zmiany okaza sie przelomowe.

My tymczasem zapraszamy Panstwa

do lektury nowego wydania ,Farmacji
Praktycznej", w ktéorym wraz z eks-
pertami analizujemy obecng kondycje
rodzimej branzy farmaceutyczne;j.

= 17

o ALERGIA
NA KOSMETYKI
U NIEMOWLAT

Skora niemowlat rézni sie od skory
osoby dorostej, co sprawia, ze jest
ona szczegolnie podatna na rozwoj
alergii i nadwrazliwosci skornych.
Problem ten z roku na rok dotyka
coraz wigksza grupe najmtodszych

mgr farm. Barbara Misiewicz-Jagielak
Redaktor Merytoryczna
,Farmacji Praktycznej”
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@ INFORMACJE

Mniej lekdbw zagrozonych wywozem

Na nowej llSCle W Dzienniku Urzedowym Ministra Jak informuje serwis Rynekaptek.pl,
Zdrowia ukazato sie obwieszcze- na nowej liscie lekow zagrozonych

lekow Zagrozonych nie w sprawie wykazu produktow wywozem znajduje sie 386

. . . leczniczych, srodkow spozyw- preparatow. To mnigj o 36
wywozem ZnaJdee SI§ czych specjalnego przeznaczenia w poréwnaniu z poprzednig

z Zywieniowego oraz wyrobow listg z 11 grudnia 2019 r.

386 preparatow. medycznych zagrozonych brakiem
TO mnIeJ 0 36 dostepnosci na terytorium Polski. ZRODLO: RYNEKAPTEK.PL / DZIENNIKMZ.MZ.GOV.PL

w poréwnaniu
Z poprzednig listg
z 11 grudnia 2019.
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Zmieniamy sie dla Ciebie!

Elitarna platforma dla farmaceutéw juz dostepna w nowej odstonie.

e-EPE

Akademia Farmacji

Praktycanej
Teraz:

nowoczesna szata graficzna
prostsza i szybsza obstuga
bezptatne szkolenia na punkty edukacyjne
73 rejestruj SiQ nielimitowany dostep do aktywnosci
o charakterze rozrywkowym
juz dzis na e-epe.pl, atrakcyjne nagrody

daj kod: : iesi isi
podaj ko Kazdego miesigca w serwisie

EPE-2020 czekaja nowe konkursy i szkolenia.
i odbierz

1000 e-punktow
nha start!

www.e-EPE.pl

EPE-2020 kod jest aktywny do 30.04.2020 roku




NOWE UDOGODNIENIA DLA APTEK | PUNKTOW APTECZNYCH

Przesytanie zestawien
refundacyjnych mozliwe
w formie elektronicznej

NFZ informuje, ze od dnia 17 lutego 2020 r. umozliwia
przesytanie zestawienia zbiorczego za pomocg SZOI
lub Portalu Swiadczeniodawcy — od dnia 25 lutego br.
— podaje serwis Rynekaptek.pl.

NFZ informuje, ze w zwigzku ze
zmianami w systemie informatycznym
umozliwia sie przesytanie zestawienia
zbiorczego za pomocg SZOI (od dnia
17 lutego 2020 r.) lub Portalu Swiadcze-
niodawcy (od dnia 25 lutego 2020 r)).
Uzgodnione zestawienie zbiorcze/
korekta uzgodnionego zestawienia
zbiorczego, tj. zatgcznik Nr 3 wzoréw
komunikatéw elektronicznych (wersja
2.5 i kolejne) obowigzujgcy od kwietnia

2018 r., mozna podpisaé przy uzyciu
podpisu kwalifikowanego lub ePUAP
oraz przekaza¢ do wtasciwego oddziatu
wojewddzkiego NFZ. W przypadku skta-
dania wielu podpiséw kwalifikowanych
na jednym dokumencie nalezy potwier-
dzi¢ u dostawcy podpisu mozliwosé
rownolegtego i prawidtowego podpisy-
wania dokumentu.

ZRODLO: RYNEKAPTEK.PL

Elzbieta
Piotrowska-
-Rutkowska
ponhownie

Prezesem NRA

Uzyskata 79,9% poparcie
Krajowego Zjazdu
Aptekarzy, otrzymujac
267 gtosow.

Podczas VIII Krajowego Zjazdu
Aptekarzy na 4-letnig kadencje
Prezesa Naczelnej Rady Aptekar-
skiej w ramach reelekcji wybrana
zostata magr farm. Elzbieta
Piotrowska-Rutkowska. Wyboru
dokonato grono delegatow
reprezentujgcych 20 Okregowych
Izb Aptekarskich. Prezes NRA jest
absolwentka Wydziatu Farmaceu-
tycznego Akademii Medycznej

w todzi. Posiada tytut specjalisty

w specjalnosci farmacja apteczna.

/ samorzadem aptekarskim
zwigzana od ponad 20 lat.
Byta m.in. Prezesem Naczelnej
Rady Aptekarskiej w latach
2016-2020, wczesniej petnita
funkcje Prezesa Okregowej
Rady Aptekarskiej w todzi
oraz cztonka Naczelnej Rady
Aptekarskiej.

ZRODLO: NIA.ORG.PL
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Estonia:
ustawa moze
zmniejszycC
liczbe aptek
hawet

o potowe

Juz 1 kwietnia br. w Estonii zacznie
obowigzywaé tamtejsza ustawa
»Apteka dla aptekarza”. Na kilka
tygodni przed wejsciem w zycie
nowych przepiséw zaledwie 200

z ok. 500 aptek w tym kraju spet-
nia wymagania ustawy — wskazuje
portal GdziePolLek.pl, na ktory
powotuje sie serwis Rynekaptek.pl.
Ustawa nie ustanowita srodkéw
wspomagajacych przejecia aptek
przez farmaceutéw, niewielu wiec
ma zasoby pozwalajgce na rzeczy-
wiste przejecie zarzadzania.
Przewiduje sig, ze po 1 kwietnia br.
nastapi apokaliptyczny scenariusz,
w ktérym setki aptek zostang
zamkniete, a kilkadziesigt miast
pozostanie bez jakiejkolwiek pla-
coéwki. Zagrozony ma byé dostep
pacjentéw do lekéw. W obawie
przed tym nowa koalicja rzadzaca
przygotowata projekt ustawy, ktory
catkowicie wycofywat ograniczenia
wiasnosciowe wprowadzone przez
reforme. Wedtug projektu ponow-
nie kazdy, a wiec takze hurtownie,
bedzie mogt by¢ whascicielem
aptek. Portal przypomina jednak,
ze estonski parlament w gtoso-
waniu 17 grudnia ub.r. odrzucit te
propozycje juz w pierwszym czy-
taniu. Jak donosi Rynekaptek.pl,
nastepnego dnia po przegranym
przez zwolennikéw liberalizacji
gtosowaniu, sieci aptek podjety
bezprecedensowe dziatanie

w formie nieoczekiwanego strajku.
Apteki byty zamknigte do korica
dnia. Na drzwiach pojawity sie
stosowne wywieszki z informacja,
ze pacjenci powinni spodziewaé
sie zamkniecia placowki na state,
jesli szykowana reforma wejdzie
zgodnie z planem w zycie, czyli

1 kwietnia br.

ZRODLO: RYNEKAPTEK.PL / GDZIEPOLEK.PL
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NFZ: 3,8 mln osdéb zrealizowato w ub.r.
recepty na leki przeciwdepresyjne

Liczba pacjentow
realizujgcych recepty
na refundowane leki
przeciwdepresyjne
wzrosta w latach
2013-2018 o blisko 35%

NFZ opublikowat raport dotyczacy
depresji. Szacuje sie, ze w Polsce
choruje ok. 1 mln 0séb. Dane Funduszu
wskazuja, ze w 2018 r. swiadczenia

Z rozpoznaniem depresji udzielono
631,6 tys. osobom. W populacji pacjen-
tow pod wzgledem ptci dominowaty
kobiety (73%), a pod wzgledem

wieku osoby majgce 55-64 lata (24%).
W 2018 r. wartosc refundacji Swiadczen
z powodu depresji wyniosta 249,2 min zt.
Pomimo iz liczba pacjentow, ktorym
udzielono $wiadczenia zmalata

w latach 2013-2018, to tgczna wartosc
refundacji Swiadczen udzielonych z po-
wodu depresji wzrosta z 212,5 mln zt

w 2013 r. do 249,2 min zt w 2018 r.
(wzrost o 17.2%). Wedtug raportu ponad
dwukrotnie wzrosta liczba pacjentow
ponizej 18 r.z. przyjmujgcych refundo-
wane leki przeciwdepresyjne. W 2018 r.
€O najmniej jedng recepte na refundo-
wany lek przeciwdepresyjny zrealizo-
wato 33,6 tys. pacjentow ponizej 18.r.z.
i byto to 0 22,6% wiecej niz w roku 2017
i 0 111% wiecej niz w roku 2013. Dane
z dokumentow realizacji recept wska-
zUja, ze w 2019 r. recepty na leki prze-
ciwdepresyjne (refundowane i nierefun-
dowane) zrealizowato 3,8 min oséb.

ZRODLO: NFZ.GOV.PL / RYNEKAPTEK.PL

Rynek po pierwszej potowie lutego

W pierwszej pofowie lutego, w poréwna-
niu do analogicznego okresu miesigc
wczesniej, na rynku aptecznym zauwa-
zalny jest wzrost sprzedazy lekdw.
Whptyw na lepsze wyniki majg leki bez
recepty — wynika z analizy PEX Pharma-
-Sequence, na ktdrg powotuije sie
Rynekaptek.pl. W poréwnaniu do

16 pierwszych dni lutego 2019 r. rynek
odnotowat spadki 0 3,1%, zaréwno

jesli chodzi o leki na recepte, jak i bez
recepty. Spadki dotycza wszystkich seg-
mentow z wyjatkiem wyrobéw medycz-
nych. Tu odnotowano wzrost 0 6,9%.
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Spadki odnotowaty:
© OTC (-3,8%),
@ suplementy diety (-0,1%),
@ kosmetyki (-1,7%),
@ srodki dietetyczne specjalnego
przeznaczenia medycznego
i zywieniowego (-19,2%),
@ pozostate (-6%).
Odmienng sytuacje obserwujemy, gdy
poréwnamy 16 pierwszych dni lutego
do 16 pierwszych dni stycznia 2020 r.
Tutaj caty rynek wzrédst o 1,5%, w tym
leki NON-Rx 0 3.2%. Sytuacja lekow
na recepte pozostaje bez zmian.

W podziale na poszczegodine
segmenty wzrosty odnotowano
we wszystkich obszarach, z wyjgtkiem
suplementdw:
@ leki OTC (+5,3%),
@ srodki dietetyczne specjalnego
przeznaczenia medycznego
i zywieniowego (+1,7%),
@ pozostate (+11,6%),
@ wyroby medyczne (+4,2%),
® kosmetyki (+1,8%).
Spadki: suplementy diety (-1,9%).

ZRODLO: PEXPS.PL / RYNEKAPTEK.PL

www.farmacjapraktyczna.pl
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Nowa aplikacja dla alergikow

Polpharma w porozumieniu z Urzedem Rejestracji Produktow
Leczniczych oraz Osrodkiem Badan Alergendw Srodowiskowych
stworzyta aplikacje mobilng Momester Nasal, ktora pozwala
codziennie monitorowac stan zdrowia oraz generowac

raporty dla lekarzy z przebiegu leczenia objawow alerqii.

A plikacja Momester Nasal
zostata stworzona z mysla
o alergikach. Ma utatwia¢
osobom cierpigcym na ANN
kontrolowanie objawéw choroby
oraz poprawi¢ komfort codzien-
nego zycia. Umozliwia ponadto
monitoring aktualnego stanu
pylenia roslin w calej Polsce.
Zawarte w aplikacji dane zin-
tegrowane sa z najwiekszym
osrodkiem badan alergenow

w Polsce OBAS i codziennie
aktualizowane.

W aplikacji znajdziemy m.in.:

® aktualizowane na biezaco
informacje na temat steze-
nia i tendencji pylenia
alergenéw w wybranym
regionie Polski,

® prognozy pylenia roslin
w skali catego roku
(kalendarz pylen),

® powiadomienia o zmianach
zachodzacych w pyleniu
wybranych alergenéw,

® mozliwo$¢ oceny samopoczucia
i wystepujacych objawow
alergii,

® analize samopoczucia i wyni-
kow stezenia pylenia alerge-
now w formie generowanych
raportow,

® rejestrator psiknie¢ umozli-
wiajgcy kontrole przyjmowa-
nego leku,

® szybki kontakt z bliskg osoba
lub lekarzem,

® mozliwos¢ utworzenia kilku
kont w aplikacji.

ZRODLO: POLPHARMA BIURO HANDLOWE SP.Z 0.0.

Download on the

App Store

¢

Szczegoty dostepne na stronie: https://www.momesternasal.pl/aplikacja/

Utworz konto dla siebie

Kontroluj aktualnie

Monitoruj stan swojego

Generuj raporty i konsultuj

efekty leczenia z lekarzem.

lub swoich bliskich. samopoczucia.

pylqce alergeny.

L TR L VPRI L VRN

Aktualne pylenie = Generuj raport

od: | 17.072019 | Do | 25.07.2019

MALOPOLSKAIZEMIALUBELSKA (<)

Zokalizuj mnie
Legenda ©

TENDENCJA

Wybor alergenéw:

POMORZE ALERGENY STEZENIA

Zlokalizuj mnie Alternaria

Ambrozja
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'len rok ma dac¢ odpowiedz
na pylanie, kim jest farmaceuta

/mienia sie rynek farmaceutyczny, postepuje informatyzacja aptek

— to procesy, ktore w 2020 r. rdwniez bedg wazne, ale nie przetomowe.
Prawdziwg zmiane moze zainicjowac ustawa o zawodzie farmaceuty.
Jesli w koncu uda sie jg uchwalic.

la wielu farma-

ceutéw numerem
jeden na lis$cie waznych
wydarzen minionego
roku jest informatyza-
cja. Temu procesowi
przez ostatnich 12 mie-
siecy poswiecali wiele
czasu i... nerwoéw, bo
przeciez nie wszystko
od razu zadziatalo
idealnie. Najwieksze
wyzwania? Apteki pod-
taczyly sie do Polskiego
Systemu Weryfikacji
Autentycznos$ci Lekow,
zaczely raportowac do
Zintegrowanego
Systemu Monitoro-
wania Obrotem Pro-
duktami Leczniczymi,
ale przede wszystkim
musialy by¢ gotowe
na realizowanie elek-
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tronicznych recept —
papierowe ostatecznie
wyszly z uzycia

8 stycznia 2020 1.

— Przygotowanie do
tego procesu polskim
farmaceutom zajeto
jedynie 12 tygodni,
miedzy innymi dzieki
specjalistycznym szko-
leniom. Skorzystato

z nich ponad 20 tysiecy
0s6b — méwi Elzbieta
Piotrowska-Rutkow-
ska, ktdéra rozpoczeta
wlas$nie druga kadencje
na stanowisku Prezesa
Naczelnej Rady
Aptekarskiej. Podczas
wyboréw, ktére odbyly
sie 25 stycznia br.,
poparlo ja 79,9 proc.
delegatow Krajowego
Zjazdu Aptekarzy.

JOLANTA MOLINSKA

dziennikarka, publikuje m.in. na tamac

Newsweek'a", ,Focusa" i Gazeta.pl

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

Elzbieta Piotrowska
-Rutkowska,
Prezes NRA:
Uwazam, 7e
e-recepta to dobre
rozwigzanie za-
rowno dla pacjenta
jaki dla systemu.
Jejwprowadzenie
zwieksza czytel-
nos¢ dokumentu,
niwelujac ryzyko
pomylek wwy-
dawaniu lekow,
polepszanad nim
nadzor i ogranicza
biurokracje

Elzbieta Piotrowska-Rut-
kowska uwaza, ze jesli
chodzi o informatyzacje
aptek nasz kraj znajduje
sie w europejskiej czo-
t6wce. — Elektroniczne
recepty zostaly wprowa-
dzone juz miedzy innymi
w Norwegii, Danii, Fin-
landii, Szwecji, Belgii,
Holandii, Wioszech,
Islandii, Grecji, Wielkiej
Brytanii czy Estonii.
Uwazam, ze e-recepta

to dobre rozwigzanie
zaréowno dla pacjenta
jak i dla systemu. Jej
wprowadzenie zwieksza
czytelnos$¢ dokumentu,
niwelujac ryzyko pomy-
tek w wydawaniu lekow,
polepsza nad nim nadzor
i ogranicza biurokracje

— mowi. — Generalnie

to rozwigzanie nalezy
oceni¢ pozytywnie.
Poprawy wymaga jednak
funkcjonowanie niekté-
rych programéw gabi-
netowych stuzacych do
wystawiania e-recept.
Cze$¢ z nich przepusz-
cza pewne btedy,
stanowigce przeszkode
w realizacji recept
elektronicznych.

www.farmacjapraktyczna.pl
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Inny model

— Uwazam e-recepte za super
sprawe, jej wprowadzenie

da wiele oszczednosci — ocenia
Piotr Merks, adiunkt na wydziale
medycznym Collegium Medicum
Uniwersytetu Kardynata Stefana
Wyszynskiego w Warszawie.
Farmaceuci takze doceniajag
zmiany o znaczeniu dla catego
systemu ochrony zdrowia — bo
e-recepty przede wszystkim
wplyna na zmniejszenie liczby
pacjentoéw, ktorzy przychodza na
wizyte do lekarza tylko dlatego,
ze wyczerpal im sie zapas lekéw.
Pytany o najwazniejsze z jego
punktu widzenia wydarzenia

w branzy, Piotr Merks skupia sie
na edukacji farmaceutéw

i przygotowywaniu ich do
nowych rol.

— Przez wiele lat, obserwujac
system edukacji farmaceutow
na uczelniach oraz system
ksztatcenia podyplomowego,
szukatem sposobu na pokazanie
studentom i farmaceutom innego
modelu ksztalcenia, jakiego
miatem okazje doswiadczy¢

w krajach anglosaskich. Jednym
z moich najlepszych i najbardziej
wartosciowych kurséw byt staz
kliniczny w Kanadzie. W ostat-
nich latach rola farmaceutow

w Kanadzie wzrosta do tego
stopnia, ze sg na pierwszym
miejscu w rankingu zawodow
zaufania publicznego — rozwija
temat Piotr Merks, podkreslajac,
jak wazne jest, by farmaceuci
byli odpowiednio wyszkoleni.

Aptek coraz mniej — co dalej?

Z kolei dr Jarostaw Frackowiak,
Prezes PEX PharmaSequence,
zZwraca uwage na zmiany na
rynku aptek. - Moim zdaniem,
najwazniejszym wydarzeniem
ubiegtego roku dla branzy
aptecznej byt dynamiczny spadek
liczby aptek — przyznaje. Obecnie,
wedlug danych Naczelnej

Izby Aptekarskiej, jest ich

13,9 tys. — Ten proces juz ma, ale
— W jeszcze wiekszej mierze —
bedzie mial w przyszio$ci wptyw
na rentownos$¢ biznesu aptek —
mowi dr Jarostaw Frackowiak.

I ttumaczy: Po pierwsze — male-
jaca liczba aptek oznacza zwiek-
szone obroty juz istniejacych.

KOMENTARZ:

dr Jarostaw Frackowiak,
Prezes PEX Pharma-

MICHAL BYLINIAK

Wiceprezes Naczelnej Rady Aptekarskiej, w 2019 r. sprawowat
funkcje Prezydenta Grupy Farmaceutycznej Unii Europejskiej (PGEU)

Z punktu widzenia Europy najwazniejszym dziataniem, ktore zinte-
growato farmaceutow pracujgcych w aptekach ogolnodostepnych
i wyznaczyto wspolny cel na najblizsze lata, byto opracowanie

w ramach Grupy Farmaceutycznej Unii Europejskiej dokumentu
strategicznego ,Apteka 2030: Wizja apteki ogolnodostepne;j

w Europie”. Dokument przedstawia wyzwania stawiane farmaceu-
tom przez system opieki zdrowotnej, jak rowniez podkresla
posiadane przez nich kompetencje. Co wiecej w opracowaniu
Scisle okreslona jest rola europejskich farmaceutow i aptek
ogolnodostepnych w zapewnianiu jakosci opieki zdrowotnej,
poprawie zdrowia publicznego czy gwarantowaniu dostepu

do lekow w oparciu o twarde dane demograficzne i rozwoj
technologiczny.

Celem Grupy Farmaceutycznej Unii Europejskiej na rok 2020 jest
opracowanie jednolitych wytycznych dotyczgcych zasad imple-
mentacji poszczegolnych ustug farmaceutycznych realizowanych
w aptekach ogolnodostepnych panstw cztonkowskich. Podstawg
dla dokumentu bedzie ,Apteka 2030: Wizja apteki ogolnodostepnej
w Europie”. Stworzenie tzw. map drogowych na podstawie
zebranych doswiadczen z zakresu wprowadzenia i prowadzenia
ustug farmaceutycznych bedzie miato za zadanie wskazac
wtasciwy i optymalny kierunek dla rozwoju Swiadczen dostepnych
w aptekach ogolnodostepnych Unii Europejskiej.

Po drugie — erozja marz nie
zostata zahamowana, zatem

o zdrowiu ekonomicznym aptek
zdecyduje efektywne zarzadzanie
oraz jako$¢ obstugi, dodatkowo
rosna place, czynsze i pojawila

N
‘quUCnCC: sie inflacja. Po trzecie — trwajaca
I . konsolidacja rynku sieciowego
h‘[()lln Zdalllem, zwieksza sile negocjacyjna tych

najwazniejszym
wydarzeniem ubieglego
roku dla branzy apteczne;
byt dynamiczny spadek

9,

liczby aptek

podmiotéw, ergo — ich konku-
rencyjnos¢; apteki indywidualne
coraz czesciej beda organizowac
sie lub wzmacnia¢ istniejgce Afi-
liacje Pozakapitalowe — dawniej
grupy zakupowe i sieci wirtualne
— aby wykorzystywa¢ ekono-

mie skali w celu obnizenia cen
zakupu.

Pytany o najblizsza przysztos¢,
dr Jarostaw Frackowiak ttuma-
czy, ze bedzie to czas kontynuaciji
zainicjowanych juz zmian.

— Jezeli nastapi, cho¢by

w niewielkiej skali, spadek
konkurencyjnosci regionalnej,

to ceny produktéw, ktore nie sa
regulowane centralnie, poprzez
mechanizmy refundacji, moga
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wzrosnac. Nie tylko dlatego, ze
pacjentowi moze przestac sie
optaca¢ ,wycieczka" w poszuki-
waniu tanszej apteki, juz wcale
nie tak blisko polozonej jak
kiedys, ale ze wzgledu na rosnace
koszty prowadzenia aptek — mowi
Prezes PEX PharmaSequence

i dodaje: — Niewiadoma sg zmiany
regulacyjne — jezeli zmienione
zostang np. zasady funkcjonowa-
nia tabelki marz degresywnych,
to moze mie¢ to znaczacy wplyw
na zdrowie ekonomiczne aptek.
Zamiany na rynku z pewnos$cia
sa bardzo wazne, ale po tym,

jak w zycie weszla i okrzepta
ustawa okre$lana jako ,apteka
dla aptekarza", nie ma co sie spo-
dziewa¢ gwaltownych wydarzen
— to bedzie raczej ewolucja niz
rewolucja. Co nie znaczy, ze

w 2020 r. nie moze by¢ pod
innymi wzgledami przetomowy.

Nowy wymiar aptek

21 stycznia br. rzad przyjat pro-
jekt ustawy o zawodzie farma-
ceuty. Farmaceuci oczekuja, ze
w najblizszym czasie zostanie on
skierowany pod obrady Sejmu.
Prace nad jego wtasciwym ksztal-
tem rozpocznie Komisja Zdrowia.
— To bardzo dobra informacja dla
$rodowiska farmaceutow, ktore

z niecierpliwo$cia oczekuje jej
wprowadzenia od wielu lat

— moéwi Elzbieta Piotrowska-
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Szacuje sie, 7e 6-13 proc,
hospitalizacji to skutek nie-
prawidtowego zazywania
lekdw, czego skutkiem moga
byc interakcje czy powi-
kfania polekowe zagraza-
jace zdrowiu, a nawet Zyciu
pacjentow. Nie mozemy
przeciez dopuscic do zmar-
nowania potencjatu ponad
30 tys. farmaceutow

-Rutkowska i podkresla: — Ustawa
w koncowym ksztatcie powinna
definiowac¢ opieke farmaceu-
tyczna jako $wiadczenie zdro-
wotne. Wazne jest rowniez
stworzenie mozliwosci praw-
nych, aby apteki mogty pro-
wadzi¢ dodatkowe ustugi na
rzecz pacjentéw — takie jak np.
przeglady lekowe czy obstuga
urzadzen medycznych. Wszystko
po to, aby wykorzystac¢ poten-
cjatl farmaceutow i aptek, ktore

w przysztosci powinny stac sie
lokalnymi centrami zdrowotnymi.
Jest to szczegolnie istotne

z uwagi na rosnaca liczbe
pacjentéw w wieku senioralnym
oraz stopniowo malejaca liczbe
lekarzy i pielegniarek. Wprowa-
dzenie rozwigzan systemowych
jest koniecznoscia. Dzi$ szacuje
sie, ze 6-13 proc. hospitalizacji to
skutek nieprawidlowego zazywa-
nia lekéw, czego skutkiem moga
by¢ interakcje czy powiktania
polekowe zagrazajace zdrowiu,

a nawet zyciu pacjentéow. Nie
mozemy przeciez dopusci¢ do
zmarnowania potencjatu ponad
30 tys. farmaceutéw — fachowego
personelu systemu ochrony zdro-
wia, udzielajacego ponad dwdéch
milion6w porad dziennie.

O planach, jak edukowa¢ far-
maceutéw, zeby podotali nowym
zadaniom, moéwi Piotr Merks.

— Na UKSW otworze prawdopo-
dobnie najnowszej generacji kie-
runek farmacja. W maju zakoncze
projekty pilotazowe z opieki
farmaceutycznej. Jasno i precy-
zyjnie wykazemy, dlaczego warto
inwestowa¢ w farmacje. Z mojej
perspektywy spetniam marzenia
0 nowym wymiarze apteki

w Polsce — stwierdza. W

www.farmacjapraktyczna.pl
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,/miany nalezy zaczac
wdrazac od siebie”

Ktore z branzowych wydarzen ubiegtego roku byty najwazniejszymi
dla rodzimej farmacji? Co zastuguje na uznanie, a ktore z obszarow
wymagajg jeszcze dopracowania? Czego oczekujemy po najblizszych
miesigcach | jak postrzegamy dynamiczne zmiany na rynku?

Na pytania odpowiadajg Czytelnicy ,Farmacji Praktycznej’.

LUKASZ KUZMINSKI

redaktor naczelny ,Farmacji Praktycznej’

napisz do autora

redakcja@farmacjapraktyczna.pl

mgr farm. Patrycja Cichon
farmaceutka z Warszawy

Gdy analizuje obecna sytuacje, najbar-
dziej cieszy mnie fakt wprowadzenia
recepty elektronicznej. Tak dtugo cze-
kalisSmy na jej uruchomienie, ze wielu
Z nas juz stracito wiare, ze program
kiedykolwiek ruszy. Teraz jest, cho¢
rozwigzanie wcigz jest niedoskonate,
Sporo jeszcze w nim trzeba poprawi¢
iudoskonali¢, ale to przeciez dopiero
poczatek. Licze, ze w przysztosci —

1 tego wlasnie dotycza moje najwieksze
oczekiwania — system, oprocz aktual-
nych funkcjonalnosci, bedzie jeszcze
bardziej ukierunkowany na opieke far-
maceutyczng. Mysle tu o eliminowaniu
potencjalnych bledéw w farmakotera-
pii, zmniejszaniu ryzyka polipragmazji,
ktora jest przeciez jednym z najwiek-
szych zagrozen w przypadku pacjen-
tow senioralnych, ktérzy sq jednag

z najczesciej odwiedzajacych apteki
grup pacjentéw.

mgr farm. Ewa Kumaszek
farmaceutka z Radomska
Zapowiadane przez mocodawcow
stopniowe zwiekszanie naktadéw na
program 75 plus, to oczywiscie dobre
rozwigzanie. Bytoby jeszcze lepiej,
gdyby wraz z wieksza pula pieniedzy
uruchamiane byly kolejne, celowe
programy terapeutyczne i szeroko
rozumiana profilaktyka, w czym uczest-
niczyliby$my czynnie jako petnoprawni

Docieraja do mnie stuchy,
Ze wyczekiwana ustawe

0 zawodzie nie reguluje
kwestii finansowania
opieki farmaceutyczne.
Awmojej opinii to rzecz
priorytetowa, jesli mamy
rozmawiac o niej

w kategoriach ustugi

zdrowotnej

fachowcy. Potencjat farmaceutéw jest
w naszym kraju praktycznie w ogdle
niewykorzystany. Opieka farmaceu-
tyczna funkcjonuje wytacznie w teorii.
Tymczasem starzejace sie spoteczen-
stwo to chyba najwieksze wyzwanie
dla wspodiczesnej opieki medycznej

i obszar, w ktérym mogliby$Smy z powo-
dzeniem wykaza¢ nasze kompetencje.
Moéwi sie, ze ustawa o zawodzie farma-
ceuty, na ktora tak wszyscy czekajg, ma
sformalizowac¢ opieke farmaceutyczna,
nadac jej odpowiedni ksztalt i status
prawny. Docierajg jednak do mnie
stuchy, ze wyczekiwany dokument

nie reguluje kwestii finansowania
opieki farmaceutycznej. Tymczasem

W mojej opinii jest to rzecz prioryte-
towa, jesli mamy rozmawiac o opiece
farmaceutycznej w kategoriach ustugi
zdrowotne;j.

mgr farm.

Robert Zaniewski
farmaceuta z Krakowa
Podzielam opinie branzowych anali-
tykow, ktérzy podsumowujac ubiegty
rok, wérdd najwazniejszych wydarzen
wymieniajg na pierwszym miejscu
postepujacy spadek liczby aptek.
Wiem, Ze czes$¢ kolegow i kolezanek
ten fakt napawa obawa. Ja jednak
widze w tym pozytywne strony. To
jasne, ze mniejsza liczba placowek
przetozy sie na zwiekszenie obro-
tow tych, ktérym uda sie utrzymac

na rynku. Swiadomo$¢ tego faktu
powinna wplyna¢ na motywacje i che¢
poszukiwania rozwigzan, ktére zapew-
nig naszym placéwkom jak najlepsze
wyniki. I nie méwie tu wylacznie

o kwestiach finansowych. Zarzadza-
nie nowoczesng placéwka to zajecie
o tyle trudne, co inspirujace. Wymaga
ciggtego rozwoju kompetencji —
poczawszy od wdrazania elementow
opieki farmaceutycznej do codziennej
praktyki, umiejetnego zarzadzania
zespotem, okreslania dtugofalowej
strategii i celéw biznesowych. Rzecz
w tym, ze wielu z nas nie ma wcigz
jeszcze tej Swiadomosci i zdaje sie,

ze nie do konca wie, na czym polega
prowadzenie nowoczesnej apteki.

A im bardziej stara sie nie dopuszczac
tej mysli do siebie, tym czesciej winy
za swoje niepowodzenia szuka na
zewnatrz, choc¢by po stronie mocodaw-
cow. Tymczasem zmiany nalezy zacza¢
wdrazac od siebie. Zamiast czeka¢

na odgorne wytyczne, dziala¢ w wia-
snym zakresie tam, gdzie da sie co$
zrobi¢. W

1
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Zapylaj eksperta

Na pytania Czytelnikdw naszego magazynu nadestane na adres redakcji

REKLAMA

odpowiada Piotr Kaminski, radca prawny.

godnie z prze-
pisami recepty
powinny by¢ prze-
chowywane 5 lat.
A co pézniej? Nisz-
czymy je we wta-
snym zakresie czy
konieczny jest doku-
ment utylizacji tych
recept?

Zgodnie z art. 96a ust. 9d
u.p.f. apteka przechowuje
recepty przez okres 5 lat,
liczac od zakonczenia
roku kalendarzowego,

w ktérym: (1) nastapita
refundacja — w przypadku
recept na refundowane
leki, srodki spozywcze
specjalnego przeznacze-
nia zywieniowego lub
wyroby medyczne;

(2) zostaty one realizo-
wane — w przypadku
recept innych niz okre-
$lone w pkt 1. Recepty,
ktore zostaly zrealizo-

wane przed okresem

5 lat, nie sq przedmiotem
kontroli. Przepisy nie
przewidujg obowigzku
sporzadzania protokotu

z ich utylizacji.

Jestem technikiem
farmacji z 15-letnim
stazem. Mam zna-
joma magister
farmacji, ktora jest
wtascicielem apteki

i chciataby przekazac¢
biznes w mtodsze
rece. Wiem, ze jako
technik nie moge
otworzy¢ apteki, ale
czy jest taka mozli-
wos¢, aby wejs¢ z nig
w spotke i stac sie
wspotwtascicielem?
Mam swiadomosé, ze
musiatabym zatrud-
nié¢ magistra farmacji
jako kierownika, ale
czy w ogole istnieje
taka mozliwos¢?
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PIOTR KAMINSKI

radca prawny

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

Spotkajawna
ipartnerskanaleza
dospotek osobo-
wych. Podstawa
funkcjonowania
tegorodzaju spolek
sawspolnicy
/partnerzy,aich
zmiana (Wpro-
wadzenie nowego
wspolnika,/
partnera) wymaga
Zmiany zezwolenia
naprowadzenie
apteki —spotki

te nie posiadaja 0so-
bowosci prawnej.
Jezelizatem apteka
jestprowadzona
wijednej zww.
form, wowczas nie
bedzie mozliwosci
wejscia dospotki”

Odpowiedz na pytanie
zalezy od rodzaju spotki
w jakiej prowadzona

jest apteka. Od dnia 25
czerwca 2017 r. obo-
wigzuja przepisy u.p.f.

w brzmieniu nadanym
ustawq z dnia 7 kwietnia
2017 r. o zmianie ustawy
— Prawo farmaceutyczne.
Wprowadzily one znaczne
ograniczenia co do kregu
podmiotéw mogacych
prowadzi¢ apteke. Obec-
nie apteka moze by¢
prowadzona wylgcznie

w formie jednoosobowej
dziatalnosci gospodarczej,
spolki partnerskiej lub
spotki jawnej, w ktorej
wspdblnikami (partnerami)
sg wylacznie farmaceuci
posiadajacy prawo wyko-
nywania zawodu farma-
ceuty.!"

Spoétka jawna i partner-
ska naleza do spotek
osobowych. Podstawg
funkcjonowania tego
rodzaju spoéiek sq wspol-
nicy/partnerzy, a ich
zmiana (wprowadzenie
nowego wspolnika/part-
nera) wymaga zmiany
zezwolenia na prowa-
dzenie apteki — spoiki te
nie posiadaja osobowosci
prawnej. Jezeli zatem
apteka jest prowadzona
w jednej z ww. form,
woéwczas nie bedzie
mozliwosci ,,wejscia

do spotki”.

www.farmacjapraktyczna.pl
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-

POCZU] MIETE
poczuj ulge
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¢ Jedyny olejek z miety pieprzowej
w formie kapsutki dojelitowe]

e Naturalny lek na bél brzucha i wzdecia
w stanach skurczowych jelit
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Menthae piperitae aetheroleum NATURALNY
| SPAZMOLITYK

Oleomint (Menthae piperitae aetheroleum). Sktad i postac: Kazda kapsutka dojelitowa, miekka zawiera 182 mg Mentha
X piperita L., aetheroleum (mietowy olejek eteryczny). Wskazania: Produkt leczniczy roslinny stosowany do objawowe-
go leczenia skurczéw przewodu pokarmowego o umiarkowanym nasileniu, wzdec¢ i bélu brzucha, szczegélnie u pacjentéw
z zespotem jelita drazliwego. Produkt leczniczy Oleomint jest przeznaczony do stosowania u dorostych, mtodziezy i dzieci
w wieku od 8 do 12 lat. Dawkowanie i sposéb podawania: Dawkowanie. Mlodziez w wieku powyzej 12 lat, dorosli, pa-
cjenci w podesztym wieku: 1 do 2 kapsutek do trzech razy na dobe, zaleznie od nasilenia objawéw. Dzieci w wieku od 8 do
12 lat: 1 kapsutka do trzech razy na dobe. Dzieci w wieku ponizej 8 lat: nie ustalono bezpieczenistwa i skutecznosci stoso-
wania produktu Oleomint u dzieci w wieku ponizej 8 lat. Zaburzenia nerek. Nie ustalono dawkowania u pacjentéw z nie-
wydolnoscig nerek. Zaburzenia watroby. Nie nalezy stosowa¢ produktu Oleomint u pacjentéw z chorobami watroby.
Czas stosowania. Kapsutki dojelitowe nalezy przyjmowa¢ do chwili ustapienia objawdw, zazwyczaj przez 1 lub 2 tygodnie.
Jedli objawy utrzymuija sie dtuzej, mozna kontynuowaé przyjmowanie produktu przez okres nie dtuzszy niz 3 miesigce jedno-
razowej terapii. Sposéb podawania. Podanie doustne. Kapsutke nalezy przyjmowac¢ 30-60 minut przed positkiem, popijajac
niewielka iloscig wody. Kapsutki nalezy potyka¢ w catosci, to znaczy nie tamac i nie rozgryza¢. Przeciwwskazania: Nadwraz-
liwos¢ na olejek mietowy lub mentol lub na ktérakolwiek substancje pomocnicza. Przeciwskazane u pacjentéw z choroba-
mi watroby, zapaleniem drég zétciowych, achlorhydria, kamica zétciowa i innymi chorobami drég zétciowych. Ostrzezenia
i zalecane srodki ostroznosci: Kapsutki nalezy potykac w catosci, nie tamaci nie rozgryza¢, poniewaz zawarty w kapsutce olejek
mietowy moze uwolnié sie przedwczesnie, powodujac miejscowe podraznienie jamy ustnej i przetyku. U pacjentéw cierpigcych
na zgage lub przepukline rozworu przetykowego po spozyciu olejku mietowego dochodzi czasem do zaostrzenia objawdw. Le-
czenie w tej grupie pacjentdw nalezy przerwac. Dzieci. Nie zaleca sie stosowania produktu leczniczego u dzieci w wieku ponizej
8 lat ze wzgledu na brak wystarczajacego doswiadczenia. Jesli u pacjenta wystapia po raz pierwszy ponizsze objawy, pacjent po-
winien skonsultowac sie z lekarzem przed rozpoczeciem samodzielnego leczenia, aby potwierdzi¢ przydatnos¢ leczenia. Przed
rozpoczeciem samodzielnego leczenia pacjent powinien skonsultowac sie z lekarzem, jesli: jest w wieku powyzej 40 lat i od
ostatniego wystapienia objawéw zespotu jelita drazliwego minat dtuzszy czas lub objawy te sie zmienity; u pacjenta wystapito
krwawienie z jelit; u pacjenta wystapity nudnosci lub wymioty, utrata apetytu lub utrata masy ciata, blado$¢ i zmeczenie, ciezkie
zaparcia, goraczka, nieprawidtowe krwawienie lub wydzielina z pochwy, trudnosci lub bél w oddawaniu moczu; pacjent nie-
dawno przebywat za granica; pacjentka jest w cigzy lub podejrzewa, ze jest w cigzy powinna skonsultowac sie z lekarzem przed
podjeciem leczenia. W przypadku pojawienia sie nowych objawéw lub pogorszenia stanu pacjenta, lub braku poprawy w ciggu
dwoch tygodni leczenia, pacjent powinien skonsultowac sie z lekarzem. Dzialania niepozadane: Szacowane czestosci wyste-
powania dziatan niepozadanych uszeregowano wedtug klasyfikacji ukladow i narzadéw MedDRA: czesto (=1 / 100 do <1/10);
niezbyt czesto (=1/1000 do <1/100); rzadko (=1 /10 000 do <1/1 000); bardzo rzadko (<1/10 000); nieznana (czestos¢ nie moze
by¢ okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia uktadu immunologicznego. Nieznana: nadwrazliwos¢, wstrzas
anafilaktyczny. Zaburzenia uktadu nerwowego. Nieznana: bél glowy, drzenie miesni, ataksja. Zaburzenia oka. Nieznana: niewy-
razne widzenie. Zaburzenia serca. Nieznana: bradykardia. Zaburzenia zotadka i jelit. Nieznana: nietypowa won stolca (zapach
mentolu), zgaga, zapalenie okolic odbytu, mdtosci, wymioty. Zaburzenia skory i tkanki podskérnej. Nieznana: rumieniowata
wysypka skérna. Zaburzenia nerek i drég moczowych. Nieznana: nietypowa won moczu (zapach mentolu), bolesne lub utrud-
nione oddawanie moczu. Zaburzenia uktadu rozrodczego i piersi. Nieznana: zapalenie zotedzi pracia. W przypadku wystapie-
nia innych dziatan niepozadanych, niewymienionych powyzej, pacjent powinien skonsultowac sie z lekarzem lub farmaceuta.
Zgtaszanie podejrzewanych dziataii niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie
podejrzewanych dziatan niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania
produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtasza¢ wszelkie podejrzewane dziata-
nia niepozadane za posrednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatar Produktéw Leczniczych Urzedu Re-
jestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych. Al. Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel.:
+ 482249 21 301; faks: + 48 22 49 21 309; e-mail: ndl@urpl.gov.pl. Dziatania niepozgdane mozna zgtasza¢ réwniez podmiotowi
odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Medana Pharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu leku Oleomint
nr: 24938 wydane przez MZ. Dodatkowych informacji o leku udziela: Polpharma Biuro Handlowe Sp. z 0.0., ul. Bobrowiecka 6,
00-728 Warszawa, tel. +48 22 364 61 00; fax. +48 22 364 61 02. www.polpharma.pl. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2018.10.03.

OLE/012/03-2019
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Niemniej jednak nalezy mie¢ na
wzgledzie art. 2 ust. 2 ww. ustawy
nowelizujacej u.f.p. Zgodnie z tym
przepisem zezwolenia na prowa-
dzenie aptek og6lnodostepnych
wydane przed dniem wejscia

w zycie ustawy zachowujg waz-
nos¢. Oznacza to, ze jesli przed
dniem 25 czerwca 2017 r. apteka
byla prowadzona w formie spéiki
Z 0.0. — posiadane przez nia
zezwolenie na prowadzenie apteki
ogdélnodostepnej zachowato waz-
nos¢. W przypadku tej spo6iki pod-
miotem prowadzacym apteke jest
sama spotka, a nie jej wspodlnicy.
Wydaje sie wiec, ze zmiana wspol-
nika nie spowoduje konieczno$ci
uzyskania nowego zezwolenia na
prowadzenie apteki.

Zawartam z potencjalnym
przysztym pracodawcy
umowe przedwstepna

w formie pisemnej. Umowa
obowigzuje mnie do podje-
cia pracy, a pracodawce do
zatrudnienia. Dodatkowo
okresla: rodzaj pracy, miejsce
jej wykonywania, wynagro-
dzenie, wymiar czasu pracy
oraz termin jej rozpoczecia.
Nie zostata natomiast okre-
slona kara umowna za niewy-
wigzanie sie¢ z tresci umowy
przez ktérakolwiek ze stron.
Czy moge odstapic od tej
umowy? Czy jest konieczne
wyrazenie zgody przez
pracodawce? Jakie konse-
kwencje mi groza?

Z tre$ci pytania wynika, ze

w umowie zawarto ustalenia co

do rodzaju i miejsca wykonywania
pracy, wynagrodzenia za prace,
wymiaru czasu pracy oraz terminu
jej rozpoczecia, a wiec wszystkie
istotne postanowienia umowy
przyrzeczonej, tj. umowy o prace
(art. 29 Kodeksu pracy'”). Powyz-
sze wskazuje, ze zawarto umowe
przedwstepna (a nie list intencyjny,
zawierajacy o$wiadczenie woli obu
stron, z reguly wyrazajacy jedynie
wole zawarcia umowy po przepro-
wadzeniu negocjacji'”).

W omawianej sprawie zastosowanie
zatem beda miec¢ przepisy Kodeksu
cywilnego!”’ dotyczace umowy
przedwstepnej, tj. art. 389 k.c. i 390
k.c. w zw. z art. 300 k.p. Wowczas

Fakt, ze wumowie
przedwstepne nie zostata
zastrzezona karaumowna,
nie ogranicza potencjalnego
pracodawcy w zakresie
dochodzenia
odszkodowania.

Nalezy jednak pamietac,
ze odszkodowanie za
niedojscie do skutku
UMOWY Przyrzeczone

jest ograniczone do

tzw. ujemnego interesu
umownego

PRAWO g

potencjalny pracodawca moze
dochodzi¢ od przysziego pracow-
nika odszkodowania za to, ze liczyt
na zawarcie umowy. Fakt, ze

w umowie przedwstepnej nie zostala
zastrzezona kara umowna, nie ogra-
nicza potencjalnego pracodawcy

w zakresie dochodzenia odszko-
dowania. Nalezy jednak pamieta¢,
ze odszkodowanie za niedojscie

do skutku umowy przyrzeczonej
jest ograniczone do tzw. ujemnego
interesu umownego. Obejmuje ono
strate, czyli koszty, jakie poszkodo-
wany ponidst w zwigzku z zawar-
ciem umowy przedwstepnej."”

Beda to np. wydatki na prze-

jazd rekrutowanego pracownika,
koszty jego przeszkolenia. Ponadto
obecnie w orzecznictwie dominuje
poglad, ze odpowiedzialno$¢ pra-
cownika rezygnujacego z zawarcia
Umowy przyrzeczonej opiera sie
na zasadzie (domniemanej) winy,
Co oznacza, zZe mozna sie od niej
uwolni¢, jezeli wykaze sie, ze nie-
wykonanie umowy przedwstepnej
wynika z okolicznos$ci, za ktére nie
ponosi sie odpowiedzialnosci. '’

W praktyce jednak firmy rzadko
decyduja sie na ,,sitowe rozwigzanie"
konfliktéw z niedosztymi pracowni-
kami. Mozna probowac¢ rozwigzac
taka umowe, bez finansowych kon-
sekwencji, za porozumieniem stron.
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Mozna tez zaproponowac praco-
dawcy zwrot (przynajmniej w cze$ci)
poniesionych przez niego kosztéw
zwigzanych z rekrutacja.

Pracownika obowigzuje mie-
sieczny okres wypowiedzenia.
Wreczyt mi wypowiedzenie —
rozwigzanie stosunku pracy

za porozumieniem stron

z konncem miesiaca, czyli za 2
dni. Podpisatam odbiér pisma,
ale w swojej pisemnej odpowie-
dzi ustosunkowatam sie do tego
negatywnie. Napisatam, ze nie
wyrazam zgody na rozwigzanie
umowy za porozumieniem stron
i ze pracownika obowigzuje
miesieczny okres wypowie-
dzenia. Pracownik twierdzi
jednak, ze przyjmujac jego
pismo juz wyrazitam zgode na
jego warunki. Przy tym odmoéwit
przyjecia mojej odpowiedzi.
Czy ma do tego prawo?

Zgodnie z art. 30 § 1 pkt 1 k.p. strony
stosunku pracy moga rozwigzac
umowe o0 prace na mocy porozumie-
nia stron. Koniecznym warunkiem
doj$cia porozumienia do skutku

jest zgoda obydwu stron. Skoro

w omawianej sytuacji pracodawca
owej zgody nie wyrazit — czemu

dat wyraz w pisemnej odpowiedzi
skierowanej do pracownika — to
porozumienie nie zostalo zawarte.
Umowa ulegnie w takim przypadku
rozwigzaniu zgodnie z obowigzu-
jacym pracownika okresem wypo-
wiedzenia. Przy czym, wbrew temu
co twierdzi pracownik, przyjecie
pisma przez pracodawce z propozy-
cja zakonczenia stosunku pracy za
porozumieniem stron, nie moze by¢
odczytywane jako jego zgoda. Zawar-
cie porozumienia o rozwigzaniu
umowy o prace jest bowiem czyn-
noscig dwustronng. Innymi stowy,
wymaga zgodnych o$wiadczen obu
stron stosunku pracy co do wszyst-
kich aspektéw rozwigzania umowy,
a w szczegolnosci trybu i terminu.

Przebywam na zwolnieniu
lekarskim. Pracodawca
poprosit mnie o spotkanie.
Spodziewam sie, ze chce
mi wreczy¢ wypowiedzenie
zZmieniajace warunki pracy.
Czy musze stawic sie na to
spotkanie?
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Pracodawca, ktéry ma zamiar zmie-
ni¢ pracownikowi istotne warunki
umowy (rodzaj pracy, miejsce pracy,
wynagrodzenie oraz wymiar czasu
pracy), powinien tego dokona¢

w formie porozumienia lub wypowie-
dzenia zmieniajgcego. Pracodawca,
co do zasady, nie moze wypowie-
dzie¢ warunkoéw pracy w czasie
usprawiedliwionej nieobecnosci pra-
cownika, co wynika z art. 41 w zw.

z art. 42 k.p. Niemniej jednak, jezeli
pracodawca zatrudnia co najmniej
20 pracownikow i w zaktadzie pracy
nastgpily zmiany organizacyjne,
wskutek ktérych nastepuje rzeczy-
wista likwidacja stanowiska pracy
pracownika, wéwczas reorganizacja
ta moze by¢ przyczyna wreczenia
temu pracownikowi wypowiedzenia
zmieniajgcego w trakcie zwolnienia
lekarskiego. Zastosowanie beda mie¢
wowczas przepisy ustawy z dnia 13
marca 2003 r. o szczegdlnych zasa-
dach rozwigzywania z pracownikami
stosunkéw pracy z przyczyn niedo-
tyczacych pracownikow (ustawa

o zwolnieniach grupowych). Zgodnie
z art. 5 ust. 4 tej ustawy wypowiedze-
nie pracownikom warunkéw pracy

i placy w sytuacjach, o ktérych mowa
w art. 41 k.p., jest dopuszczalne
niezaleznie od okresu trwania urlopu
lub innej usprawiedliwionej nieobec-

nosci pracownika w pracy. Odnoszac
sie natomiast do pytania w cze$ci
dotyczacej obowigzku stawienia

sie w pracy na prosbe pracodawcy

w trakcie zwolnienia lekarskiego,
nalezy zaznaczy¢, ze nie ma takiego
obowigzku. W czasie zwolnienia
lekarskiego pracownik jest czasowo
zwolniony z obowigzku $wiadczenia
pracy i wykonywania innych czyn-
no$ci majgcych zwiazek z praca.”!
Jednakze, jak wyzej wspomniano,

w okre$lonej sytuacji wypowiedzenie
zmieniajgce moze zosta¢ pracowni-
kowi doreczone pomimo jego uspra-
wiedliwionej nieobecnosci. W

Pismiennictwo:

1. Art. 99 ust. 4 u.p.f.

2. Dalej: k.p.

3. Wyrok Sadu Najwyzszego z dnia

6 paZdziernika 2011 r., sygn. akt V CSK
425/10.

4. Dalej: k.c.

5. P Zakrzewski. Kodeks cywilny —
Komentarz. Tom I1I. Zobowigzania.
Czes¢ ogdlna. WKP 2018.

6. Np. wyrok Sadu Najwyzszego z dnia
15 kwietnia 2003 r., sygn. akt V CKN
74/01.

7. Por. wyrok Sadu Apelacyjnego w
Katowicach z dnia 14 stycznia 1999 r.,
sygn. akt III AUa 1221/98, Pr. Pracy
1999/9/48.
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OPIEKA FARMACEUTYCZNA

Alergia na kosmetyki u niemowlat

Skora niemowlat rozni sie od skory osoby dorostej, co sprawia, ze jest
ona szczegolnie podatna na rozwaj alergii | nadwrazliwosci skornych.
Problem ten z roku na rok dotyka coraz wiekszg grupe najmtodszych.

S kora sktada sig

z trzech warstw:
naskorka, skory wtasci-
wej i tkanki podskorne;j.
Najwazniejsza role
ochronng peini najbar-
dziej zewnetrzna cze$¢
naskorka, czyli warstwa
rogowa. Jest ona zbli-
zona wygladem do muru
z cegiet, w ktérym to
komorki naskdrka odpo-
wiadaja cegtom, a lipidy
znajdujace sie pomie-
dzy nimi odpowiadaja
zaprawie murarskie;j.
Taka budowa ogranicza
odparowywanie wody

z gtebszych warstw
naskorka oraz hamuje
przenikanie substancji
draznigcych oraz réznego
rodzaju zanieczyszczen
ze Srodowiska zewnetrz-
nego. Skora najmtod-
szych rézni sie od

skory osoby dorostej.

U noworodkéw granica
pomiedzy naskérkiem

a skora jest ciensza, a ela-
styczne wiékna w skdrze
nie sg jeszcze w petni
rozwiniete. Cecha cha-
rakterystyczna dla tego
okresu jest duzy stosunek
powierzchni skdry do
wagi. Funkcje niektérych
gruczoléw sa obnizone,
poniewaz nie posiadaja
jeszcze odpowiedniego
unerwienia. Naczynia

w skoérze niemowlat sq
plyciej potozone, a ilo$¢
lipidéw jest obnizona.
Skéra dziecka w chwili
narodzin jest dobrze
nawodniona, ale niestety
szybko traci wode przez
tzw. przeznaskorkowa
ucieczke wody, czyli

Reakcja alergiczna
nakosmetyki
objawia sie
zaczerwienieniem
obszaru majacego
bezposredni kon-
takt z alergenem
ijego najblizszej
okolicy.

Zmianom moze
towarzyszyc
suchos¢iswiad
skory. Moze
dochodzi¢

do zgrubienia
powierzchni skory
oraz do powstania
pecherzykow

dr n. med. OLIWIA JAKUBOWICZ

specjalista dermatologii i wenerologii

napisz do autorow
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naturalny proces odparo-
wywania wody ze skory.

Wiasnie te r6znice w bu-
dowie skory niemowlat
przyczyniaja sie do tego,
ze grupa ta jest szczegol-
nie podatna na rozwoj
alergii i nadwrazliwosci
skérnych. Problem ten

z roku na rok dotyka
coraz wieksza grupe
najmtodszych. Zdecydo-
wanie najczesciej w tej
grupie wystepuja alergie
pokarmowe, z ktérych
najczestsza to alergia na
biatka mleka. W grupie
najmtodszych moze
zdarzy¢ sie takze alergia
kontaktowa na kosmetyki
i skladniki preparatow
higienicznych stoso-
wanych w codziennej
pielegnacji. Oczywiscie
alergia kontaktowa na
kosmetyki dotyczy gtow-
nie os6b dorostych, ale
niemowlecy uktad odpor-
nosciowy jest czesto zbyt
niedojrzaly, co uniemoz-
liwia jego prawidiowe
funkcjonowanie i jest
przyczyna jego nieade-
kwatnej odpowiedzi

na bodzce, takie jak
alergeny pochodzace

z kosmetykow. Zgodnie
bowiem z definicja aler-
gia, zwana uczuleniem
lub nadwrazliwo$cia,

to nieprawidiowa,

nadmierna reakcja
organizmu na dziala-
nie obcych substancji
zwanych alergenami.
Reakcja alergiczna

na kosmetyki objawia
sie zaczerwienieniem
obszaru majacego bezpo-
$redni kontakt z alerge-
nem i jego najblizszej
okolicy. Zmianom moze
towarzyszy¢ suchos¢

1 $wiad skory. Moze
dochodzi¢ do zgrubienia
powierzchni skéry

oraz do powstania
pecherzykow.

Do najczesciej uczulaja-
cych skiadnikéw kosme-
tykéw nalezg:

® substancje zapachowe
(np. alkohol benzy-
lowy i amylocynamo-
nowy, butylofenyl,
karboksyaldehyd,
benzoesan benzylu),

® konserwanty (para-
beny, kwas benzo-
esowy, izotiazoliny),

® detergenty (SLS,
SLES),

® sztuczne barwniki
(koszenila, z6icien
pomaranczowa),

® P-fenylodiamina
(PPD),

® substancje pocho-
dzenia naturalnego
(propolis, olejki
eteryczne).
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Wybierajac kosmetyki do
pielegnacji wrazliwej skory
maluszka, przede wszystkim
nalezy szukac tych przezna-
czonych specjalnie do tego
celu. Nalezy pamietac, ze im
prostszy i bardziej naturalny
sktad danego specyfiku,
tymmniejsze ryzyko aler-
gizacjiipodraznienia skory
(zwyjatkiem naturalnych
substancji alergizujacych)

Mimo ze w$réd wymienionych
substancji alergizujacych znaczna
wiekszo$¢ nie jest stosowana w
preparatach pielegnacyjnych prze-
znaczonych dla dzieci, to jednak
moga one znalez¢ sie w produktach
stosowanych przez rodzicéow i w ten
sposéb réwniez wywolywac niepo-
zadane objawy u niemowlecia.

Wyprysk z podraznienia zdarza sie
w praktyce zdecydowanie cze$ciej
niz wyprysk o podtozu alergicz-
nym. Reakcja skdrna o tym podiozu
wystapi u kazdej osoby narazonej
na dzialanie substancji draznigcej
przez wystarczajaco diugi czas,

a nie tylko u osoby uczulone;j.

W obrazie klinicznym wyprysku

z podraznienia wystepuje zaczer-
wienienie skory, pecherzyki,
zluszczanie, przy czym zmiany te
ograniczone sg wylacznie do ekspo-
nowanej powierzchni skory i sa
ostro odciete od skory zdrowej.

W okresie niemowlecym przykta-
dem tego typu zmian jest wyprysk
pieluszkowy, czyli zmiany wywolane
przez kontakt z substancjami draz-
nigcymi zawartymi w moczu

i kale. Podobne zmiany moga
powstawac po kontakcie z deter-
gentami, chemikaliami ale takze
produktami spozywczymi.

18 farmacja praktyczna 2-3/2020

Kosmetyki, mydta mogg by¢ takze
gorzej tolerowane u 0s6b ze skorag
wrazliwa. Gléwna cecha skory
wrazliwej jest jej zwiekszona
reaktywnos¢. Osoby te odczuwaja
szczypanie, ucieplenie, mrowienie
oraz swedzenie. Czasem towa-
rzyszy temu zaczerwienienie,

a uczucie dyskomfortu pojawia sie
W sposob nasilony w reakcji na
roznorodne bodZzce, ktére nor-
malnie nie powinny wywotywac
podraznien. Ta nadwrazliwo$¢
skéry wynika z obnizenia jej progu
tolerancji. Im bardziej skdra jest
wrazliwa, tym nizszy jest jej prog
tolerancji. Za obnizenie progu tole-
rancji oraz powodowanie nadmier-
nej wrazliwosci odpowiedzialne

sa dwa podstawowe czynniki.
Przede wszystkim naskorek skory
wrazliwej ma zaburzona funkcje
ochronng, przez co skdra szyb-

ciej sie odwadnia, a przenikanie
potencjalnych czynnikéw draznig-
cych jest tatwiejsze. Poza tym skora
wrazliwa wydziela w nadmiarze
m.in. cytokiny zapalne, co odpo-
wiada za uczucie dyskomfortu.
Czestotliwos¢ wystepowania tego
zaburzenia zazwyczaj zmniejsza
sie z wiekiem, natomiast w grupie
noworodkow zjawisko to jest spoty-
kane bardzo czesto.

Wybierajac kosmetyki do piele-
gnacji wrazliwej skéry maluszka,
przede wszystkim nalezy szuka¢
tych przeznaczonych specjalnie do
tego celu. Podczas wyboru produktu
warto uwaznie zapoznac sie z jego
sktadem, szczegolnie pod katem
obecnosci najgrozniejszych sub-
stancji, ktérych cze$¢ wymieniono
wczesniej. Nalezy pamietac¢, ze im
prostszy i bardziej naturalny skiad
danego specyfiku, tym mniejsze
ryzyko alergizacji i podraznienia
skory (z wyjatkiem naturalnych sub-
stancji alergizujacych). Skore nie-
mowlecia powinno sie nattuszczac,
by wzmocni¢ funkcjonowanie jego
bariery naskorkowej, czyli zapobie-
gac przeznaskorkowej utracie wody
z glebszych warstw skéry. Stosujac
kosmetyki, ktére pozostawiajg na
skdrze dziecka delikatny, ochronny
film, zwiekszamy stopien nawilze-
nia jego skory. Wbrew powszech-
nemu wyobrazeniu nawilzanie nie
polega na dostarczaniu do skoéry
wody w kosmetyku, ale na takim
zabezpieczeniu naskorka, by woda,
ktéra znajduje sie w skoérze wilasci-
wej, wolniej odparowywata. W

www.farmacjapraktyczna.pl

REKLAMA



eloderm

Pielegnuje i zmnigjsza wWrazliwost skéry,
0d 1 dnia zycia,

NOW0SC

DUZE OPAKOWANIA
400 ml

. eloderm eloderm

Emulsjo Zel do mycia
do kypiel ciata i whosdw Iwl

) T - i
i OMEGA, kdra sutks £ OME ké ha
2369 = atopost Balsam | = 345" : :n-::wi
A FIARS egrema pawilbaigey \‘,m agzema

@ Badania pod nadzorem lekarza neonatologa

@ W duzym opakowaniu taniej

EL0/147/12-2019



OPIEKA FARMACEUTYCZNA

/alecenia dietetyczne
w atopowym zapaleniu skory

Wsrod czynnikow srodowiskowych sprzyjajgcych rozwojowi atopowego
zapalenia skory (AZS) — poza warunkami klimatycznymi, zanieczyszczeniem
srodowiska, czynnikami psychosomatycznymi, znaczgca role w rozwoju
dolegliwosci odgrywajg alergeny pokarmowe.

A topowe zapalenie
skory (AZS) jest
choroba zapalna

o przewlekiym lub
nawracajacym prze-
biegu i ztozonej pato-
genezie, w ktorej

biora udzial czynniki
immunologiczne,
genetyczne oraz
czynniki srodowiskowe
indukujace wystapienie
i modulujgce przebieg
AZS (Rymarczyk et al.
2012). Szacuje sie, ze
czynniki genetyczne
odpowiadaja za ok. 75%
podatnosci na rozwoj
choroby, a pozostata
cze$¢ zalezna jest od
oddzialywania czynni-
kéw srodowiskowych

(Nowicki R. 2015,
Millan & Mijas 2017).

Atopowemu zapaleniu
skdry towarzyszy upo-
rczywy $wiad, co istot-
nie uposledza jakos¢
zycia pacjentéw i czesto
uniemozliwia im prawi-
diowe funkcjonowanie.
U ponad polowy przy-
padkow AZS wystepuje
przed ukonczeniem
1.1.z.,au85% AZS
zdiagnozowane jest
przed ukonczeniem

5. r.z. Poczatek objawow
AZS w okresie dorostym

jest rowniez mozliwy,
ale wystepuje stosun-
kowo rzadko (Bieber,
2010, Rymarczyk et al.
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Szacuje sie,

ze czynniki
genetyczne
odpowiadaja
zaok. 75%
podatnosci
narozwoj choroby,
apozostata czesc
zalezna jest

od oddziatywania
czynnikow
Srodowiskowych

2012). Obecnie AZS
nalezy do najczesciej
wystepujacych aler-
gicznych choréb skéry,
szczegoblnie w krajach
rozwinietych - dotyczy
ponad 25% dzieci

i ok. 2-3% o0s6b doro-
stych (Bieber, 2010,
Nowicki 2015).

W literaturze przed-
miotu opisano ok. 20
skal uwzgledniajacych
rozne aspekty choroby,
sposréd ktorych naj-
bardziej popularne to
SCORAD (ang. Sco-
ring Atopic Dermatitis
Index) i EASI (ang.
Eczema Area And Seve-
rity Index) (Millan &
Mijas 2017).

Za pomoca metody
SCARAD ocenia sie
objawy obiektywne
(rozlegto$¢ zmian
skérnych i ich nasile-
nie) oraz subiektywne
(nasilenie $wigdu

i zaburzenia snu).
Biorac pod uwage uzy-
skany wynik, atopowe
zapalenie skory klasy-
fikuje sie na fagodne
(<25 punktow), umiar-
kowane (25-50 punk-

www.farmacjapraktyczna.pl
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tow) i ciezkie (>50 punktow).
Skala EASI z kolei uwzglednia
rozlegtos$¢ nasilenia zmian skoér-
nych, a pomija objawy subiek-
tywne (Nowicki 2015).

Wsréd czynnikéw srodowisko-
wych sprzyjajacych rozwojowi
AZS, poza warunkami klima-
tycznymi, zanieczyszczeniem
$rodowiska, czynnikami psycho-
somatycznymi, znaczacg role

w rozwoju AZS (szczegdlnie

u matych dzieci) odgrywaja
alergeny pokarmowe i powietrz-
nopochodne (Nowicki 2015).
Zauwazono, ze ryzyko uwrazli-
wienia na pokarm jest kilkakrot-
nie wyzsze u niemowlat z AZS
niz w populacji ogélnej (Tsakok
et al. 2016). Najczestszymi aler-
genami pokarmowymi sg biatka
mleka krowiego, jaj kurzych,
1yb, soi, pszenicy i orzeszkow
ziemnych (Millan & Mijas 2017).
Jednak zwigzek przyczynowo-
-skutkowy pomiedzy pokarmem
a zaostrzeniem AZS musi by¢
potwierdzony przez specjaliste

i tylko w takim wypadku

u pacjentéw z AZS mozna wpro-
wadzi¢ indywidualnie zaprojekto-
wang diete eliminacyjna. Polega
ona na czasowym usunieciu

z diety szkodliwego sktadnika,
wraz z jednoczesnym wprowadze-

Najczestszymi alergenami
pokarmowymi sa biatka
mleka krowiego, jaj
kurzych, ryb, soi, pszenicy
i orzeszkow ziemnych,
Jednak zwiazek przyczy-
nowo-skutkowy pomiedzy
pokarmem a zaostrzeniem
AZS musi by¢ potwier-
dzony przez specjaliste

i tylko wtakim wypadku
upacjentow z AZS mozna
wprowadzi¢ indywidual-
nie zaprojektowana diete
eliminacyjna

niem produktéw alternatywnych,
o wartosci odzywczej rownowaz-
nej eliminowanemu pokarmowi.
Eliminowanie pokarmoéw z diety
bez wyraznych wskazan lub nie-
odpowiednio zbilansowana dieta
eliminacyjna moze by¢ przyczyna
niebezpiecznych dla zdrowia
dziecka niedoboréw pokarmo-
wych i w konsekwencji prowa-
dzi¢ do zaburzen rozwojowych
dziecka (Zawadzka — Krajewska,
2019). m
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Alergiczne zapalenie spojowek

Alergiczne zapalenie spojowek jest dosc powszechng chorobg oczu
| czesto wspotistnieje z alergicznym niezytem nosa. Boryka sie

z nig nawet ok. 30-407% populacji. Pojawia sie wskutek uczulenia na
rozne substancje. W wyniku kontaktu z alergenem komaorki naszego
organizmu wytwarzajg przeciwciata-IgE skierowane przeciw niemu.
Dochodzi wtedy do pobudzenia komaorek zapalnych organizmu

| kaskady odpowiedzi, w wyniku ktorej zostajg wydzielone rozne
substancje, m.in. histamina, ktore powodujg objawy alerqii.

bjawy, na jakie

najczesciej skarza
sie pacjenci, to zazwy-
czaj obustronne, mniej
lub bardziej nasilone
swedzenie oczu. Jest
to objaw dos$¢ charak-
terystyczny dla alergii.
W przypadku braku
swedzenia nalezy raczej
podejrzewac¢ zakazenie
oka o innej etiologii lub
zespol suchego oka.
Inne objawy alergicz-
nego zapalenia spojo-
wek to zaczerwienie
spojowek i Izawienie
oczu. Nasilenie obja-
wow zalezy od charak-

teru zapalenia — moga
by¢ dyskretne, czesto
okre$lane przez pacjen-
tow jako zmeczone oko
w zapaleniach prze-
wleklych oraz znacznie
nasilone w ostrych. Gdy
ekspozycja na alergen
jest znaczna, towarzy-
szy mu czesto dodat-
kowo obrzek powiek.

W niektérych posta-
ciach alergicznego
zapalenia spojowek, tj.
zwigzanych z atopowym
zapaleniem skory lub
wiosennym, do objawéw
dotacza sie czesto Swia-
tlowstret i bol, czasem
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Najczestszymi
alergenami sa;
pytki drzew,
trawiroslin,

kurz, roztocza,
orzyby, plesnie,
siersc¢ zwierzat,
metale ciezkie

(np. nikiel, platyna,
aluminium), lateks
oraz wiele innych
substanciji
chemicznych

(np. kosmetyki,
farby), a takze
spozywezych

zaburzenia widzenia,
co jest zwigzane

z zajeciem dodatkowo
rogoéwki.

Najczestszymi alerge-
nami sg: pytki drzew,
traw i roslin, kurz, roz-
tocza, grzyby, plesnie,
sier$¢ zwierzat, metale
ciezkie (np. nikiel,
platyna, aluminium),
lateks oraz wiele innych
substancji chemicznych
(np. kosmetyki, farby),
a takze spozywczych.
Liczba potencjalnych
substancji uczulajacych
jest bardzo diuga.

Wyrézniamy wiele
postaci alergicznego
zapalenia spojowek.
Najczes$ciej spoty-
kane jest sezonowe
alergiczne zapalenie
spojwek. Postacie
sezonowe wystepuja
okresowo, zwykle

w okresie wiosennym
iletnim oraz zwigzane
sq najczesciej z pytkami
drzew i traw.
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stanaC przed lustrem). Instrukdja stosowania: 1. Przed zakropleniem produktu pacjent powinien doktadnie umy¢ rece. 2. Jedli opakowanie lub butelka s uszkodzone, produktu nie nalezy stosowac. 3. Przed
pierwszym uzyciem kroplinalezy odkrecic zakretke po upewnieniu sie, Ze pierscien gwarancyjny na zakretce jest nieprzerwany. Podczas odkrecania pacjent odczuje lekki opdr, dopdki pieréciert sie nie przerwie.
4. Jedli piersciert gwarancyjny jest poluzowany, nalezy usunac go przed zastosowaniem produktu, poniewaz moze wpas¢ do oka i wywotac obrazenia. 5. Pacjent powinien odchylic glowe do tytu, a nastepnie
palcem delikatnie odciagna¢ powieke ku dotowi, tak by migdzy gatka oczng a powiekg utworzyta sie  kieszonka”. Nalezy unikac kontaktu koricowki kroplomierza z okiem, powiekami czy palcami. 6. Zakroplic
jedng krople naciskajac powoli butelke. Butelke nalezy delikatnie Scisnac w Srodkowej czgsdi, tak aby kropla dostata sie do oka pacjenta. Nalezy pamietac, ze moze by¢ kilka sekund opdZnienia pomiedzy
Scisnieciem butelki, a uwolnieniem kropli. Pacjent nie powinien zbyt mocno $ciskac butelki. Nalezy poinformowac pacjenta, aby skonsultowat sie z farmaceutg w przypadku jakichkolwiek watpliwosd
dotyczacych stosowania leku. 7. Jesli lekarz zaledi stosowanie kropli do drugiego ok, nalezy powtérzy¢ czynnosciz punktu 5.1 6. 8. Po uzyciu a przed zamknieciem butelki, w celu usuniecia pozostatosci ptynu
zkoricowki nalezy wstrzasnac butelke w dét nie dotykajac koricdwki kroplomierza w celu usunigcia ptynu pozostatego na koricéwee kroplomierza. Jest to konieczne w celu zapewnienia mozliwosd zakroplenia
kolejnych kropli. Bezposrednio po uzyciu dokfadnie zakrecic butelke. W razie jednoczesnego stosowania innych podawanych do oka produktéw leczniczych, nalezy zachowac odstep pigciu minut pomiedzy
podaniem kolejnych produktéw. Masci do oczu nalezy stosowac na koricu. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substangg czynng lub na ktdrakolwiek substancje pomocniczg. Ostrzezenia i
zalecane Srodki ostroznosci: Starelltec Alergia jest produktem przeciwalergicznym i przeciwhistaminowym, ktdry mimo podawania miejscowego podlega wchtanianiu ogélnoustrojowemu. W razie
wystapienia objawow ciezkich reakdi niepozadanych lub nadwrazliwosci produkt nalezy odstawic. Brak poprawy lub pogorszenie sie objawéw w ciagu trzech dni od rozpoczecia stosowania produkiu
leczniczego wymaga konsultadji z lekarzem. Nie badano stosowania produktu Starelltec Alergia u pacjentéw noszacych soczewki kontaktowe. Pacjentéw nalezy poinformowa, aby wyjmowali soczewki
kontaktowe z oka przed zakropleniem produktu i odczekali co najmniej 15 minut przed ich ponownym zatozeniem. Dziatania niepozadane: W badaniach klinicznych prowadzonych z udziatem 1680
pacjentow, olopatadyne podawano jeden do czterech razy na dobg do obu oczu, przez okres do czterech miesiecy. Produkt stosowano w monoterapi lub jako leczenie uzupetniajace do stosowania loratadyny
w dawce 10 mg. Mozna przyjac, Ze u okoto 4,5% pacjentéw wystapity dziatania niepozadane zwiazane ze stosowaniem olopatadyny, jednak tylko 1,6% pacjentow przerwato udziat w badaniach klinicznych z
powodu dziatari niepozadanych. W badaniach Klinicznych nie notowano zadnych, okulistycznych ani ogdlnoustrojowych, ciezkich dziatar niepozadanych, zwiazanych ze stosowaniem olopatadyny. Najczesciej
Zgfaszanym dziataniem niepozadanym zwiazanym z leczeniem byt bdl oks, notowany z ogéing czgstoscia 0,7%. W badaniach Klinicznych i po wprowadzeniu do obrotu zgfaszano nastepujace dziafania
niepozadane, ktdre sklasyfikowano zgodnie z nastepujaca konwencja: bardzo czesto (>1/10), czesto (=1/100do <1/10), niezbyt czesto (>1/1000 do <1/100), rzadko (=1/10000 do <1/1000), bardzo rzadko
(<1/10000), czgstos¢ nieznana (czgstos¢ nie moze byc okreslona na podstawie dostepnych danych). W abrebie kazdej grupy o okreslonej czestosd wystepowania objawy niepozadane sa wymienione zgodnie
Ze zmnigjszajacym sie nasileniem. Zakazeniai zarazenia pasozytnicze: niezbyt czesto - niezyt bony ¢luzowej nosa. Zaburzenia ukfadu immunologicznego: nieznana - nadwrazliwosc, obrzek twarzy. Zaburzenia
ukfadu nerwowego: czesto - bdle gtowy, zaburzenia smaku; niezbyt czesto - zawroty glowy, obnizenie czucia dotyku; nieznana — sennoS¢. Zaburzenia oka: czgsto - bél oka, podraznienie oka, suchos¢ oka,
nietypowe odczucia wewngtrz oka; niezbyt czesto - nadzerki rogéwki, nieprawidtowosci nabtonka rogéwki, choroby nabtonka rogéwki, punktowe zapalenie rogéwki, zapalenie rogéwhki, plamki na rogowce,
wydzielina z oka, Swiattowstret, niewyraZne widzenie, zmniejszona ostros¢ widzenia, kurcz powiek, dyskomfort w oku, $wiad oka, grudki na spojéwkach, choroby spojéwek, uczucie obecnosci ciata obcego w
oczach, zwiekszone fzawienie, zaczerwienienie powiek, obrzek powiek, choroby powiek, przekrwienie spojowek; nieznana - obrzek rogéwhki, obrzek oka, zapalenie spojowek, rozszerzenie Zrenicy, zaburzenia
widzenia, strupki na brzegach powiek. Zaburzenia uktadu oddechoweqo, klatki piersiowej i Srodpiersia: czesto - suchosc bony Sluzowej nosa; nieznana - dusznos¢, zapalenie zatok. Zaburzenia zotadka i jelit:
nieznana - nudnosci, wymioty. Zaburzenia skdry i tkanki podskdrej: niezbyt czsto - kontaktowe zapalenie skéry, uczucie pieczenia skry, suchos¢ skéry; nieznana - zapalenie skéry, rumien. Zaburzenia ogéine
istany w miejscu podania: czesto — zmeczenie; nieznana - astenia, zte samopoczucie. U pacjentow ze znacznie uszkodzong rogdwka bardzo rzadko obserwowano zwapnienie rogéwki zwiazane ze stosowaniem
kropli do oczu zawierajacych fosforany. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotuistotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatan niepozadanych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku
korzyscido ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgfasza¢ wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem Departamentu
Monitorowania Niepozadanych Dziatart Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestraci Produktdw Leczniczych, Wyrobdw Medycznych i Produktéw Biobdjczych, Al. Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa,
tel:+48 224921301, faks: 448 2249 21 309, e-mail: ndl@urpl.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgfaszac rdwniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Polfa Warszawa S.A.
Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu leku Starelltec Alergia odpowiednio nr: 25314 wydane przez MZ. Dodatkowych informadji o leku udziela: Polpharma Biuro Handlowe Sp. z0.0,, ul. Bobrowiecka 6, 00-728
Warszawa, tel. +-48 22 364 61 00; fax. +48 22 364 61 02. www.polpharma.pl. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2019.06.03 EML: STAR/005/07-2019



VYNV IMIY

Osoby, ktdére borykaja sie

z sezonowym alergicznym zapa-
leniem spojowek powinny, jesli
jest to mozliwe, stara¢ sie unikac¢
alergendéw. Profilaktycznie moga
systematycznie stosowa¢ prepa-
raty sztucznych tez, ktére poma-
gaja wyplukiwac¢ alergen oraz
nie powinny nadmiernie pocierac¢
oczu. W przypadku zaostrzen
alergii mozna zlagodzi¢ dolegli-
wosci, stosujac chtodne oklady
na opuchniete powieki oraz
stosowac leki przeciwalergiczne
dostepne bez recepty.

Leczeniem pierwszego rzutu

sq miejscowo dzialajace leki
przeciwalergiczne pod postaciag
kropli. Zaleta preparatéw miej-
scowych do oczu jest ich szybsze
dziatanie niz lekéw podanych
doustnie, dodatkowo dzialania
niepozadane ogoélnoustrojowe sg
znikome. Ponadto przeciwaler-
giczne preparaty doustne moga
indukowa¢ lub nasila¢ zespé6t
suchego oka.

Lekami pierwszego rzutu sa
antagonisci receptoréw histami-
nowych drugiej generaciji, takie
jak olopatadyna, azelastyna,
epinastyna, emedatyna. Prefe-
rowane jest stosowanie lekow

o wielokierunkowym dziata-
niu przeciwalergicznym. Sa to
substancje chemiczne, ktére
oprocz dzialania przeciwhista-
minowego wykazujg dziatanie
przeciwzapalne i stabilizujace.
Do substancji tego typu naleza:

Leczeniem pierwszego
rzutu sa miejscowo dziata-
jace leki przeciwalergiczne
pod postacia kropli.

Zaletq preparatow
miejscowych do oczu jest
ich szybsze dziatanie niz
lekow podanych doustnie,
dodatkowo dziatania
niepozadane ogdlnoustro-
jowe sa znikome

olopatadyna, azelastyna, epi-
nastyna oraz ketotifen. Sposréd
tych lekéw olopatadyna wyka-
zuje najwieksze powinowactwo
do receptora histaminowego,
dodatkowo u pacjentéw z droz-
nym przewodem nosowo-izowym
tagodzi objawy alergicznego nie-
zytu nosa, ktéry czesto wspotist-
nieje z sezonowym alergicznym
zapaleniem spojoéwek. Lekami

z wyboru powinny by¢ preparaty
bez konserwantoéw, poniewaz ich
obecno$¢ moze nasila¢ alergie.
Na rynku dostepne sa réwniez
krople z lekami przeciwhista-
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minowymi pierwszej generacji,
takie jak np. difenhydramina,

w polaczeniu z lekiem obkurcza-
jacym naczynia. Nie zaleca sig
ich stosowania ze wzgledu na
staby efekt terapeutyczny. Wyka-
zuja réwniez dziatania niepoza-
dane, ktére moga wystapi¢ przy
dlugotrwalej terapii, np. zwiek-
szenie ci$nienia wewnatrzgatko-
wego, co moze by¢ czynnikiem
rozwoju jaskry.

Kolejna grupa lekoéw przeciw-
alergicznych sa stabilizatory
komérek tucznych, do ktérych
naleza kromoglikany oraz lodok-
samid. Wykazuja stabsze dziala-
nie niz antagonisci receptoréw
histaminowych, a efekt terapeu-
tyczny uzyskiwany jest po 5-14
dniach. Leki te stosuje sie raczej
zapobiegawczo w okresie nara-
zenia na alergeny, niz w ostrym
stanie.

Jesli objawy alergii nie ustapia
w ciggu 3 dni, nalezy niezwlocz-
nie skontaktowac sie z lekarzem
okulista. W bardziej zaawanso-
wanym leczeniu, w zalezno$ci
od nasilenia alergii, stosuje sie
steroidy i preparaty immuno-
modulujace, np. cyklosporyne.
W przypadku znanego czynnika
wywolujacego alergie mozna
zastosowac¢ swoistg immunote-
rapie alergenowa pod kontrola
alergologa. m
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Warunki przechowywania
probiotykow

Przezywalnosc bakterii probiotycznych, a tym samym odpowiednia
Jakosc¢ produktu, jest bezposrednio uzalezniona od warunkow jego
przechowywania. Troska o wtasciwe ich utrzymanie winna miec zatem
priorytetowe znaczenie na kazdym etapie: produkcji, dystrybucji, tansporty,
sprzedazy, jak rowniez sposobu przechowywania przez pacjenta.

\/\/ profilaktyce i leczeniu wielu
choroéb coraz czesciej podkre-
$la sie znaczenie sktadu mikrobiomu
jelitowego cztowieka, czyli udziatu
poszczegolnych grup drobnoustro-
jow zasiedlajgcych jelita. Dysbioza,
czyli zaburzony sktad mikrobiomu
jelitowego, wynika z utraty komensal-
nych bakterii, rozrostu potencjalnych
patogendéw lub utraty mikrobiologicz-
nej bior6znorodnosci.!”

Jednym ze sposob6w wplywania na
kondycje mikroflory jelitowej, zwtasz-
cza w trakcie i po antybiotykotera-

Ppii, jest przyjmowanie probiotykéw,
zdefiniowanych przez WHO. Sa to
preparaty lub produkty zywno$ciowe
zawierajgce pojedyncze lub mieszane
hodowle zywych drobnoustrojéw, ktére
wywierajg korzystny efekt na zdrowie,
jezeli zostaly podane w odpowiedniej
ilo$ci. Majac na uwadze powyzsze,
niezwykle istotnym jest zapewnienie
przez wytworce zywotnosci okreslonej
liczby jednostek tworzacych kolonie
przez caly okres waznosci produktu.

W przypadku produktu leczniczego
osigga sie to m.in. poprzez witasciwe
ustalenie warunkéw przechowywania,
jak i dobor odpowiednich materialéw
opakowaniowych. Podstawg tego sa
badania rozwojowe nad produktem,
ktorych integralng cze$¢ stanowig
badania stabilno$ci. Stuza one okre-
$leniu terminu waznosci leku i udo-
wodnieniu, ze w calym swoim okresie
waznosci lek pozostaje skuteczny
ibezpieczny dla pacjenta. W $cisle
zdefiniowanych odstepach czasu oraz
warunkach otoczenia weryfikuje sie
parametry definiujace jakos¢, skutecz-
nos¢ i bezpieczenstwo produktu.
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Tym samym fakt utrzymania wtasci-
wego poziomu bakterii probiotycznych
w produkcie bedzie $cisle zaleze¢ od
spelnienia warunkéw przechowy-
wania okreslonych na opakowaniu
podczas wszystkich etapéw: dystrybu-
¢ji, transportu, sprzedazy oraz sposobu
przechowywania przez pacjenta.

Probiotyki najczesciej przygotowy-
wane sg w postaci liofilizowanej
biomasy. Proces liofilizacji wprowadza
szczepy bakteryjne w faze uspienia.
Poniewaz woda aktywizuje bakterie
do ,zycia", jest czynnikiem, przed
ktorym nalezy odpowiednio zabezpie-
czy¢ szczepy probiotyczne zar6wno
na etapie prowadzenia operacji
wytworczych, jak i poprzez dobér
odpowiedniego rodzaju opakowania.
Zintensyfikowanie proceséw metabo-
licznych bakterii oznacza zapotrzebo-
wanie na sktadniki odzywcze, ktérych
w finalnej postaci produktu brakuje.
Skutkuje to spadkiem zawartosci
szczepOw probiotycznych w produkcie

gotowym.

Wytwarzanie leku musi odbywac sie

w $cisle kontrolowanych warunkach
temperatury i wilgotnosci. Wilgotno$¢
W obszarze, w ktérym realizowany jest
proces wytwdrczy, musi by¢ utrzymy-
wana na niskim poziomie, aby produkt
leczniczy zawierajacy szczepy probio-
tyczne nie wchianiat wilgoci z otocze-
nia podczas produkcji. Aby wytworzy¢
produkt o niskiej aktywnosci wody
(inaczej niskiej dostepno$ci wody w $ro-
dowisku), nalezy zacza¢ od pozyskania
suchych nosnikéw, substancji pomocni-
czych i ewentualnie innych sktadnikéow
aktywnych, ktére beda mieszane

z probiotykiem.”

EWA RODZIEWICZ
Sierownik ds. Projektc

Kie k ds. Proj

3:}’ GMP Polpharma
1apisz do autorow
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

Po opracowaniu postaci produktu lecz-
niczego zawierajacego szczepy probio-
tyczne nalezy zabezpieczy¢ produkt
przed wptywem warunkéw panujacych
w otoczeniu. Uzyskuje sie to poprzez
wyboér opakowania o odpowiednich
wiasciwos$ciach. Nalezy wzig¢ pod
uwage rodzaj materiatu oraz jego
szczelnos$¢. Bez watpienia najlepszymi
materialami opakowaniowymi zabez-
pieczajacymi produkt przed przeni-
kaniem pary wodnej jest szkto i folia
aluminiowa. Pozostate materiaty sta-
nowigce rézne kombinacje z tworzyw
sztucznych moga réwniez stanowic
odpowiednig bariere dla produktu, jed-
nakze powinno to zosta¢ potwierdzone
poprzez badania stabilnosci produktu
leczniczego. M
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PRODUKT LECZNICZY WYDAWANY BEZ RECEPTY - OTC

LEK Lakcid
PROBIOTYCZNY FORIE

Zawiera szczepy oporne na szerokie spektrum
antybiotykow stosowanych klinicznie.

Wskazania':

leczenie wspomagajace
w czasie i po antybiotykoterapii

La

Lactobacillus
mmnﬂiﬂ!

zapobieganie biegunce
podréznych

“ Kapsulki twarde
poantybiotykowe zapalenie jelit mld CFU pateczeX

i 10 o
mmlml:-"" tobacillus rhamnosys

b||5tErF"':’
F'roszki em P2 ldam

wspomagajacego rzekomobtoniastego
zapalenia okreznicy; jako leczenie gtownie
przy nawracajgcym rzekomobtoniastym
zapaleniu okreznicy

Najwieksza ilos¢ bakteri
Lactobacillus rhamnosus
broes koboy w sy karmiace W l€KU probiotycznym!”

77)
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* Na podstawie ChPL produktow leczniczych zawierajacych bakterie Lactobacifius rhamnosus dostepnych w Rejestrze Produktow Leczniczych na dzien 01.08.2018 .

Lakcid forte (Lactobacillus rhamnosus). Sktad i postaé: Minimum 10 mld CFU pafeczek Lactobacillus rhamnosus: Szczep Lactobacillus rhamnosus Pen - 40 %; Szczep Lactobacillus rhamnosus E/N - 40 %; Szczep Lactobacillus
rhamnosus Oxy - 20 %; Pateczki oporne na: amoksycyling, ampicyline, azlocyling, cefepim, cefotaksym, cefradyne, ceftazydym, cefuroksym, doksycykline, erytromycyne, gentamycyne, imipenem, klindamycyne, kloksacyline, kolistyne,
kotrimoksazol, kwas nalidyksowy, meropenem, metronidazol, neomycyne, netylmycyne, penicyling, piperacyline, streptomycyne, teikoplaning, tobramycyne, wankomycyng. CFU — jednostka formowania kolonii (ang. colony forming
unit). Kapsutki twarde, celulozowe, sktadajace sig z dwdch cylindrycznych czesci. Przed rekonstytucja proszek w kapsutce ma postac sypkich, rozdrobnionych czastek o zabarwieniu od jasno do ciemnobezowego. Po rekonstytucji po-
wstaje homogenna zawiesina, bez widocznych zanieczyszczen. Proszek do sporzadzania zawiesiny doustnej. Wskazania: Poantybiotykowe zapalenie jelit ze szczegdlnym uwzglednieniem leczenia wspomagajacego rzek0m0b10n|asteg0
zapalenia okreznicy; jako leczenie gtownie przy nawracajacym rzekomobfoniastym zapaleniu okreznicy. Zapobieganie biegunce podréznych. Leczenie wspomagajace w czasie i po antybiotykoterapii. ieisposdbp

Kapsutki: dawkowanie, o ile lekarz nie zaleci inaczej, 2 razy dziennie jedna dawka (zawarto$¢ kapsutki lub cata kapsutka). Produkt leczniczy podaje sie doustnie. Kapsutke nalezy potkna¢ w catosci, popijajac ja przegotowang i ostudzonq
do temperatury pokojowej woda lub mlekiem. Zawarto$¢ kapsutki (proszek) mozna rozpudci¢ w okoto 1/8 szklanki przegotowanej i ostudzonej do temperatury pokojowej wody lub mleka, doktadnie wymieszac. Taki sposb podania leku
szczegOlnie zalecany jest dla niemowlat i dzieci. Dzieci i mtodziez. W przypadku podawania leku niemowlgtom i dzieciom zawarto$¢ kapsutki (proszek) nalezy rozpusci¢ w okoto 1/8 szklanki przegotowanej i ostudzonej do temperatury
pokojowej wody lub mleka, doktadnie wymiesza¢. Proszek do sporzadzania zawiesiny doustnej: dawkowanie, o ile lekarz nie zaleci inaczej, 2 razy dziennie po 1 fiolce lub 1 saszetce. Bezpo$rednio przed uzyciem zdjac z fiolki kapsel
i wyja¢ gumowy korek. Dodac do fiolki niewielkg ilo$¢ przegotowanej i ostudzonej do temperatury pokojowej wody lub mleka, dobrze wymieszac. Zawarto$¢ fiolki wyla¢ na tyzeczke. Bezpo$rednio przed uzyciem saszetke rozerwac
w miejscu nacigcia. Zawarto$c saszetki rozpuscic w ok. 1/8 szklanki przegotowanej i ostudzonej do temperatury pokojowej wody lub mleka, dobrze wymiesza¢. Uzyskana zawiesina o zabarwieniu od jasno do ciemnobezowego moze
by¢ niejednorodna z widocznymi stratami. Stosowac doustnie. Przeciwwskazania: Nadwrazliwo$¢ na substancjg czynna lub na ktérakolwiek substancje pomocnicza (w tym biatko mleka krowiego). Ostrzezenia i zalecane Srodki
ostroznosci: Nie wystepuja. Dziatania niepozadane: Nie stwierdzono. Zgtaszanie podejrzewanych dziatan niepozadanych Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatan niepozada-
nych. Umozliwia to nieprzerwane monitorowanie stosunku korzysci do ryzyka stosowania produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgtasza¢ wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za
poérednictwem Departamentu Monitorowania Niepozadanych Dziatan Produktow Leczniczych Urzedu Rejestracii Produktéw 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 zgtasza¢ réwniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A. Pozwolenie
na dopuszczenie do obrotu dla leku Lacid forte kapsutki twarde, Lakcid forte proszek do sporzadzania zawiesiny doustnej, odpowiednio: nr 21228, R/3227 wydane przez MZ. Dodatkowych informacji o leku udziela: Polpharma Biuro
Handlowe Sp. z 0.0., ul. Bobrowiecka 6, 00-728 Warszawa; tel.: +48 22 364 61 00; faks: +48 22 364 61 02; www.polpharma.pl. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2018.05.07 - Lakcid forte kapsutki twarde; 2018.06.15 - Lakcid forte
proszek do sporzadzania zawiesiny doustnej.
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Cylrowe zmeczenie oczu

Wszechobecna digitalizacja rewolucjonizuje pozytywnie wiele
dziedzin zycia. Nie sposob wyobrazi¢ sobie dzis funkcjonowania bez
komputerow, smartfonow, tabletow czy czytnikow elektronicznych.
Jednoczesnie trudno unikngc kilkugodzinnego wpatrywania sie

w ekrany urzgdzen cyfrowych. Szereg badan pokazuje, ze ilosc¢
spedzanego czasu przed ekranami niepokojgco wydtuza sie.
Najnowsze raporty ujawniajg, ze statystycznie osoba dorosta

spedza dziennie srednio ok. 6-8 godzin przed tego typu
urzgdzeniami. W sposob niepokojgcy rosnie tez czas

spedzony przed komputerem czy smartfonem u dzieci.

tugi czas spe-

dzany przed
ekranem urzadzen
cyfrowych moze nega-
tywnie oddziatywa¢
na zdrowie, w tym na
narzad wzroku. Coraz
czes$ciej mozna spotkac
w literaturze terminy
takie jak ,cyfrowe
zmeczenie wzroku"
lub ,,syndrom widzenia
komputerowego" (ang.
Computer Vision Syn-
drome). Jest to szereg
objawéw ze strony oczu
bedacych konsekwencja
diugotrwatego korzysta-
nia z urzadzen elek-

tronicznych. Cyfrowe
zmeczenie oczu charak-
teryzuje sie uczuciem
dyskomfortu i okreso-
wymi zaburzeniami
widzenia pod postacia
zamazywania obrazu,
utratg ostrosci oraz
objawami suchego oka.
Dodatkowo objawom
tym moze towarzyszy¢
bol gtowy, karku, szyi,
trudnosci w koncentra-
cji, ogolne rozdraz-
nienie, trudnosci

Z zZasypianiem.

Do cyfrowego zmecze-
nia oczu prowadzi wiele
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Cyfrowe zmeczenie
oczu charakteryzuje
sie uczuciem
dyskomfortu

i okresowymi
zaburzeniami
widzenia

pod postacia
Zamazywania
obrazu, utraty
ostrosci oraz
objawami

suchego oka

czynnikéw. Wykazano,
ze osoby spedzajace
wiele godzin przed
ekranem, na przyktad
komputera, niezalez-
nie od wieku wykazuja
objawy podobne do
zespotu suchego oka.
W tym wypadku jest

to zwigzane z niedo-
statecznym nawil-
zeniem powierzchni
gatki ocznej z powodu
zmniejszenia czesto-
$c1 mrugania podczas
skupienia wzroku na
monitorze. Dochodzi
wowczas do nadmier-
nego parowania filmu
1zowego na powierzchni
oka. kzy odgrywaja
niezmiernie istotng role
w oku, a wiec réwniez
W samym procesie
widzenia — nawilzaja
powierzchnie gatki
ocznej i zapobiegaja
jej wysychaniu oraz
wyréownuja drobne
nieréwnosci na

www.farmacjapraktyczna.pl
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Zalecasie, aby monitor

byt ustawiony tylem

do zrodta swiatta.

[stotna jest takze wiasciwa
postawa przyjmowana
podczas wielogodzinnej
pracy przed monitorem.
Oko wpatrzone wmonitor
rzadziej mruga, przez co
robi si¢ suche. Aby temu
zapobiec, warto regularnie
nawilzac oczy

powierzchni rogéwki. Dzieki
filmowi tzowemu rogéwka

jest przezroczysta i zachowuje
swoje wlasciwosci optyczne.
Przy wpatrywaniu sie w ekrany
cyfrowe, zamiast mrugac¢ srednio
18-20 razy na minute, mrugamy
rzadziej i moze to prowadzi¢ do
uczucia dyskomfortu, pieczenia,
wrazenia piasku pod powiekami,
z czasem dochodzi do tego zama-
zywanie obrazu oraz zaczerwie-
nienie.

Nastepnym czynnikiem, ktéry
negatywnie wplywa na wzrok,
jest oddziatywanie niebieskiego
$wiatla, czyli cze$ci widma
$wiatla pomiedzy promieniami
UV a swiattem widzialnym.
Badania pokazujg, ze najwieksze
negatywne zmiany w siatkowce
wywoluje dtugos¢ fali od
415-455 nm. Gléwnym zrodiem
Swiatla niebieskiego jest Swiatto
sloneczne. Obecnie istnieje wiele
sztucznych zZrodet, ktére emituja
duze ilo$ci $wiatla niebieskiego,
a sa to przede wszystkim lampy
LED oraz urzadzenia z ekranami
ciektokrystalicznymi LCD, takie
jak komputery, laptopy, smart-
fony, czytniki i inne urzgdzenia
cyfrowe. Swiatto niebieskie
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wplywa negatywnie na procesy
metaboliczne zachodzace

w siatkéwce, prowadzac do
uszkodzenia komorek siatkowki,
w szczegdlnosci fotorecepto-
réw, nabtonka barwnikowego
mitochondriéow czy reticulum
cytoplazmatyczne. Mechanizm,
przez ktoéry zachodza te procesy,
nie zostal jednoznacznie spre-
cyzowany. Badania pokazuja, ze
diugotrwata ekspozycja na swia-
tlo niebieskie moze wywotywac
stres oksydacyjny i tworzenie sie
wolnych rodnikéw, co w konse-
kwencji prowadzi do degeneracji
siatkowki i moze wywotaé¢ zwy-
rodnienia plamki z61tej i trwate
obnizenie ostros$ci widzenia.

W grupie ryzyka wystapienia
syndromu zmeczenia komputero-
wego sq wiec przede wszystkim
osoby pracujace wiele godzin

z komputerem. Nalezy w tym
miejscu nadmieni¢, ze w dzi-
siejszych czasach niestety wiele
godzin przed ekranami cyfrowymi
spedzaja dzieci i mlodziez, a sa
one niestety najbardziej narazone
na negatywny wptyw swiatta
niebieskiego. W ich siatkowce nie
wyksztatcila sie bowiem jeszcze
naturalna ochrona przed jego
fotochemicznym dziataniem,
dlatego specjalisci ostrzegaja
przed wielogodzinnym korzy-
staniem z komputerow, tabletow
czy smartfonéw przez najmiod-
szych. Zaleca sie, aby dzieci do

2. r.z. nie korzystaly z tego typu
urzadzen. Starsze dzieci réwniez
powinny mie¢ ograniczony czas
spedzany przed ekranami cyfro-
wymi — maksymalnie do 1 godzin
dziennie.

W dzisiejszych czasach nie
sposoOb odcig¢ sie zupelnie od
urzadzen cyfrowych. Z uwagi
jednak na potwierdzony bada-
niami negatywny wplyw na oczy
warto wprowadzi¢ i utrwali¢
codzienne nawyki, ktore przy-
niosg diugofalowe korzystne
efekty. Najprostszym sposo-

bem jest robienie sobie cho¢

na chwile przerw od urzadzen
cyfrowych. Zaleca sie przerwy co
pol godziny i patrzenie na przed-
miot oddalony o minimum szes$¢
metréw przez 20-30 sekund lub

przerwy co godzine po 5 minut

i patrzenie w dal. Wydaje sie
rowniez zasadnym wlacze-

nie funkcji filtra niebieskiego
podczas korzystania z ekranow
urzadzen cyfrowych. Kluczowe
jest rbwniez ustawienie moni-
tora, ktéry powinien znajdowac
sie na linii oczu w odleglosci
$rednio 50-70 cm. Zaleca sieg, aby
monitor byl ustawiony tytem do
zrodla swiatta. Istotna jest takze
wla$ciwa postawa przyjmowana
podczas wielogodzinnej pracy
przed monitorem. Oko wpatrzone
w monitor rzadziej mruga, przez
co robi sie suche. Aby temu zapo-
biec, warto regularnie nawilzac¢
oczy. Krople nawilzajace bez
konserwantéw moga by¢ stoso-
wane dlugotrwale.

Zbyt dtuga i powtarzalna eks-
pozycja na $wiatto ekranow
cyfrowych nie jest obojetna dla
naszego wzroku. Moze bowiem
prowadzi¢ do szeregu zmian,
poczawszy od zwykitego uczucia
dyskomfortu oczu, az po uszko-
dzenia siatkowki i trwalego
uszkodzenia wzroku. Majac to
na uwadze szczegOlnie w przy-
padku dzieci ograniczenie czasu
spedzanego przed ekranem do
niezbednego minimum wydaje
sie by¢ w pelni uzasadnione. W
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Jak odbudowac

zniszczone paznokceie?

Paznokcie sg zrogowaciatymi, gietkimi blaszkami, ktore pokrywajg

| chronig koncowe czesci palcow rak i stop. Stanowig przy tym
usztywnienie paliczkow dalszych. Majg rowniez olbrzymie znaczenie
estetyczne, bowiem wypielegnowane dtonie sg wizytowka | ozdobg
kazdego cztowieka. Co robic¢, aby mie¢ mocne i piekne paznokcie?

I\/\ iejscem wzrostu ptytki paznok-
cia jest macierz. Wzrost paznok-
cia trwa nieprzerwanie od 5. miesigca
zycia plodowego. Paznokcie reki rosna
ok. 0,5-1,2 mm tygodniowo, za$ stopy
wolniej - ok. 0,2-0,5 mm na tydzien.
Typowo paznokie¢ ma 100-150 warstw
komorek i sktada sie z twardej formy
keratyny. Keratyna jest biatkiem o struk-
turze witkienkowej, ktére powstaje
w wyniku procesu keratynizacji —
rogowacenia naskdrka. Wspomniang
keratyne tworza siarka, aminokwasy
(gtéwnie siarkowe), woda, zelazo, fosfor
iwapn.

Dlaczego paznokcie sie niszczy?
Na wyglad i ksztalt paznokci nieko-
rzystnie wptywa wiele czynnikéw, ktére
moga spowodowac miedzy innymi
uszkodzenie plytki paznokcia.

Mozna je podzieli¢ na trzy grupy:

n Czynniki mechaniczne: urazy,
skaleczenia;

[FA Czynniki wewnetrzne: zakazenia,
niewlasciwa dieta i niedobory
pokarmowe, choroby, ktérych
skutkiem ubocznym sa problemy
z paznokciami, np. niedokrwisto$¢,
cukrzyca;

[E} Czynniki zewnetrzne: wilgo¢,

a zwlaszcza detergenty zawarte

w plynach do mycia naczyn,

do prania czy tez niektére skfadniki
myjace zawarte, np. w mydfach

i ptynach do kapieli.

Znaczenie odpowiedniego
nawilzenia paznokci

Utrata nawilzenia paznokci moze
prowadzi¢ do ich pekania, czyli
rozszczepiania sie paznokcia.
Paznokcie staja sie kruche i tamliwe.
Prawdopodobnie najczestszg przyczyna
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Zdumiewajacy
jestfakt, ze utrata
wody przez ptytke
paznokciowa

jest stukrotnie
wieksza niz przez
przylegla skore

jest naprzemienne moczenie i suszenie,
do ktérego dochodzi w wyniku ekspo-
zycji zawodowej lub zaje¢ domowych.
Niektdre emalie i lakiery do paznokci
moga wysusza¢ naskorek i paznokcie,
powodujac wiasnie ich pekanie.

Odpowiedni poziom nawilzenia
paznokci jest bardzo istotny, by byly
mocne i zdrowe. Optymalna zawartos$¢
wody w paznokciu wynosi od 7% do
18%. Zdumiewajacy jest bowiem fakt,
ze utrata wody przez plytke paznok-
ciowq jest stukrotnie wieksza niz przez
przylegla skére. Zasadna jest wiasciwa
pielegnacja nie tylko paznokci, ale

1 calych dloni. Paznokcie nie musza
by¢ dlugie i pomalowane, ale wlasciwie
odzywione. Pielegnacja nie zajmuje
duzo czasu, warto wiec poswieci¢ tej
czynno$ci kilkanascie minut przynaj-
mniej raz w tygodniu.

Corobi¢, aby uzyska¢

mocne i piekne paznokcie?
Pielegnacja powinna by¢ kompleksowa,
zaréwno z zewnatrz, jak i od wewnatrz.
Dbajmy wiec o wlasciwa diete bogata

dr n. med.
MALGORZATA
MARCINKIEWICZ

specjalista der og
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w zelazo, witaminy, magnez, krzem oraz
cynk. Unikajmy wszelkich chemicznych
Srodkow czyszczacych bogatych m.in.
w detergenty. Wybierajmy te, ktore

w swoim sktadzie zawierajg aktywnych
substancji chronigcych nasz nasko-

rek i paznokcie przed wysuszaniem

(np. proteiny jedwabiu, keratyny czy
rozpuszczalny kolagen). Siegajmy po
preparaty nawilzajaco-nattuszczajace
skdre i paznokcie. W serum czy odzyw-
kach do paznokci warto zwrdci¢ uwage
na hydroksypropylochitozan — materiat
Scisle przylegajacy do wspomnia-

nej keratyny. Tworzac niewidoczng
warstwe ochronng, zabezpiecza piytke
paznokcia przed utratg wilgoci oraz
przed szkodliwym wptywem czynnikéw
zewnetrznych, dzieki czemu paznokcie
sg mocne i piekne. Tego typu odzywki
sq zwlaszcza przydatne po intensyw-
nych zabiegach manicure, w tym lakie-

1rze hybrydowym.

Jesli juz dojdzie do etapu, Ze nasza
skora rak i paznokcie sa wysuszone

1 pekaja, stosujmy preparaty do rak

i paznokci zawierajgce naturalne sktad-
niki budulcowe naszej skdry i paznokci
tj. rozpuszczalny kolagen, elastyne
ikeratyne. W
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Odlezyny - czynniki ryzyka
1 postepowanie

Odlezyny to ogniska martwicy skory, ktore nierzadko obejmujg takze tkanke

podskorng, a czasami miesnie i kosci. Powstajg w wyniku dtugotrwatego
ucisku i niedotlenienia tkanek, w zwigzku z czym najczescie) lokalizujg sie
w migjscach, w ktorych czesci kostne stykajg sie dtugotrwale z podtozem,

czyli najczescie) na posladkach, w okolicy kosci krzyzowej, w okolicy topatki,

tokcia, na pietach lub kostkach.

dlezyny wystepuja stosun-

kowo czesto, szczegolnie
W grupie oséb w podesztym wieku
1 0s6b obtoznie chorych, ktére
maja problemy z poruszaniem sie
lub sg nieprzytomne. Wymienia sie
szereg czynnikow, ktore przy-
spieszaja powstanie odlezyn, np:
otylos$¢, cukrzyce, niedokrwistos¢,
niedozywienie, choroby naczyn
krwionos$nych oraz nietrzymanie
moczu i katu.

Z uwagi na obraz kliniczny odle-
zyny zostaly podzielone na stopnie
(skala Torrance'a).

Odlezyny | stopnia to zmiany
najbardziej fagodne, ktoére charak-
teryzuja sie blednieciem pod wptly-
wem lekkiego ucisku. Odlezyny Il
stopnia to z kolei saczace zmiany
skorne, takie jak nadzerki, peche-
rze, ktéorym moze towarzyszyc¢
miejscowy obrzek oraz zaburzenia
mikrokrazenia i temperatury.

Te dwa stopnie odlezyn zdarzaja
sie najczesciej w praktyce klinicz-
nej. Odlezyny Il stopnia cechuja
sie uszkodzeniem petnej grubosci
skory az do tkanki podskornej,

w okolicy zmiany wystepuje
zaczerwienienie i obrzek, a rana
jest dobrze odgraniczona od skory
zdrowej. Odlezyny IV stopnia to
zmiany, w ktérych uszkodzenie
obejmuje takze tkanke podskérna,
a dno takiej zmiany zawiera mar-
twicze masy koloru czarnego.

W tym wypadku martwica moze
réwniez obejmowac otaczajace
tkanki. Z kolei odlezyny V stopnia
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to zmiany obejmujace glebsze
tkanki, m.in. powiezie, mies$nie,
czasem takze stawy i kosci.

Najogdlniej w leczeniu odlezyn
nalezy postepowac jak z ranami.
Na tym etapie warto podkresli¢,
ze leczenie odlezyn jest procesem
dtugotrwatym i bardzo trudnym.
Wczesne stadia odlezyn oczywi-
$cie szybciej reaguja na leczenie.
Szczego6lna wage nalezy przywia-
zywac do sterylnosci opatrunkow.
Odlezyny nalezy dezynfekowac
za pomoca specjalnych $rodkéw
odkazajacych, a takze stosowac
masci i kremy z dodatkiem anty-
biotykéw i srodkéw odkazajacych.
Tkanki martwicze powinny by¢
usuwane chirurgicznie. Bardzo
wazna jest troskliwa pielegnacja

i zapobieganie powstawaniu
kolejnym odlezynom, gdyz roko-
wanie przy odlezynach zawsze jest
powazne. Bardzo giebokie odle-
zyny, siegajace do kosci, niezwykle
trudno wyleczy¢.

W przypadku 1zejszych stadiow
choroby mozna stosowa¢ domowe
sposoby wspomagajace leczenie
odlezyn, ale takie postepowanie
wymaga zgody lekarza. Najcze-
$ciej do leczenia odlezyn wykorzy-
stuje sie odpowiednie opatrunki.
Aktualnie zaleca sie, by odlezyny
leczy¢ w srodowisku wilgotnym,
gdyz takie warunki znacznie
skracaja czas gojenia. Dostepne
na rynku sq m.in. opatrunki anty-
bakteryjne, poliuretanowe, hydro-
koloidowe oraz hydrozelowe.

dr n. med. OLIWIA JAKUBOWICZ

dermatologii i wenerologi

1apisz do autora
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Produktami stosowanymi wspo-
magajaco w leczeniu wczesnych
odlezyn sg zele hydrokoloidowe
przyspieszajace gojenie ran.
Preparaty te dostepne sa w formie
sprayu, co pozwala na jego
bezdotykowe naktadanie. Ich
skutecznos$¢ zwigzana jest z wie-
lokierunkowym dziataniem, gdyz
preparaty te nie tylko przyspie-
szajag gojenie, ale takze pomagaja
unikna¢ infekcji i dziatajq prze-
ciwbdlowo. Ponadto zapewniaja
bezbolesng zmiane opatrunku.

W profilaktyce powstawania
odlezyn podstawowaq role odgrywa
zmiana pozycji ciala osoby lezace;j.
Osoba taka powinna by¢ wielo-
krotnie w ciggu doby przektadana
z boku na drugi bok, uktadana na
wznak oraz na brzuchu. Poza tym
nalezy bacznie obserwowac¢ wszel-
kie zaczerwienienia, rany, peche-
rze wypelnione osoczem, ktore
pojawiaja sie na skorze chorego.
Na rynku dostepne sa takze mate-
race przeciwodlezynowe z gesto
rozmieszczonymi wypustkami lub
zmiennoci$nieniowe z mozliwoscia
regulacji ci$nienia w komorach
powietrznych. W
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otarcia i pekniecia skéry
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ze stanéw cukrzycowych
oparzenia powierzchniowe
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Mozna stosowac powyzej 2. roku zycia
Nie zawiera parabendow
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Boraks — charakterystyka

OPIEKA FARMACEUTYCZNA

i mozliwe niezgodnosci

Boraks to nieorganiczny zwigzek chemiczny, ktory znalazt szerokie
zastosowanie w przemysle, m.in. do produkcji szkta, ceramiki, jako
Srodek utatwiajgcy lutowanie, posiada tez wtasciwosci owadobdjcze.
Warto wiedziec, iz stosowany jest do konserwowania zywnoscl

| kryje sie pod nazwg E285. Nalezy do substancji naturalnie
wystepujgcych w przyrodzie. Oprocz kwasu bornego, to kolejny zwigzek
boru stosowany rowniez w lecznictwie. W aptece znajdziemy go

w sktadzie zardwno gotowych jak | robionych preparatow.

edlug Farmakopei
Polskiej XI boraks
to biaty lub prawie biaty
krystaliczny proszek albo
bezbarwne krysztaly
lub krystaliczna masa,
wietrzejgca. Synonimami
boraksu (tac. borax) row-
nocennie stosowanymi
w zapisach receptowych
sq natrium biboricum,
natrium tetraboricum
(tetraboran sodu). Nazwa
chemiczna podana
w Farmakopei to disodu
tetraboran dziesiecio-
wodny, wzér to Na,B,O.,
10H,0, natomiast masa
czasteczkowa wynosi
381,4 u. Zwizek jest wiec
hydratem i tylko w takiej
formie wystepuje, dlatego

kazdorazowo odwazajgc
omawiang substancje,
robimy to bez odliczania
masy wody krystaliza-
cyjnej.

Tetraboran sodu jest
zwigzkiem posiadajacym
wlasciwosci grzybobdj-
cze, $ciagajace, lekko
odkazajace i wysusza-
jace. Stosujemy go tylko
zewnetrznie, ze wzgledu
na duza toksycznos¢.

Po podaniu doustnym
powoduje podraznienie
blony Sluzowej zoladka
ijelit (reaguje z kwasem
solnym, tworzac kwas
borowy), uszkodzenie
nerek, przy dtuzszej eks-
pozycji wykazuje szko-

dliwy wptyw na ptodnos¢.

36 farmacja praktyczna 2-3/2020
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W recepturze
tetraboran sodu
spotka¢ mozemy
w skfadzie
plynnych
postaciach lekow
(roztworach,
zawiesinach)

do pedzlowania
jamy ustnej

przy aftach, ple-
Sniawkach oraz
wspomagajaco
wstanach
zapalnych

Wsréd preparatow
gotowych zawierajgcych
boraks znajdziemy mas¢
z wyciggiem ptynnym

z klacza pieciornika,
ichtiolem i tlenkiem
cynku. Mas¢ ta od dawna
stosowana byla m.in. na
odparzenia u niemowlat.
W $wietle informacji

o toksycznosci, stoso-
wanie u matych dzieci
nie jest wskazane, warto
mie¢ ten fakt na uwadze
doradzajgc pacjentom.

W recepturze tetraboran
sodu spotka¢ mozemy

w skiadzie ptynnych
postaciach lekow (roz-
tworach, zawiesinach) do
pedzlowania jamy ustnej
przy aftach, plesniaw-
kach oraz wspomagajaco
w stanach zapalnych.
Inne postacie leku
rzadziej przepisywane

to zasypki, masci oraz
globulki (stany zapalne
pochwy). Farmakopea
Polska XI podaje dopusz-
czalne stezenie dla piynu

www.farmacjapraktyczna.pl
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do pedzlowania i wynosi ono 20%.
Oprocz wymienionych zastosowan,

OPIEKA FARMACEUTYCZNA

PRZYKLADOWE RECEPTY:

boraks zaréwno sam, ale réwniez Rp. 1 Wykonanie: Tetraboran sodu rozpusz-

w polgczeniu z kwasem bornym Narii tetraboratis 4,0 czamy w podgrzanym na tazni wodnej,

lub chlorkiem sodu, rozpuszczony Glyceroliad 20,0 lekko przestudzonym glicerolu. Przenosimy
w wodzie, tworzy roztwory bufo- M.fsol ilosciowo do buteleczki. Jest to dos¢ popu-
rujgce. Sklady buforow sa scisle S. do pedzlowania larny preparat, obecnie rzadziej wykony-
okreslone i podane w Farmakopei. wany w aptece, ze wzgledu na obecnos¢
Maja one zastosowanie przede gotowego leku o podanym sktadzie.
wszystkim w recepturze kropli do

oczu. Wspomniane roztwory zapew- Rp.2 Wykonanie: Lek wykonujemy w warunkach
niajq lekom nie tylko odpowiedni Nystatini 4 min j.m. aseptycznych. Zacieramy pory mozdzie-
odczyn (umozliwiajg regulowanie Natrii tetraborici 2,5 rza odrobing skrobi, nastepnie dodajemy
pH najczesciej w zakresie 7-9), Amyli Tritici 15,0 porcjami, stopniowo ucierajgc: nystatyne,
ale rowniez izotonicznos$¢ z ptynem Talci veneti ad 40,0 boraks, reszte skrobi i na koncu talk.
tzowym. Dodawane do kropli M.f.pulvis Jednorodng zasypke przenosimy do odpo-

z antybiotykami (tj. chloramfeni-
kol, tetracykliny) moga zwiekszy¢
trwato$¢ preparatu lub tez poprawic¢
rozpuszczalnos$¢ oraz biodostepnos¢
substancji leczniczej.

D.s. 2 x dziennie

wiednio opisanej, pomaranczowej torebki.
Pamietajmy, ze ilos¢ gramow nystatyny
oraz talku zalezy od mocy nystatyny
podanej na kazdym opakowaniu.

Boraks wedtug FP XI jest rozpusz- Rp. 3 Wykonanie: \W podanej recepcie wystepuje
czalny w wodzie, bardzo tatwo Nystatini 2400000 j.m. niezgodnos¢: w zasadowym srodowisku
rozpuszczalny w goracej wodzie, Benzocaini 2,0 jakie wytworzy boraks dojdzie do hydrolizy
tatwo rozpuszczalny w glicerolu. Natrii biborici 3,0 anestezyny i zmiany wtasciwosci preparatu.
Inne zrédia podaja, ze rozpuszczal- Glycerini ad 30,0 Wedtug niektorych zrodet, taki lek nalezy
no$¢ w wodzie wynosi 51,4 g/l oraz M.f. susp. wykona¢ mimo istniejgcej niezgodnosci.
dokumentuja staba rozpuszczalnos¢ Najlepiej jednak bedzie rozdzieli¢ sporne
w etanolu. W praktyce najle- substancje i wykonac dwa osobne prepa-
piej rozpuszczaé boraks w lekko raty. W jednym znajdzie sie roztwor boraksu
podgrzanym glicerolu czy wodzie, w glicerynie, natomiast w drugim zawiesina
zwlaszcza przy wiekszych jego nystatyny i benzokainy w glicerynie. Nalezy
stezeniach, co znacznie przyspiesza rowniez pqinformowac’: pacjenta o zmianie
proces. W wodzie tetraboran sodu dawkowania.
ulega zasadowej hydrolizie do nie-

Rp. 4 Wykonanie: Odwazamy sktadniki, zacie-

zdysocjowanego kwasu bornego
i anion6w wodorotlenkowych.
Proces ten ma wplyw na odczyn

Natrii tetraboratis 6,0
Natrii hydrogenocarbonatis 9,0

ramy pory mozdzierza odrobing wodo-
roweglanu sodu, nastepnie dodajemy

roztworu, ktory bedzie stabo Ilzldent.‘ﬁcz;'o,.;' porcjami i ucieramy w kolejnosci: mentol,
zasadowy (pH w granicach 9-9,6). Natrl_l.; oridi 1200 penzoesandsodu, chltorek scgjdu,Pboraks .
Temperatura topnienia tetraboranu atrii e'nzoatlsaaa ), | reszte wo loroweg anu SQ u. Przenosimy
. R . M.f.pulvis do pomaranczowej torebki.
sodu wynosi, w zalezno$ci od litera- i L.
. . D. s. tyzeczke proszku rozpuscic
tury 62-75 st. C. Podgrzewanie w tej ; X
. w szklance cieptej wodly.
temperaturze bedzie powodowato p L
Ptukac rano i wieczorem.

utrate czesci wody dysocjacyjnej.
Proces ten nie powinien wptywac¢
na jakos¢ preparatu. Ponadto inne
zrédla podaja informacje o utracie
5z 10 czasteczek wody w 100 st. C,
przy 400 st. C zmiane w bezwodny
boraks i zalecajg unikanie nadmier-
nego ogrzewania. Najlepiej wiec
rozpuszczalnik podgrzewac na
tazni wodnej (glicerol) lub dopro-
wadzi¢ do wrzenia (woda)

a nastepnie w lekko przestudzonym
plynie rozpuszczac¢ substancije.

Boraks wraz ze zwigzkami kwasu

salicylowego bedzie dawat bardzo

gorzkie polaczenie, lepiej wiec
unikac¢ tego typu mieszanin

w lekach do pedzlowania jamy
ustnej. Ponadto bedzie niezgodny
z rywanolem, gdyz nastapi wtedy

niemniej jednak nalezy pamietac¢,
ze w reakcji z silnymi srodkami
redukujacymi, wydziela sie woddr,
co stwarza ryzyko wybuchu.
Literatura podaje tez mozliwos$¢
reakcji z mocnymi kwasami i czyn-
nikami utleniajagcymi. W

inaktywacja mleczanu etakrydyny.

Tetraboran sodu jest dos¢ stabil-
nym chemicznie zwigzkiem,

MASCI - MIKSTURY - ZASYPKI - RECEPTY - NIEZGODNOSCI - WIDEO-PORADY

Farmacja
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Ogladaj eksperckie filmy wideo na stronie
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Zaproponuj temat kolejnego odcinka!
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Jak motywowac pracownikow?

Wydawac by sie mogto, ze 0 motywadji powiedziano juz wszystko, a zatem
Wszyscy menedzerowie powinni by¢ swiadomi, jak wazny jest to aspekt
zarzgdzania zespotem. Tyle jednak teoria. Bo przeciez mozna znac wiele

narzedzi motywacyjnych, ale coz nam po tej wiedzy, jesli nie potrafimy jej

przekuc w dziatanie. Warto zatem przypomniec sobie podstawowe pojecia
zZwigzane z motywowaniem, by moc przekuc je w dziatanie w swojej aptece.

ewne jest, ze nawet

jesli na chwile
obecna wydaje nam sie,
zZe mamy zmotywowany
zespotl, ktory pracuje
na 100, a moze nawet
na 110 procent swoich
mozliwo$ci, trzeba by¢
czujnym i dba¢ o moty-
wacje kazdego dnia.
Wszak to jeden z wielu
elementéw zakresu
obowigzkéw kierownika
apteki. Ponizej przed-
stawie podstawowe
zagadnienia zwigzane
Z motywowaniem pra-
cownikow.

To element niezbedny,
by motywowanie pra-

cownikow moglo sie
odbywa¢. Zawsze bylo
to wazne ogniwo

w calym tancuchu
narzedzi motywacyj-
nych. Majac jednak

na wzgledzie udziat
pokolenia Y i Z w rynku
pracy, komunikacja
ma jeszcze wieksze
znaczenie niz dotych-
czas. Pamieta¢ bowiem

nalezy, ze miode pokole-

nia pracownikéw ceniag
sobie partnerskie relacje
z przetozonymi, bycie

z nimi w kontakcie
(rowniez poprzez media
spoteczno$ciowe).
Oczekuja udzielania

na biezaco informaciji
zwrotnych.
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Miode pokolenia
pracownikow
cenig sobie part-
nerskie relacje

7 przetozonymi,
bycie z nimi

w kontakcie
(rowniez
poprzez media
spolecznosciowe).
Oczekuja
udzielania

na biezaco
informacji
zwrotnych

Tutaj tez z pewnoscia
wielu kierownikom
aptek temat ten wyda
sie moze nieaktualny.
Ale okazuje sie, ze
wciaz klimat i atmosfera
W pracy sa niezwykle
wazne, a zatem kazdy
przelozony powinien
przywigzywac do tego
duza wage. Dobre rela-
cje pomiedzy wspdipra-
cownikami, pomiedzy
wspoipracownikami

a kierownikiem — wcigz
sg cenny elementem,
ktéory wplywa na moty-
wacje pracownikow.
Warto tez wspomnie¢,
ze jest to jednoczesnie
element ograniczajacy
rotacje w zespole.
Warto wiec postawic¢
na budowanie relacji.
Wszelkiego rodzaju
spotkania integracyjne
beda sie z pewnoscia
sprawdzac¢. Nie mozna
jednak zapomnie¢, ze
na budowanie relacji
wplywac beda rowniez
bardziej nowoczesne
formy integracji, jak
cho¢by uczestnictwo
we wszelkiego rodzaju
warsztatach rozwojo-
wych (np. z rozwijania
kompetencji miekkich).

www.farmacjapraktyczna.pl
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VANATEX

valsartanum

28 tabletek

Vanatex®

Valsartanum

160 mg, tabletki powlekane

VANATEX - NOWA JAKOSC
TAKA SAMA SKUTECZNOSC

Opracowalismy nowg, unikalng metode wykrywania NDMA w lekach.

Zainwestowalismy ponad 3 miliony ztotych w zakup wtasnych,
ultraczutych aparatoéw badawczych.

Jestesmy w stanie wykry¢ nawet 100 razy mniejszg ilos¢ NDMA niz ta oficjalnie
dopuszczona przez Europejska Agencje Lekow.

W taki wtasnie sposéb badamy kazda serie nowego Vanatexu.

Vanatex® HCT ™ (s yor o

w» Polpharma



Vanatex ( i ¢ Kazda tabletka powlekana zawie iednio 80 mg lub 160 mg wa\sartanu Subs\anqa pomocnicza o znanym dziataniu: laktoza jednowodna. Kazda tabletka nnw\pkm i 56 5mg Iub 113 mg lakto: y j. It $nienie tetnicze L i i nadcisnienia Ig(mtzego
udorostych pacjentow oraz u dziecii mtodziezy w wieku od 6 do 18 lat. Wi pacjentow w stanie stabilnym klinicznie z objawowg ik przebytym (12 godzin do 10 dni) S

serca Leczenie dorostych pacjentow z objawowg niewydolnoscia serca, gdy inhibitory knnwenazy angiotensyny (ACE) nie sq tolerowane, lub u pacjentéw nietolerujacych lekéw blokujacych receptory B-adrenergiczne jako terapia wspomagajca leczenie inhibitorami ACE wuw(zas, gdy nie mozna zastosowac antagonistéw receptora mineralokortykoidowego.
Dawkowanie i sposob podawania: Nadcisnienie tetnicze - zalecana dawka poczatkowa walsartanu to 80 mg raz na dobe. Dzlaiame przemwnadcwsmemuwe jest wyraznie zauwazalne w ciagu 2 tygodni, a maksymalny stopiert nanga w mqgu AIygadm W przypadku niektorych pacjentdw, u ktorych nie uzyska si¢ odpowiedniej kontroli cisnienia krwi, dawke
mozna zwiekszyc do 160 mg, a maksymalnie do 320 mg. Walsartan moze by¢ stosowany jednoczesnie z innymi lekami przeci i. Dodatkowe ie leku takiego jak tetniczego u tych pacjentow. Stan po Swiezo przebytym zawale migsnia sercowego - u pacjentow
w stanie klinicznym stabilnym leczenie moze byc rozpoczete juz po 12 godzinach od rozpoznania zawatu migsnia sercowego. Po dawce poczatkowej 20 mg dwa razy na dobe dawke walsartanu przez nastepnych kilka tygodni nalezy stopniowo zwiekszac do 40 mg, 80 mg i 160 mg, podawanych dwa razy na dobe. Dawke poczatkowa zapewnia podzielna tabletka
40 mg. Zak‘ady Farmaceulyane POLPHARMA SA me puslada]a puzwolema dla walsartanu tabletki podzielne w dawice 40 mg. Zaleca sie stosowanie tabletek podzielnych w dawce 40 mg z alternatywnego zrodVa Maksyma\nq dawkq do(elowq jest 160 mg podawane dwa razy na dobe. Zwykle zaleca e, aby Ppo rozpoczeciu leczenia pacjenci przez 2 tygodnie

l razy na dobg nalezy wprowadzic w ciagu 3 miesiecy, w zaleznose jileku przez pagjenta. Jesli ki. Wall ¢ stosowany u pacjentow
pryjmujacychimne feki smsnwanewleaemuzawam mieéna sercowego, takie jak lek trombalityce, kvas acetylosaliclowy,led lokujace receptory B+ adrenegiae, stayn ek mocopedre. i zleca Slg jednoczesnego stosovria zmmmtmamu ACE. Ocena stanu paceta po praeytym zawcle migiia srcowego poinna zavszecbejmowac ocene
aynnosc $¢ serca - zalecana dawka poczatk 040 mg dwa razy na dobe. Dawke poczatkowa zapewnia podzielna tabletk d 91160 mg p hd p j i tolerowanej
przez pajenta. W przypadku stosowania leku nalezy rozwazy¢ zmniejs jego dawki. Maksymalna dawka dobowa zastosowana w badaniach Klinicznych wynos\h 320 mg walsartanu w dawkach podzle\nny(h Walsartan moze byc stosowany |edno(zesme zinnym leczeniem niewydolnosci serca. Jednakze trojskfadnikowe
potaczenie inhibitora ACE, walsartanu z lekiem blokujacym receptory B-adrenergiczne nie jest zalecane. Ocena pacjentdw z niewydolnoscia serca powinna zawsze uwzgledniac ocene czynnosci nerek. Dodatkowe informacje dotyczace szczegdlnych populagi: Stosowanie u 0sob w podesztym wieku - nie ma koniecznosci zmiany dawkowania u 0s6b w podesziym
W|eku Stosowanie u pacjentow z zaburzeniami czynnosci nerek - nie ma kameanosu dostosowania dawki u dorostych pacjentéw z klirensem kreatyniny >10 ml/min. Jednoc jie walsartanu z aliskirenem jest i u pagjentéw liami czynnosci nerek (GFR <60 ml/min/1,73 m2). Cukrzyca - jednoczesne stosowanie walsartanu

pacjentéw z cukrzyca. i i zynnosci watroby ie produktu leczniczego Vanatex jest przecit pacjentow z cigzkimi 8 , #6tciowq marskoscia watroby oraz u pacjentow z cholestaza. U pacjentow z tagodnymi do umiarkowanych zaburzeniami

caynnosc watroby przebiegajacymi bez cholestazy nie nalezy stosowat dawek wigkszych niz 80 mg walsartanu na dobe. Dzieci i miodziez: Nadcisnienie tetnicze u dzieci i miodziezy - Dzieci i miodziez w wieku od 6 do 18 lat. Dawka poczatkowa wynosi 40 mg raz na dobe w przypadku dzieci o masie ciafa mniejszej niz 35 kg oraz 80 mg raz na dobe w przypadku
dzieci o masie ciata 35 kg lub wngksze; Dawkg pmduktu leczniczego nalezy dostosowac w zaleznosci od uzyskanego dziatania przeciwnadciénieniowego. Maksymalne dawki produktu \eczm(zego a(emane w badama(h khm:znych pndanu ponizej. Dawkl wigksze od wymienionych nie byly oceniane w badaniach klinicznych iz tego wzglgdu nie 53 zalecane.
Maksymalna d

k ciata 218 kg do <35 kg - 80 mg; masa ciata >35 kg do <80 kg - 160 mg; masa ciata >80 kg do <160 kg - 320 mg. Dzieci lat: Ni dzieci w wieku od 1do 6 roku zycia. ie u dziecii mfodziezy d 6 do 18 lat
zzaburzeniami czynnosci nerek: Nie badano stosowania walsartanu u dzieci i mtodziezy z klirensem kreatyniny <30 mi/min oraz tych, u ktorych stosowana jest dlatego w tej grupie pacjentow nie zaleca i ia produktu leczniczego. Nie ma koniecznosci dostosowania dawkl udziedii mlodzlely zKlirensem kveatymny wiekszym niz 30 ml/
min. Nalezy 4cidl ¢ czynnos¢ nerek oraz: e potasu w surowicy. e u dziecii mtodziezy w wieku od 6 do 18 lat z zaburzeniami czynnosci watroby: Podobnie jak u dorostych pacjentow, produkt leczniczy Vanatex jest ia u pacjentow z cie: iami czynnosci koscia wtroby ora;
upacjentéw Z(hulestazq Doswwadueme klml(zne dnly:zq(e podawanla walsartanu dzieciom i mtodziezy z tagodnymi do umiarkowanych zaburzeniami czynnosc wq(mby jest oqvanluone u (y(h paqemuw dawka walsartanu nie moze by¢ wigksza niz 80 mg. N\ewydolnos( ser@ Is‘an po swlezym zawale mlgsma sercowego u dzieci i mlodzlezy Walsartan nie
jest zalecany w dziecii miodziezy w izej 18 lat dotyczacych nosci ia: Produkt leczni D razz woda.
Nadwrailiwos¢ na substancje czynna lub na ktsrakolwiek substangie pomocnicz. Cieikie zaburzenia czynnosci waroby, z6lciowa marskosc watroby i cholestaza. Drugii trzecitrymestr ciay. ie produktu leczniczego produktami zawierajacymi alskiren jest przeci upagientow z cukrzyca lub zaburzeniem czynnosci nerek
(wspdtczynnik filtracji ktebuszkowej, GFR <60 ml/min/1,73 m?). Ostrzezenia i zalecane Srodki ostroznosci: Hiperkaliemia: Produkt nie jest zalecany w przypadku j stosowania 6w potasu, lekow oszczedzajacych potas, zamiennikow soli kuchennej zawierajacych potas lub innych lekéw, ktére moga powodowac
2wiekszenie stezenia potasu (heparyna itp.). Nalezy zapewnic odpowiednie kontrolowanie stezenia potasu. Zaburzenia czynnosci nerek: Poniewaz Jak dotad brak doswiadczei odnosnie bezpieczeristwa stosowania produktu leczniczego u pajentéw z klirensem kreatyniny <10 ml/min i pacjentow dializowanych, dlatego nalezy zachowac ostroznosc stosujac
‘walsartan w tej grupie. Nie ma koniecznosci dostosowania dawki u dorostych pacjentéw z klirensem kreatyniny >10 ml/min. Jed istow receptora w tym walsartanu, lub inhibitorow konwertazy aliskirenem u pacjentow ynnosci nerek (GFR <60 mi/min/1,73 m?) jest przeciwwskazane.

Zaburzenia aynnosci watroby: Walsartan nalezystosowa osraznie u acjentw z agocnymi do umiarkowanych zaburzenami eynnosci wftoby przeiegajacymi bee cholestazy. Paenc z niedoborem sodu i lub) odwodrieni: W zadkich przypadkach na pocztku leczria walsartanen u acietw ze znacznym niedoborem sodu 1ub) odwodnionych, np.
zpowodu przyj duzych dawek lekow wystapic obj $nienie tetnicze. Przed iem leczenia 0 0 | lub) objetos¢ krwi krazacej, np. ZNNGJSZEJQ( dawke leku moczopednego. Zwezenie tetnicy nerkowej: W przypadku pacj entowz obustronnym zwgzemem tetnicy nerkowej
lub zwezeniem tetnicy jedynej czynnej nerki bezpieczeristwo stosowania walsartanu nie zostato ustalone. Krotkalrwaie podawanie walsav(anu 12 pacjentom z wtd wezeniem tetnicy nevkowej nle wywofado istotnych zmi w nerkach ani ni vl tyneto na stezenie
kreatyniny w surowicy lub azotu mu(zmkuwegolBUN)we krwi.. Jednakzewzwqukuztym, i i klad powodowac zwi 7eni i krwii kreatyniny w surowicy, u pacjentéw z alecasie, jako § i

@ynnoscinerek. P p jest doswiadczeri . i i u pagjentow, i pierwotny: Walsartanu nie nalezy stosowac u pacjentow z pierwotnym i uwagina e ak § i tych
oscb. dwudziel drogiodp! j Podobniejak w 6 wskazanal 6 $¢u pacjentow, u kisrych i niem
drogi odplywu zlewej komory 1H0(M) Cigza: W trakeie digzy nie nalezy ynat leczeni i tora angi 11 (AIIRA). Jesli IRA nie jest nieodzowne, u pacjentek planujacych ciaze nalezy przejs¢ na i ustalonym profilu trake ciazy. W przypadku
stwierdzenia ciazy leczenie AlIRA nalezy natychmiast przerwac i, jesli to wiasciwe, rozpoczac altematywne leczenie. Stan po Swiezo przebytym zawale migsnia sercowego: Jednoczesne stosowanie kaptoprylu z walsartanem nie wykazato zadnej dodatkowej korzysci khmcznej, namm\asl zwiekszyto ryzyko wystqplema dziatari niepozadanych w porownaniu
zmonoterapia jednym lub drugim lekiem. Z tego wzgledu jednoczesne stosowanie walsartanu i inhibitora ACE nie jest zalecane. Nalezy zachowac ostroznos¢ na poczatku leczenia u pacjentdw po zawale miesnia sercowego. Ocena stanu pacjenta po przebytym zawale mi bej ¢ ocene czynnosci nerek. ie walsartanu
upacjentow po zawale miesnia sercowego zwykle powoduje pewne obnizenie cisnienia krwi, ale odstawienie produktu ze wzgledu na utrzymujace sie objawowe niedocisnienie tetnicze nie jest zwykle kumeczne, pod wanmklem, 7e pacjent przestrzega zaleceri dawkowania. N\ewydolnos( serca: Ryzyko dziafani niepozadanych, zwlaszcza niedocisnienia,
hiperkaliemii oraz pogorszenia czynnosci nerek (w tym ostra niewydolnosc nerek) moze sie zwiekszy¢, gdy produkt leczniczy Vanatex jest stosowany jednoczesnie z inhibitorem ACE. U pagjentow z i i potaczenia inhibitora ACE, B- walsartanu nie wykazato zadnych
korzysci khmuny(h Takle puiq(zeme nacznie zwwgksza ryzyko wystqp\ema dziatarh nlepuzqdany(h dla(egu nie jest zalecane. Trojskladnikowe poiq:zeme Inhlblmva ACE, antagonisty receptora mmeva\ukuvlykuldowegu iwalsartanu takze nie jest zalecane. Slnsuwanle tych pulq(zen powinno udhywa: sig pod nadzorem Speqa\lsty, a aynnus( nerek, stezenie
tow ora powinny by¢ ci Nalezy zachowac ostroznos¢ leczenia u pacjentéw Ocena pagientéw erca powinna gledniac ocene. upagientéw

obnizeniem cisnienia tetniczego, a przerwanie leczenia z powodu utrzymujacego sie objawowego niedocisnienia zwykle nie jest konieczne, jesli przestrzegane sg instrukgje odnosnie dawkowania. U pacjentow, ktérych czynnosc nerek moze zaleze¢ od aktywnosc ukfadu renina-angiotensyna-: a\dnstemn (np. pacjenci z ciezka zastoinowa niewydolnoscia serca),
leczenie inhibitorami ACE byto zwiazane z o\lgunq i(lub) pos(gpmqtq azotemia oraz w rzadkich przypadkach z ostrg niewydolnoscig nerek i (lub) 2gonem. Nie mozna wykluczyc, ze zastosowame produktu Ie(znl(zego Vanatex moze by¢ zwiazane z zaburzeniem czynnosci nerek, poniewaz walsartan jest antagonist receptora angiotensyny II. Nie nalezy stosowac

jednoczesnie inhibi CE ora; Ilu pacjentéw z nefropatia cukrzycowa. Obrzek i rywiadzie: U pagjentow leczonych w tym obrzek krtani i gtosni, powodujacy niedroznosc drég oddechowych i (lub) obrzek twarzy, warg, gardta i (lub)
jezya. Uniektorych 2tych pacentow w przeszlusu ystepoal ok raciauchoy Zuizany 2 stsovarien inch ek, wiym it knnwerlazy angotensyny. U paentw, ukirych wystap obrzgk nauymuruchowy, Ieceni walsartanem nalezy natychmiat pzerwa i ie naley ponowrie go rozpoczynac. Podina blokada uidad
d )(ang Renin-Angiot t , RAAS): hibitorow ACE, 1 ang. Angitensi Recepor Blocers, ARB)lub zaburzenia 2 (w

nerek). W zwiazku ztym Nemleta Sle podwéjnego blok ukfadu RAA poprzez jednoczesne i mmbummw ACE, istow receptora 1 lub aliskirenu. Jesli 6jnej blokady uktadu RAA jest absolutnie konieczne, powinno by¢ prowadzone wylacznie pod nadzorem spedjalisty, a parametry zyciowe pacjenta, takie
jak: czynnos¢ nerek, i raz cisnienie krwi powinny byc Scid i U pagjentéw z nefropatiy. 7 $nie inhibitorow ACE isto i . Dzieci i miodziez - Zaburzenia czynnosci nerek: Nie badano stosowania walsartanu u dziecii mmdzlezyzklwensem kreatyniny <30 ml/
min oraz tych, u ktrych stosowana jest diali I dlalegow j grupie pajentd lecasi ia produk Ietzm(zego Nie ma kumecznos(\ dostosowania dawkludzle(l|m§odzlezy1k\|rensem kreatyniny wigkszym niz 30 ml/min. Nalezy sl (zynnosc nerek ora; ie e W surowicy Du(yczyto
whaszcza sytuagji, gdy walsartan jest e ia innych zaburzeri (goraczka, odwodnienie), ktdre moga wptywac na czynnosc nerek. Jednoc wtym lubi renem jest przeci jentoy iami
(GFR <60 ml/min/1,73 m2). Zaburzenia czynnosci wamby Podobnie jak u dorostych pacjentéw, walsartan jest przeciwwskazany do stosowania u dzieci i miodziezy z ciezkimi zaburzeniami czynnosci watroby, 2otciowa marskoscia watroby oraz u pacjentow z tholeslazq Dnswmd(zeme Kliniczne z podawaniem wa\sananu dzieciom i mtodziezy z fagodnymi do
umiarkowanych zaburzeniami czynnosci watroby jest ograniczone. U tych pacjentow dawka walsartanu nie moze by¢ wieksza niz 80 mg. Suhmnqepomnmlae Tabletkizawierjqaktoz jednowodng,Produkt e powinien by stosowany u pagent 2 ja galak dobarem aktzy (typu 2pp) Iuhzespn?em dego
wehtaniania glukozy-galaktozy. Dziatania niepoz w badaniach klinicznych z udziatem dorostych pacjentow iSni i g6lna czestosc dziaari ni W grupie leczonej byta pord Z czestoscia wystepujaca w grupi ljacej placebo i jex

i Wydaje sie, ze czestos¢ ia dziatari nie nie byta zquana zdawkg ani czasem trwania \eczema nie wykazano mwmez ZWIqZkII 2z pcia, wiekiem lub rasg pacjentdw. Dziatania niepozadane zgtaszane w trakcie hadan Klinicznych, po wprowadzeniu leku do obrotu i z badari laboratoryjnych s3 wym\emune ponizej zgodnie
zKlasyfikacja uktaddw i narzaddw. Dziatania nie ich jnosci) zgodnie z nastepujaca konwendja: bard (21/10), czesto (=1/100 do <1/10), niezbyt czgsto (=1/1000 do <1/100), rzadko (=1/10 000 do <1/1000), bardzo rzadko (<1/10 000),
azestosc nieznana (nie mule by( okreslona na podstawie dostepnych danych). W obvgble kazdej grupy o okreslonej (zgslos(l wystepowania dziafania mepozqdane 53 wymienione zgodnie ze zmniejszajacym sie nasileniem. Nadciénienie tetnicze: Zaburzenia krwi i ukfadu chfonnego - nieznana: zmniejszenie stezenia hemoglobiny, zmniejszenie hematokrytu,
neutropenia, ¢. Zaburzenia ukladu - nieznana: iwos¢, wtym choroba posurowicza. Zaburzenia metabolizmu i odzywiania - nieznana: zwigkszenie stezenia potasu w surowicy, hlpunaﬂem\a Zabuvzema ucha i blednika - nlelhyi agsto: zawmty gowy pochodzenia btednikowego. Zaburzenia naczyniowe - nieznana:
zapalenie naczyn. Zaburzenia ukfadu oddechowego, klatki piersiowej i stddpiersia - niezbyt czesto: kaszel. Zaburzenia zofadka i elit - niezbyt czesto: bole brzucha. Zaburzenia watroby i drég z6iciowych - nieznana: zwiek bilirubiny w surowicy. Zaburzenia skry i tkanki podskémej - nieznana: obrzek
nacyniruchouy, wysyp, Sniad, pcherzone zapalenie kory.Zaburzenia mied Hietowehark laanenicanan:bilemie.Zaburzenia etk mocowych- ienans i i aburzenia coymos nere,avikszenestenia eatyniny wurowicy aburzeiaogln stany wiicsc podania - byt agsto: e i
Dziecii miodziez. to iSni i 6 i podwdjnie zaslepionych badaniach Klinicznych diuzone badanie) i jednym badanit . W tych badaniach iczyto 711 pacjentdw pediatrycznych w d 6 d jniz 18 lat, z llekfa chorob:
nerek lub bez, z ktorych 560 pacjento mywato wals awyjalkiem j zahunen 7ofadka i jelit (takich jak béle brzucha, nudnosci, wymioty) oraz zawrotow glowy, nles(wwer\imne istotnych roznic w odniesieniu do rodzaju, czgstosci i nasilenia dziafari ni profilem fistwa w populaji pacjentow
w wieku od 6 do mniej niz 18 lat, a wezesniej zgtaszanym profilem j . Ocena funkgji Tozwoju pacjentow wieku od 6 do 16 lat wykazata, ze trwajace do jednego roku leczenic ie mia S istotnego kliniczni plywu na te funkcje. W podwojnie
zaslepionym, randomizowanym badaniu z udziatem 90 dzieci w wieku 1-6 at, komynuuwanym Jako 12-miesigczne przedhuzone badanie otwarte odnotowano dwa zgony i ojedyncze prypadki znacnego zwighszeia aktywnosd ransaminaz waftobowych. Zdarzenia te wystaply w populai pacientw z stotnymi wspistiejacymi chorobami. Zuiazek
przytzynuwy zleczeniem walsananem me zostat ustalony. W drugim badaniu, do ktorego wlqtznnn 75 dzieci w wieku 1-6 lat nie odnotowano zadnych przypadkbw znacznego zwigkszenia aktywnosci transamina: ani zgnn()w wigzanych z | U dzieci i mtodziezy w wieku od 6 do 18 lat ze wspdtistniejaca przewlekia choroba

biorcza analizg u 560 p ignieniem (w wieku 6-17 lat) ych walsartan w monoterapii [n = 483] lub skoj i [n=77].Sposrod 560 pacjentdw w analizie oceniono 85 (15,2%) pacjentdw z przewlekia chorobg nerek

(wyjsciowy GFR <90 ml/min/1,73 m2). Ogétem 45 (8,0%) pacjentow przerwato badame zpowodu dziafari niepozadanych, a u 111(19,8%) pacjentow pojawily sie dziatania niepozadane, z ktdrych najczesciej zgiaszano bél gtowy (5,4%), zawroty glowy (2,3%) i hiperkaliemig (2,3%). Wérod pacjentow z przewlekta choroba nerek najczesciej wystepujacymi
dziataniami niepozadanymi byly: hiperkaliemia (12, 9%) bal gOowy (7 1%), wzmsl s!gzema kvea\ynmy we krwi (5,9%) i niedocisnienie (4,7%). Wsrod paqen\ow bez prlew\eklej (hemby nevek najazesciej wystepujacymi dziataniami mepozadanyml byly: bol glowy (5,1%) i zawroty glowy (2, 7%) Dzlabama niepozadane ubserwowano (zes(lej u paqemow

kojarzeniu pagj alsartan w monoterapii. Stan a :p w

sercowegoi (lub) i i 6 sig od 0gl fi i pacjentéw z nadcié iczym. Moze by¢to zwi i horoba padj i 6re wystapily jentow w stanie jesni (Ilub) u pag i

burzenia krwii ukladu chionnego - ni §¢. Zaburzeni i - iwos¢, w tym choroba posurowicza. Zaburzeni izmui odzywiania - niezbyt czesto: liemiaj; ni i Zenia potasu w surowicy, h ia. Zaburzenia ukfad 90 - zgsto: awroty
glowy zwigzane z pozycja ciata; niezhyt czesto: omdlenie, bdle glowy. Zaburzenia ucha i biednika - niezbyt czesto: glowy pochodzenia by serca - niezbyt czesto: $¢ serca. Zaburzenia naczyni to: iSnienie tetnicze, niedocisnienic i : fi. Zaburzenia uktadi
Klatki piersiowej i Srodpiersia - niezbyt czesto: kaszel. Zaburzenia zotadkai jelit - niezbyt czesto: $ci, biegunka. Zaburzenia watroby i drog 26 i i i 6 Zab skoryi i 6rnej - niezbyt czesto: i i , $wiad, i skory. Zaburzenia
migsniowo-szkieletowe i tkanki tacznej - nieznana: bole miesni. Zabunema nerek i drég moczowych — czesto: mewydolnos( \zabuvzema ynnosci nerek; niezbyt czesto: ostra niewydolnos nerek, zwiekszenie stezenia kreatyniny w surowicy; nieznana: ZW|ekszen|e slezema azotu mu(zmkaweqo wel krwi. Zaburzenia ogolne i stany w miejscu podania - niezbyt
agsto: ostabienie, uczucie zmeczenia glaszanie dziatarh Umotzliwia Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego
powinny zglaszac wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za pos i ia Ni Diaar Poduktow Lecanicaych Urzedu Rejstaci Produktd Lecanicych, Wyrobeiw Medycznych i Produktcw Biobjcych; AL erozolimskie 181C, 02-222 Warszawas tel: +48 2249 2130T; faks: +48 224921305, e-mil:
ndi@urpl.gov.pl. Dziafania niepozadane mozna zgtaszat rowniez podmiotowi odpowi Podmiot iedzialny: Zaklady Polpharma S.A. Pozwol e do oot lekuVanatex: 80, 160 g odpowiedrionr: 17632, 17633 wydane prze2 M. Dodatkowch nforma o ek udiel: olpharma Biuo Handlowe p.
20.0,,ul. Bobrowiecka 6, 00-728 Warszawa; tel.: +48 22 364 61 00; faks: +48 22 364 61 02; wi pl. Lekwy y i Ceny Vanatex: 160 mg x 28 tabl. powl.; 80 mg x 28 tabl. powl. wynosza w PLN 27,46;14,39. platy pacj k hna dzien
‘wydania decyzji) wynosza w PLN odpowiednio: 8,64; 4,98. ChPL: 2018.02.04.
Vanatex HCT (Valsartanum, Hydm(hlml‘hlalrdllm) Skhd ipostac: Kazda tabletka puw\ekana zawiera jiedni walsartanui 12,5 mg i 160 mg walsartanu i 12,5 mg hydvo(h\nmllazydu lub 160 mg walsaﬁanu i 25 mg hydwthlowﬂazydu Substancja pomocnicza 0 znanym dl\alamu laktoza. Kazda Iabletka zawiera udpuwlednlo
44mg; 100,5 mgi 88 mglaktozy o . Produkt ztozony Vanatex HCT j iau pagientéw, u ktérych
isposob podawama' Dawkowame zale(ana dawka produkm Ieczm(zegn Vanatex H(To moy 80mg + 12,5mg, Vanatex H(T 160mg + 12 5 mgl lub Vanatex H(T 160 mg + 25 mg to jedna tabletka powlekana raz na dobe. Zaleca sie oddziel dawk 6 ibstangji h. W kazdym przypadku nalezy oddzielnie zwigkszac dawki

i na leczenie tozonym u pacjentéw, ktorych cisnienie krwi nie jest i
pod warunkiem, ze wezesniej oddzielnie okreslono dawke kazdej substandji czynnej. Po rozpoczeciu leczenia nalezy ocenic reakdje kliniczng na podawanie produktu Vanatex HCT, a jesli cisnienia krwi nie udaje sie kontrolowac, dawke leku mozna zwiekszy¢ poprzez zwigkszenie dawki kazdego ze sktadnikéw do uzyskania dawki maksymalnej 320 mg walsartanu
i25mg i Dziatanie przeci Snieniowe jest wyraznie zauwazalne w ciagu 2 tygodni. U wigkszosci paqenluw maksymalne staje sie w ciagu 4(ygodm Jednakze, u nleklory(h pacjentow wymagane jest od 4 do 8 tygodni \Etlema Nalezy wzia¢ to pod uwage podczas duslosowywanla dawki. Sposb podawania: Vanatex HCT moze by¢
j positku lub niezaleznie od positké nalezy popijac woda. Szczegéine populadie: Pagieni i nerek- nie k u pagientéw zfagodnymi lub umi czynnokci nerek (wsps przesaczania FR) =30 mi/min). Ze wag|

zawartos¢ i Vanatex HCT jest i u pacjentdw z cizkimi zaburzeniami czynnosci nerek (GFR <30 ml/min) i bezmoczem. Pacjenci z zaburzeniami czynnosci watroby - u pacjentow ztagodnymi do umi iami czynnosci watroby jacymi bez cholestazy nie nalezy stosowac dawek wigkszych niz 80 mg
walsartanu na dobe. U pagjentow ztagodnymi do umiarkowanych zaburzeniami czynnosci watroby nie ma koniecznosci dostosowywania dawki hydrochlorotiazydu. Ze wzgledu na zawartos¢ walsartanu, stosowanie produktu Vanatex HCT jest pi paqento’w 2 tzynnos(l wqtmby, 16tciowa marskoscia watroby i cholestaza,

Pagjendi w podeszlym W|eku nie ma koniecznosci zmlany dawkowania u pacjentow w podeszlym wieku. Dzieci i miodziez - nie zaleca si stosowania produktu Vanatex HCT u dzieci i mtodziezy w wieku ponizej 18 lat, poniewa brak danych na temat na suhstanqe @ynne, inne leki bedace
i qulllrze(mymeslv ciazy. Ciezkie zaburzenia czynnosci watroby, marskosc mwa warobyl(hn\eslala Elglklezaburzema zynnoscinerek (Klirens kreatyniny <30 ml/mln), bezmocz. nnnma na e hipokaliemi ia, hij ia i . Jednoczesne
Vanatex HCT pacjentow z cukr GFR<60 ml/min/1,73 nosd: i 0 urowicy. Walsartan. Nie zal
stosowania 6w potasu, lekow potas, zmieikiw ol kuchennej zawieracych potas ub nnych lekow, Kere moga powodowia avigszene tezenia potas (heparya ). Nalery regulaie ontrolowa teerie potas. Hyrochloraiazyd. Podcaas stosowania tazydowych ekiw mocaopenych, wym
i i  hipokaliemii, i i i i Lec i, wym Tiazydy, w moczem,
¥ pnia, co moze byé i kich 6w przyj i ¢ 6w w surowicy dstepach czasu. Pacjenciz ni dui (lub) odwod j i
wtym i y ¢ ze wzgledu na mozliwos¢ pieni ow Swiadczac jiach rownowagi j. W rzadkich ku leczenia produktem Vanatex HCT u pagjentéw ze znaanym niedoborem sodui (lub) i np. z powodu przyj ia duzych dawek lekow
ystapic objawowe niedociénienie tetnicze. Przed iem | pwduhemVanalex HCT nalezy wyréwnac niedobor sodu i (Iub) objetos¢ krwi krazacej. Pacjenci z cigzka przewlekla S lub i wigzanymi i Idost ,Upacjeméw, ktorych $¢ nerek moze zaleze¢ od
aktywnosd ukladu i Idosteron (np. pacjenciz cezkq leczenie inhibitorami konwertazy angiotensyny zwigzane bylo z oliguria  (lub) postepujaca azotemia oraz, w rzadkich przypadkach, 2 ostrg niewydolnocia nerek i (ub) zgonem. 6 lub pagientow po zawale migénia
inna zawsze uwzgledniac ynnodci nerek Nie Ustlon stosowania produkt Vanatex HCT u pacentow 2 itk proewlekfg niewydolnosci seca.Diatego nie mozna wyklucye, 2 2 powodu hamowania uktadu renna-anglotensyna-aldosteron éwalez stosowanie produktu Yanatex HCT moze byt zwiazane 22aburseniami cynnoseinevek,
Nle nalezy stosowac produktu Vanatex HCT u tych paqenmw Zwezenie tetnicy nerkowej. Produktu Vanatex HCT nie nalezy stosowac w leczeniu nadcisnienia u pacjentéw z jednostronnym lub obustronnym zwgzemem tetnicy nerkowej albo ze zwezeniem tetnicy jedynej czynnej nerki, poniewaz u tych pacjentow moze sie zwiekszy¢ stezenie mocznika we krwi
te: yniny w surowicy. Hi 1y. Produktu Vanatex HCT nie nalezy stosowac u pacjentéw z pierwotnym hif zpowodu ia aktywnosci uk&adu utych osob. Zwezemezaslawkl aorty \zas(awkl dwudzlelne|, kardlomlopana przerostowa ze zwezeniem drogi odptywu z lewej komory.
Pedubme Jakwpvzypadkumnych lekow rozszerza]q(yth naczynia krwionosne, wskazana jest szczegdlna ostroznosc u pagjentow, u ktdrych j i ki aorty lub ki liomiopatia przerostowa Sci nerek. Nie ma knnm nosc dawkowania u pagjentow
iny =30 mi/min. P Vanatex HCT u pacjentow i kreatyniny i nerki. a fiw i produltuVanatex
HCT u padientéw, kt6rym i aburzenia czynnosci watroby. ProduktVanatex HCT nalezy Costroini 6 i iy vatroby holestazy. U pacjentow. S j Ctiazydy,
poniewaz niewielkie zmiany réwnowagi wodno-elektrolitowej moga wywotac Spiaczke watrobowa. Obrzek naczynioruchowy w wywiadzie. U paqenlnw leczonych brzek w tym obrzek krtani i gosni, powodujacy zwezenie drdg oddechowych i (lub) obrzek twarzy, warg, qardla i 1Iub} jezyka; u niektorych z tych
pacjentow juz wezesniej wystepowat obrzek naczynioruchowy po zastosowaniu innych lekéw, w tym inhibitorow ACE. U pacjentow, u ktérych wystqpﬂ obrzek naczynioruchowy nalezy natychmiast przerwac leczenie produktem \eamaym Vanatex HCT i nigdy nie nalezy pndawa( [ . Toczerh rumi uktadowy. Zgt przypadki nasilenia lub
ia ukfad tocznia rumi e wWwem tiazydowych lekow wtym i Inne zabt liczne. Tiazydowe leki w mog3 zmieniac j wiekszac lu, triglicerydo \kwasu motzowegowsumwxy Paqelm zcukrzyca mogy
wymagac dawkl insuliny lub d h lekow przeci Tlazydy moga zmmejsla( wydalanle ‘wapnia z moczem oraz powodowac nieznaczne, przemijajace zwiekszenie stezenia wapnia w SWOWI()/ przy braku znanych zaburzeri i It Znaana i i § przy!av(zy(
Przed f oceniajacych czynnos¢ praytarczyc ¢ $¢na dwiatlo, tiazydowych lekéw ystapi reakda i e leczeni o
lekem mn(mpgdnym aalcasig ochrone raazone powierzch o praed difariem pmm\em skmeuny(h lub przed sauanym pramieniowaniem UVA.Niczriakowe nowotwory ol skiry. W dwsch bdaniacheidemiologicnych zwykmystamem danych z dutkiego kajowego rejestru nowotworw Zolwych stwlerdzuno wvighszenie ryzyka
ang. C,ang. basal cell ang w laczneg )W izmie rozwoju NMSC moga od
role whasciwosc jace HCTZ. Paqentow ji HCTZ nalezy ¢oryzyku NMS(lza\etl( vegu\ame sprawdzame ayna skorze nie pojawity sie nowe zmlany, iszybki kontakt z lekarzem w ierd; h. Pacjentom nalezy zaleci zliwych dziatari
W celu mini ji ryzyka rozwoju I kory, jak ograniczanie ia si ia UV, a jesli to niemozli i ochrone. Niepokojace ome nalezy ie badac z mozliwoscia wykonania biopsji z oceng histologiczna. U os6b, u klurythwpneszlos(\ wystepowaty NMSC,
mae by¢ koniecne ponowine rozvazenie tosowaria HCTZ Cigza. W talcie gy ie nalty ozpocayna eczeniaantagonistai eceptora angitensyny I (AIRA). el dlsze leczenie AIRA ie et oniecne,u pacentek planujacch i aley zstosoia nne ek precinnadcinieniowe o ustalanym prfi bezieceristwa stosowania w tracie Gy
W przypadku stwierdzenia ciazy leczenie AlIRA nalezy natychmiast pvzevwa( iy jedli to whasciwe, vozpoaq( alternatywne leczenie. Ogdlne. Nalezy zachowat us"umust upacjentéw, u klwyth juz w(zesme] wystapita liwosc na innych 0w receptora Il Wyslqpleme reakeji nadwrazliwosci na hydm(hlownazyd ]esl bavdzle
prawdopodobne u padientéw z alergiai astma. Ostra jaskra ulfonamidu, bylo zwiazane  reakdjaidiosynkrazji, i ostra jeteqo kata. Obj muj i lub bl oka i zazwyczaj wystepuja
dotygoiaod rzpocgcleenia el taska zamiiteqo ata moze dorowadzi do trwaleutraty waok. Leanie ochon polega ajak rfszszym odstaien iazydu. Jedliciénienie pozostaje ni naley rozwazyé inne leczenie lub leczenie chirurgiczne. Caynniki ryzyka wystapienia ostrej
jaskry i ) gie mupem(y\mgwwywwadzle Podwajna blokad: (RAA). Istnieja dowody, |tu|vuu iei ow ACE, i lisk i iSni i i Sci
(W j i Wzwiazku i ie p duRAA j ie inhibitorow ACE, isto I Jesli i Ginej j ie koni innobyé i sty, a parametry
Zyciowe pacjenta, takie jak: czynnosc nerek, 0 i /€S U padjentéw z patia cuk JL‘IIIIU(ZQSHIE inhibitorow A(E oraz antagonistow receptora angiotensyny Il. Produkt zawiera laktoze. Produkt nie powinien by¢ stosowany u pacjentéw z rzadko wystepujaca dziedziczng
nietolerand galaktozy, bakiemlaktazylub zespoten zlego wehlriania glukory- galak(ozy Daiatania niepozadane: Drafaia niepozadane zfaszane w badaniach Kinianych yinych, wystepujace czesciej po skojarzenia wals niz po pojedyncze zglszenia o wprowadzeniu produitu
do i 0 .nanqdnw Podczas | I ic dziatania niepozadane zwiazane z kazdym iikéw podanych w monoterapii, ktérych ni badaniach klinicznych. redtug
toici poczynajacod nai h, zgodnie to (21/10); qgsm(wmo do <1/10); niezbytczgsto (=1/1 000 do <1/100);rzadko (=1/10 000 do <'1/1 000); bardzo rzadko (< 1/10 000) i ¢ nie moze by hdanych). W obrebie kazdej grupy o okreslonej czestos
- Cbiawy Doz eni i izai leniem. Czestos¢ wiazanych aburzenia i odzywiania: niezbyt c i burzeni ;niezbyt
gsto - parestezja; nieznana - omdlenie. Zaburzenia oka: niezbyt czgsto - nieostre widzenie. Zaburzenia ucha i btednika: niezbyt czgsto - szum uszny. Zaburzenia naczyniowe: niezbyt czgsto - niedocisnienie. Zaburzenia uktadu oddechowego, klatki piersiowej i Srédpiersia: niezbyt czgsto - kaszel; nieznana - mekardlogenny obrzgk phuc. Zabunema zofadkaijelit:
bardzo rzadko - biegunka. Zaburzenia miesniowo-szkieletowe i tkanki tacznej: niezbyt czgsto - bol miesni; bardw rzadko - bl stawdw. Zaburzenia nerek i drég moczowych: nieznana - Zabunema (Zynnusu nerek. Zaburzenia ogolne i stany w miejscu podania: niezbyt czgsto - uczucie zmeczenia. Badania diagnostyczne: nieznana - zwigkszenie stezenia kwasu
moczowego w surowicy, zwiekszenie stezenia biliubiny i kreatyniny w surowicy, hi i azotu moazi we kawi, neutropena. Dodatkawe i inych sladhikach produltu. Ditani nipzadane zgfaszane wazeie) po Katdego zeskadnikiw produktu moga by¢ potenci
diafaiami niepotadanymi produktuVanatex HCT, nawet, el i by obserwowane w badaniachKinicanychub po i do obrotu. Czestosé daiatar ni igzanych Zaburzenia krwi  uktadu chlonnego: nieznana - jszenie wartoici
Zaburzenia uktadu immunologicznego: nieznana - inne reakgj i jiczne, w tym choroba aburzenia I odzywiania: nieznana - zwigkszeni ia potasu w surowicy, h ia. Zaburzenia ucha i btednika: niezbyt czesto - zawroty gtowy pochodzenia biednikowego. Zaburzenia naczyniowe: meznana zapalenie
naczyri krwionosnych. Zaburzema 7ofadka i jelit: niezbyt czesto - bol brzucha. Zaburzema watroby i drdg z6tciowych: nieznana - zwiekszenie aktywnosci enzymow watrobowych. Zaburzenia skory i tkanki podskornej: nieznana - obrzek naczynioruchowy, pecherzowe zapalenie skory, wysypka, swiad. Zaburzenia nerek i drag moczowych: nieznana - niewydolnosc
nerek. Czestos¢ ia dziatan ni zwigzanych iazyd jest lekiem czesto przepisywanym od wielu lat, merzadko w dawkach wiekszych niz zawarte w produkcie Vanatex HCT. U pacjentow leczonych ti i lekami wtym w monoterapii zgfaszano nastepujace
dziatania niepozadane: Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego: rzadko - matoptytkowos¢, niekiedy z plamica; bardzo rzadko - leukopenia, ni $¢ szpiku koslnequ, nieznana ¢ aplastyczna. Zaburzenia ukfadu immunologicznego: bardzo rzadko - reakcje nadwrazliwosci. Zaburzenia metabolizmu
i odzywiania: bardzo czesto - hipokaliemia, zwiekszenie stezenia lipidw we krwi (zwlaszcza podczas stosowania wiekszych dawek); czesto - i i i ia; rzadko - hi e, cktomoc el zabuze metabolcanychw przeiegu (ukvzy(y bardzo zadko - zasadowica hipochoremiczna. Zaburznia
psychiczne: rzadko - depresja, zaburzenia snu. Zaburzenia rzadko - bol glowy, towy, parestezja. Zaburzenia oka: rzadko - zab - ostra jaskra i k It rzadko - zaburzeni; niowe: Zaburzenia uklad
Klatki piersiowej i srodpiersia: bardzo rzadko - niewydolnos¢ oddechowa, w tym zapalenie i obrzek ptuc. Zaburzenia zofadka i jelit: czesto - utrata apetytu, tagodne nudnosci i wymioty; rzadko - zaparcie, uczucie dyskomfortu w przewodzie pokarmowym, biegunka; bardzo rzadko - zapalenie trzustki. Zaburzenia watroby i drog zotciowych: rzadko - cholestaza
wewnatrzwatrobowa lub zoftaczka. Zaburzenia nerek i drog moczowych. nieznana - zaburzenia czynnosci nerek, ostra niewydolnosc nerek. Zaburzenia skry i tkanki podskornej: czesto - pokrzywka i inne postacie wysypki; rzadko - uczulenie na swiatto; bardzo rzadko - martwicze zapalenie naczyii i toksyczne martwicze oddzielanie sie naskorka, reakcje o typie
‘tocznia rumie skémego, ienie tocznia rumi skornego; nieznana - rumieri wielopostaciowy, nieczerniakowe nowotwory zlosliwe skdry (rak podstawnokomdrkowy i rak kolczystokomarkowy skdry). Zaburzenia oglne i stany w miejscu podania: nieznana - goraczka, ostabienie. Zaburzenia migsniowo-szkieletowe i tkanki facznej:
nieznana - kurcze migsni. Zaburzenia ukfadu rozrodczego i piersi: czgsto - Impulenqa Opis wybranych dzlalan niepozadanych: N\euemlakuwe nowotwory Zlusl\we skory - na podstawie danych d hzbadan stwierdzono zwigzek migdzy faczng dawka HCTZ a NMSC. Zgtaszani dziatarh
- po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest zgtaszanie dziatani ni Umotliwia to niepr stosunku korzysci do ryzyk ia produktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego powinny zgfaszac wszelkie podejrzewane dziatania niepozadane za posrednictwem
Depanamemu Monitorowania Nlepazqdany(h Dziafari Produktow Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktow Biobjczych; Al. Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel. - +48 2249 21301; faks - +48 2249 21309; e-mail - ndl@urpl.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac réwniez podmiotowi
Podmiot i Zaktady Polpharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu leku Vanatex HCT: 80+ 12,5 mg, 160+ 12,5 mg, 160+ 25 mg odpowiednio nr: 18142, 18143, 18144 wydane przez MZ. Dodatkowych informadji o leku udziela: Polpharma Biuro Handlowe Sp. z0.0., ul. Bobrowiecka 6,
00-728 Warszawa; tel.: +48 22 364 61 00; faks: +48 22 364 61 02; www.polpharma.pl. Lek wydawany na podstawie recepty. Ceny urzedowe detaliczne leku Vanatex HCT: (12,5 mg + 160 mg) x 28 tabl. powl.; (12,5 mg + 80 mg) x 28 tabl. powl.; (25 mg + 160 mg) x 28 tabl. powl. wynosza w PLN odpowiednio: 28,31; 14,39; 28,31. Kwoty dopfaty pacjenta (We
wzystkich zarejestrowanych wskazaniach na dzier wydania decyzii) wynosza w PLN odpowiednio: 9,49; 4,98; 9,49. ChPL: 2019.03.30.
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VYNV IMIY

Okazuje sie, ze krzewienie
istoty ,work life balance” powoli
wypierane jest przez nowy trend,
a mianowicie ,work life integra-
tion”. Ta nowa idea wchodzi na
rynek pracy wraz z pojawieniem
sie pokolenia Z. Oznacza to, ze
mtodzi ludzie nie chca juz tak
bardzo rozdziela¢ zycia pry-
watnego i pracy. Istota jest, by
kochac¢ to, co sie robi i wykony-
wac swoja prace z pasja. Zgod-
nie z tym, co powiedziat kiedy$

Konfucjusz: ,Wybierz prace, ktora

kochasz, a nie bedziesz musial
pracowac nawet przez jeden
dziend w swoim zyciu”.

Okazuje sie, ze nie jest sztuka
zaproponowanie pracownikom
calego pakietu réznego rodzaju
benefitow — takie podejscie row-
niez odchodzi w przesztosc¢.
Dlaczego? Poniewaz okazuje
sie, ze bardzo czesto taki pakiet
dodatkowych $wiadczen

(np. dodatkowe ubezpieczenie
zdrowotne, karty multisport,
itp.) nie zawsze odpowiadaly na
potrzeby pracownikéw. Bo prze-
ciez nie kazdy farmaceuta jest
Zywo zainteresowany uprawia-
niem sportow czy korzystaniem
z prywatnej opieki medycznej.
Tak jak w wielu dziedzinach

i tutaj kluczowa role odgrywa
personalizacja. Skuteczniejsze
staja sie na przyklad takie narze-
dzia, jak system voucheréw, kart
podarunkowych. Ros$nie réwniez
wartos¢ kurséw i szkolen.

Przedstawione powyzej narze-
dzia zwigzane z motywowaniem
pracownikow to te najbardziej
aktualne. Je$li wiemy juz, jakie
narzedzia na dzisiaj ma kierow-
nik apteki, nalezaloby przy-
pomnie¢ podstawowe zasady
zwigzane z motywowaniem
pracownikow. Oto one:

Menadzer, ktory chce skutecz-
nie motywowac¢ swoich ludzi,
powinien dobrze poznac ich
potrzeby. Powinien znac¢ war-
tosci, jakimi pracownik kieruje
sie w zyciu.

Kazdy przetozony powinien
posiada¢ umiejetnos¢ definio-
wania celéow i komunikowania
oczekiwan. Warto przy tej
okazji przypomnie¢ choc¢by
metode SMART, zgodnie

z ktora cel powinien by¢ kon-
kretny, mierzalny, ambitny
(ale mozliwy do zrealizowania),
realny i okres$lony w czasie.
Nalezy przy tym podkresli¢,
ze tylko realne cele beda
motywowaly pracownikow

do pracy. Moga by¢ one
ambitne, ale pracownik nie
moze mie¢ poczucia, ze nigdy
tego celu nie osiggnie

(bo na przyktad nie posiada
odpowiednich narzedzi,

czy kompetencji).

Kierownik apteki, ktéory chce
podnosi¢ poziom motywacji
swojego zespotu farmaceutow
powinien da¢ im poczucie,

ze maja wspolny cel i wartos$ci.
Moéwigc w skrocie — ze zespot
i szef graja do jednej bramki.
Warto przy tej okazji wspo-
mnie¢, ze bardzo czesto

da sie polaczy¢ potrzeby
pojedynczego pracownika

z potrzebami i celami zespotu.
Aby jednak tego doswiadczyé¢,
nalezy zna¢ potrzeby swoich
farmaceutéw (patrz punkt
powyzej).

Oczekujac od pracownikéw
pelnego zaangazowania i
motywacji do dziatania, warto
z nimi pracowac i pokazywac
przez wlasny przyktad. Korzy-
stanie z doswiadczen innych,
wskazywanie wzoré6w do nasla-
dowania rowniez bedzie nie
bez znaczenia.

Budujac zmotywowany zespot
farmaceutow, nalezy pamie-
ta¢, by chwali¢ i podkreslac¢
zastugi kazdego pracownika.
Nic tak przeciez nie dodaje
skrzydet i pozytywnej energii
jak ustyszenie pochwatly od
szefa. Niestety nadal jeszcze
wielu menedzeréw ma ten-
dencje do zauwazania btedow,
ktére popetniajg pracownicy.
Wzmocnienia pozytywne nadal
nie sg codzienna rutyna mene-
dzerska.

Rynek pracy

zmienia sie

bardzo dynamicznie,
w zespotach mamy
duza roznorodnos¢
(chocby pokoleniowa),
a zateminarzedzia
motywacyjne powinny
by¢ rozne, dobrane

v

do specyfiki zespotu

Zaufanie zamiast kontroli

— to kolejna zlota zasada
motywowania. Zwlaszcza, gdy
w zespole mamy doswiadczo-
nych farmaceutoéw, ktérzy nie
potrzebuja juz ,prowadzenia
za reke". Nalezy pamieta¢, ze
zbyt gorliwa kontrola wplywa
demotywujaco na ludzi. Nalezy
zatem dac¢ pracownikom pewna
swobode, pokazujac przy
okazji, ze darzymy ich zaufa-
niem i szacunkiem.

Mozna by wymienia¢ jeszcze wiele
zasad, ktéorymi powinien kierowac¢
sie przetozony, by motywowac
swoich pracownikoéw. Warto jednak
$ledzi¢ trendy na rynku HR, by
wiedzie¢, co w danym momen-

cie moze okaza¢ sie najskutecz-
niejsze. Rynek pracy zmienia sie
bardzo dynamicznie, w zespotach
mamy duzg réznorodnos¢ (choc¢by
pokoleniowa), a zatem i narzedzia
motywacyjne powinny by¢ rézne,
dobrane do specyfiki zespotu. Warto
zatem poswieci¢ chwile, by zasta-
nowic¢ sie, jakich mam farmaceutéw
w zespole, jakie sg ich potrzeby
ijakimi wartos$ciami sie kieruja.
Dobranie woéwczas odpowiednich
narzedzi, by zaangazowac i zmoty-
wowac ich do pracy, moze okaza¢
sie duzo tatwiejsze. W
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Bol neuropatyczny

—wyzwanie terapeu
jak sobie z nim porac

'yezne —
7i¢?

Pacjenci z bolem neuropatycznym w porownaniu z chorymi z bolem
receptorowym majg m.in. wyzszy stopien natezenia dolegliwosci,
stosujg wiecej] analgetykow, zgtaszajg mniejszg ulge w dolegliwosciach
W wyniku leczenia. Lekarze mierzg sie z wyzwaniem, jak odpowiednio
dobrac leczenie, zeby chorzy mogli wrocic do swojego zycia

we wzglednym komforcie. Powiekszajgca sie liczba srodkow

terapeutycznych daje na szczescie nowe mozliwosci.

ANNA ROBAK-RECZEK

redaktor ,Farmacji Praktycznej

konsultacja merytoryczna

dr MAGDALENA BOCZARSKA-JEDYNAK

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

kazuje sie,
ze tylko u 50%

pacjentow cierpigcych

z powodu bdlu neuro-
patycznego udaje sie
uzyskac jego zmniejsze-
nie 0 30-50%. Ten typ
bélu ma tendencje do
diugotrwalego, wielolet-
niego utrzymywania sie.
Czyli wielu pacjentéow
mierzy sie z ciggnacym
sie latami bolem,

ktory wptywa na obnize-
nie jakosci ich zycia

1 wplywa na pogorszenie
codziennego funkcjono-
wania.

Bél neuropatyczny

to bél spowodowany
uszkodzeniem lub
choroba somatosen-
sorycznej czesci
uktadu nerwowego.
Ten rodzaj bdlu wyste-
puje m.in. w neuralgii
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Bdlneuropatyczny
torodzajbolu,
ktory powstaje
wwyniku
uszkodzenia

[ub dysfunkcji
osrodkowego

[ub obwodowego
ukfadunerwowego

popodipascowej, neural-
gii nerwu tréjdzielnego,
w bolu kregostupa

(np. rwie kulszowej
lub barkowej), bdlu
poudarowym, bolesnej
neuropatii cukrzyco-
wej. Mechanizm jego
powstawania jest zto-
zony i niestety nie

do konca poznany.

U wiekszo$ci pacjentow
wystepuja trzy giéwne
objawy o réznym stopniu
nasilenia:

l] Staly, palacy, parzacy
lub piekacy boél o cha-
rakterze dyzestezji,

czyli nieprzyjemnego
wrazenia powstajg-

cego spontanicznie lub
pod wptywem bodzca.
Chorzy obrazuja to uczu-
cie jako , posypywanie
sola miejsca pozbawio-
nego skory”, ,chodzenia
mrowek pod skora”

czy ,chodzenia na
poduszce’.

ﬂ Bél o charakterze
napadowym, zazwyczaj
krotkotrwaty, ale bardzo
silny, przeszywajacy.

Pacjenci opisuja go

Jjak porazenie pradem”.
Pojawia sie spontanicz-
nie, ale moze by¢ wywo-
tany ruchem.

E2 Allodynia mecha-
niczna, czyli bol pod
wplywem dotyku,
termiczna czyli bdl pod
wplywem ciepia lub
zimna.

Inne mozliwe objawy
fizykalne tego typu bolu
to hiperaglezja, czyli
przeczulica (nadmierne
odczuwania bolu, nie-
wspoétmierne do bodzca)
lub odwrotnie — hipoal-
gezja, czyli zmniejszone
odczuwanie bolu. Bélowi
moze, ale nie musi, towa-
rzyszy¢ deficyt ruchowy
albo zmiany troficzne
skory.

Opis objawdéw nie oddaje
tego, jak pacjenci odczu-
waja te dolegliwosci

ijak bardzo wplywa to

na jakos¢ ich egzystencji.
Obnizenie bolu przekiada
sie wprost na ich funkcjo-
nowanie, na kazda sfere
ich zycia. Dlatego wciaz
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pregabalina

Zycie bez bélu znéow

staje sie¢ piekne.

Skuteczna w leczeniu bolu
neuropalycznego pochodzenia

obwodowego i centralnego.'
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1. Moore RA, et al. Pregabalin for acute and chronic pain in adults.
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Linefor (Pregabalinum). Sktad i posta¢: Kazda kapsutka zawiera: 75 mg; 150 mg lub 300 mg pregabaliny oraz substancje pomocnicza o znanym dziataniu - laktoze jednowodna, odpowiednio: 27 mg; 54 mg lub
108 mg. Substancja pomocnicza o znanym dziataniu: laktoza jednowodna. Kapsutka, twarda. Wskazania: Bol neuropatyczny: Linefor jest wskazany w leczeniu bélu neuropatycznego pochodzenia obwodowego
i oSrodkowego u 0séb dorostych. Padaczka: Linefor jest wskazany w leczeniu skojarzonym napadéw czesciowych u doroslych ktore sg Iub me sg wtdrnie uogodlnione. Uogdlnione zaburzenia lekowe: Linefor jest
wskazany w leczeniu uogélnionych zaburzen lekowych (Generalised Anxiety Disorder - GAD) u oséb dorostych. Dawk isp ia: Dawka wynosi 150 mg do 600 mg na dobe, podawanych
w dwdch lub trzech dawkach podzielonych. BSl neuropatyczny:Leczenie pregabaling mozna rozpoczaé od dawki 150 mg na dobe, podawaneJ w dwdch lub trzech dawkach podzielonych. W zaleznosci od
indywidualnej reakcji pacjenta i tolerancji leczenia, po 3-7 dniach dawke mozna zwiekszy¢ do 300 mg na dobe, a nastepnie w zaleznosci od potrzeby, po kolejnych 7 dniach do maksymalnej dawki 600 mg na dobe.
Padaczka. Leczenie pregabaling mozna rozpocza¢ od dawki 150 mg na dobe, podawanej w dwdch lub trzech dawkach podzielonych. W zaleznosci od indywidualnej reakgji pacjenta i tolerancji leczenia, dawke
mozna zwiekszy¢ po 1 tygodniu leczenia do 300 mg na dobe. Dawke maksymalng 600 mg na dobe mozna osiagna¢ po kolejnym tygodniu. Uogélnione zaburzenia lekowe. Dawka wynosi 150 do 600 mg na dobe,
podawanych w dwéch lub trzech dawkach podzielonych. Nalezy regularnie ocenia¢ koniecznos¢ dalszego leczenia. Leczenie pregabaling mozna rozpocza¢ od dawki 150 mg na dobe. W zaleznosci od indywidualnej
odpowiedzi pacjenta oraz tolerancji, dawke te po 1 tygodniu leczenia mozna zwiekszy¢ do 300 mg na dobe. Po uptywie kolejnego tygodnia dawke mozna zwiekszy¢ do 450 mg na dobe. Po uptywie jeszcze jednego
tygodnia mozna wprowadzi¢ dawke maksymalna 600 mg na dobe. Przerwanie leczenia pregabalina. Zgodnie z obecna praktyka kliniczng, w razie koniecznosci przerwania leczenia pregabaling nalezy dokonywac
tego stopniowo przez okres co najmniej 1 tygodnia, niezaleznie od wskazania. Pacjenci z zaburzong czynnoscia nerek. Pregabalina jest usuwana z krazenia ogélnego gtdéwnie przez wydalanie nerkowe w postaci
niezmienionej. Poniewaz klirens pregabaliny jest wprost proporcjonalny do klirensu kreatyniny , obnizanie dawki u pacjentéw z zaburzeniami czynnosci nerek nalezy przeprowadzac¢ indywidualnie, zgodnie
z klirensem kreatyniny (CLcr), przy uzyciu nastepujacego wzoru: CLcr (ml/min) = [1,23 x [140 - wiek (lata)] x masa ciata (kg)]/[stezenie kreatyniny w surowicy (umol/l)] (x 0,85 dla kobiet). Pregabalina jest skutecznie
usuwana z osocza w trakcie hemodializy (50% leku w ciggu 4 godzin). U pacjentéw poddawanych dializie dobowa dawka pregabaliny powinna by¢ dostosowana do czynnosci nerek. Oprécz dawki dobowej,
pacjent powinien otrzymywac dodatkowa dawke bezposrednio po kazdym czterogodzinnym zabiegu hemodializy. Dostosowanie dawki pregabaliny w zaleznosci od czynnosci nerek. Klirens kreatyniny (CLcr) (ml/
min)/Catkowita dobowa dawka pregabaliny* - Dawka poczatkowa (mg/dobe)/Dawka maksymalna (mg/dobe)/ Schemat dawkowania: 260/150/600/BID lub TID; =30 - <60/75/300/BID lub TID; =15 - <30/25-50/150/
Raz na dobe lub BID; <15/25/75/Raz na dobe. Dodatkowa dawka pregabaliny podawana po zabiegu hemodializy (mg): Dawka poczatkowa - 25 mg/dobe; dawka maksymalna — 100 mg/dobe; schemat dawkowania
- dawka pojedyricza**. TID = 3 razy na dobe; BID = 2 razy na dobe; *Catkowita dawke dobowa (mg/dobe) nalezy podzieli¢ wedtug schematu dawkowania; **Dodatkowa dawka jest dawka uzupetniajacg podawang
jednorazowo. Pacjenci z zaburzong czynnoscia watroby. U pacjentéw z zaburzona czynnoscia watroby nie jest wymagana modyfikacja dawki. Dzieci i mtodziez. Nie okreslono bezpieczeristwa stosowania ani
skutecznosci pregabaliny u dzieci w wieku ponizej 12 lat i mtodziezy (12-17 lat). Dostepne obecnie dane przedstawiono w punktach: ,Dziatania niepozadane’, ,Wtasciwosci farmakodynamiczne’, ,Wtasciwosci
farmakokinetyczne” w ChPL, jednak nie mozna sformutowac zalecen dotyczacych dawkowania. Pacjenci w podesztym wieku (powyzej 65 lat). Pacjenci w podesztym wieku moga wymagac zmniejszenia dawki
pregabaliny, ze wzgledu na zmniejszong czynnos¢ nerek (patrz pacjenci z zaburzong czynnoscig nerek). Sposéb podawania. Linefor mozna przyjmowac podczas positku lub niezaleznie od positku. Linefor jest
przeznaczony wylgcznie do podawania doustnego. Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substancje czynna lub na ktérakolwiek substancje pomocniczg. Ostrzezenia i zalecane srodki ostroznosci: Pacjenci
z cukrzyca. Zgodnie z aktualng praktyka kliniczng pacjenci z cukrzyca, ktérzy przybieraja na wadze podczas leczenia pregabaling, moga wymagac dostosowania dawek hipoglikemizujacych produktéw leczniczych.
Reakcje nadwrazliwosci. Po wprowadzeniu produktu leczniczego do obrotu zgtaszano wystepowanie reakcji nadwrazliwosci, w tym przypadkéw obrzeku naczynioruchowego. Linefor nalezy odstawi¢ natychmiast
po wystapieniu objawdw obrzeku naczynioruchowego, takich jak obrzek twarzy, obrzek ust lub obrzek w obrebie gérnych drég oddechowych. Zawroty gtowy, sennos¢, utrata przytomnosci, splatanie i zaburzenia
psychiczne. Leczenie pregabaling byto zwigzane z wystepowaniem zawrotéw glowy i sennosci, ktére mogg zwieksza¢ ryzyko wystapienia przypadkowego urazu (upadku) u oséb w podesztym wieku. Po
wprowadzeniu do obrotu zgtaszano réwniez przypadki utraty przytomnosci, splatania i zaburzen psychicznych. Dlatego nalezy zaleci¢ pacjentom zachowanie ostroznosci do chwili ustalenia, jaki wptyw ma na nich
stosowany produkt leczniczy. Objawy zwigzane z narzadem wzroku. W kontrolowanych badaniach wiekszy odsetek oséb, u ktérych wystgpito niewyrazne widzenie, stwierdzono wsréd pacjentéw leczonych
pregabaling niz wsrdd pacjentdéw otrzymujacych placebo. Objaw ten ustgpit w wiekszosci przypadkéw w miare kontynuacji leczenia. W badaniach klinicznych, w ktérych wykonywano badania okulistyczne,
czestos¢ wystepowania zmniejszenia ostrosci widzenia i zmian w polu widzenia byta wigksza u pacjentdéw leczonych pregabaling niz u pacjentéw otrzymujacych placebo; z kolei czestos¢ wystepowania zmian
w badaniach dna oka byta wieksza u pacjentéw otrzymujacych placebo. Po wprowadzeniu produktu leczniczego do obrotu zgtaszano réwniez wystepowanie dziatan niepozadanych ze strony narzadu wzroku,
w tym utrate wzroku, niewyrazne widzenie lub inne zmiany ostrosci widzenia, z ktérych wiele byto przemijajacych. Przerwanie stosowania pregabaliny moze prowadzi¢ do ustapienia tych objawéw lub ich
zmniejszenia. Niewydolno$¢ nerek. Zgtaszano przypadki niewydolnosci nerek, ale niekiedy to dziatanie niepozadane ustepowato po przerwaniu stosowania pregabaliny. Odstawienie jednoczesnie stosowanych
lekéw przeciwpadaczkowych. Brak wystarczajacych danych odnos$nie odstawienia jednoczesnie stosowanych lekéw przeciwpadaczkowych w celu osiggniecia monoterapii pregabaling, po opanowaniu napadéw
przy uzyciu pregabaliny wprowadzonej jako leczenie wspomagajace. Objawy odstawienia. U niektérych pacjentéw obserwowano objawy odstawienia po przerwaniu krétko- i dtugotrwatego leczenia pregabalina.
Wystapity nastepujace zdarzenia: bezsennos¢, béle gtowy, nudnosci, lek, biegunka, zespét grypopodobny, nerwowosé, depresja, bol, drgawki, nadmierne pocenie sie i zawroty gtowy, wskazujace na uzaleznienie
fizyczne. Przed rozpoczeciem leczenia nalezy poinformowac pacjenta o mozliwosci wystapienia tych standw. Podczas stosowania pregabaliny lub krétko po zaprzestaniu leczenia moga wystapic¢ drgawki, w tym
stan padaczkowy oraz napady padaczkowe typu grand mal. Odnosnie przerwania dtugotrwatego leczenia pregabaling, dane wskazujg, ze czestos¢ wystepowania i nasilenie objawdw odstawienia moga byc¢ zalezne
od dawki. Zastoinowa niewydolnos¢ serca: Po wprowadzeniu pregabaliny do obrotu opisywano przypadki zastoinowej niewydolnosci serca u niektérych pacjentéw otrzymujacych pregabaline. Reakcje te
obserwowano gtéwnie u pacjentéw w podesztym wieku z zaburzeniami ze strony ukfadu sercowo-naczyniowego, podczas terapii pregabaling wskazana w bdlu neuropatycznym. Pregabaling nalezy ostroznie
stosowac u takich pacjentéw. Przerwanie stosowania pregabaliny moze spowodowac wycofanie sie objawoéw. Leczenie osrodkowego bdlu neuropatycznego wywotanego urazem rdzenia kregowego: W leczeniu
osrodkowego bdlu neuropatycznego wywotanego urazem rdzenia kregowego stwierdzono zwigkszona 0gélng czestos¢ wystepowania dziatar niepozadanych oraz dziata niepozgdanych ze strony osrodkowego
uktadu nerwowego, zwtaszcza sennosci. Powodem moze by¢ dziatanie addytywne innych, jednocze$nie stosowanych produktéw leczniczych (np. lekéw przeciwspastycznych) niezbednych w leczeniu tego stanu.
Nalezy to bra¢ pod uwage w przypadku zapisywania pregabaliny takim pacjentom. Mysli i zachowania samobdjcze. Zgtaszano wystepowanie mysli i zachowar samobdjczych u pacjentéw przyjmujacych leki
przeciwpadaczkowe z réznych wskazan. Metaanaliza randomizowanych, kontrolowanych placebo badan oceniajacych leki przeciwpadaczkowe réwniez wykazata niewielki wzrost ryzyka wystapienia mysli
i zachowan samobdjczych. Mechanizm lezacy u podstaw tego zjawiska nie jest znany, a dostepne dane nie wykluczajg mozliwosci wzrostu ryzyka pod wptywem pregabaliny. Nalezy wiec obserwowac pacjentéow
w celu wykrycia oznak mysli i zachowar samobdjczych, a takze rozwazy¢ odpowiednie leczenie. Nalezy zaleci¢ pacjentom (i ich opiekunom), aby zwracali sie 0 pomoc medyczng, jesli pojawig sie oznaki mysli lub
zachowan samobéjczych. Ostabienie czynnosci dolnego odcinka przewodu pokarmowego. Po wprowadzeniu produktu do obrotu zgtaszano przypadki dziatar niepozadanych zwigzanych z ostabieniem czynnosci
dolnego odcinka przewodu pokarmowego (np. niedroznos¢ jelita, porazenna niedroznos¢ jelit, zaparcia), podczas stosowania pregabaliny z lekami, ktére moga wywotywac zaparcie, takimi jak opioidowe leki
przeciwbdlowe. Jedli pregabalina ma by¢ stosowana jednoczesnie z opioidami, nalezy rozwazy¢ podjecie srodkéw przeciwdziatajgcych zaparciom (szczegdlnie u kobiet i pacjentéw w podesztym wieku).
Niewtasciwe stosowanie, naduzywanie oraz uzaleznienie od leku. Zgtaszano przypadki niewtasciwego stosowania, naduzywania oraz uzaleznienia od leku. Nalezy zachowac¢ ostroznos¢ w przypadku pacjentéw,
ktorzy w przesztosci naduzywali lekéw, oraz obserwowac tych pacjentdéw w kierunku objawéw niewtasciwego stosowania, naduzywania oraz uzaleznienia od pregabaliny (zgtaszano przypadki rozwoju tolerancji
na lek, zwiekszania dawki, poszukiwania srodka uzalezniajgcego). Encefalopatia. Zgtaszano przypadki encefalopatii, gtéwnie u pacjentéw z chorobami wspétistniejacymi, ktére moga przyspieszy¢ wystapienie
encefalopatii. Nietolerancja laktozy. Linefor zawiera laktoze jednowodna. Lek nie powinien by¢ stosowany u pacjentdw z rzadko wystepujaca dziedziczng nietolerancja galaktozy, niedoborem laktazy (typu Lapp)
lub zespotem ztego wchtaniania glukozy-galaktozy. Dziatania niepozadane: Program badan klinicznych pregabaliny obejmowat ponad 8900 pacjentéw przyjmujacych lek, ponad 5600 z nich brato udziat
w badaniach kontrolowanych placebo metoda podwdjnie Slepej proby. Do najczesciej opisywanych dziatar niepozadanych nalezaty zawroty gtowy i sennos¢. Dziatania niepozadane byly zwykle tagodnie lub
umiarkowanie nasilone. We wszystkich badaniach kontrolowanych odsetek przypadkéw odstawienia leku z powodu dziatai niepozadanych wynidst 12% w grupie pacjentdéw otrzymujacych pregabaling i 5%
w grupie pacjentdw otrzymujacych placebo. Do najczestszych dziatar niepozadanych powodujacych przerwanie leczenia nalezaty zawroty gtowy i senno$¢. Ponizej, przedstawiono wszystkie dziatania niepozadane,
ktore wystapity z czestoscia wieksza niz w grupie placebo i u wiecej niz jednego pacjenta, wedtug klasyfikacji i czestosci ich wystepowania: bardzo czesto (=1/10), czesto (=1/100 do <1/10), niezbyt czesto
(=1/1000 do <1/100), rzadko (=1/10 000 do <1/1 000), bardzo rzadko (<1/10 000), czestos¢ nieznana (czestos¢ nie moze by¢ okreslona na podstawie dostepnych danych). Dziatania niepozadane w kazdej kategorii
czestosci wystepowania uporzadkowano wedtug malejacej ciezkosci tych dziatan. Przedstawione ponizej dziatania niepozadane moga mie¢ réwniez zwigzek z chorobg podstawows i (lub) z jednoczesnym
stosowaniem innych produktéw leczniczych. W leczeniu o$rodkowego bélu neuropatycznego wywotanego urazem rdzenia kregowego stwierdzono zwiekszong ogélng czestos¢ wystepowania dziatan
niepozadanych oraz dziatan niepozadanych ze strony OUN, zwtaszcza sennosci. Poprzez symbol,*” 0znaczono reakcje pochodzace z danych zebranych po wprowadzeniu produktu do obrotu. Zakazenia i zarazenia
pasozytnicze. Czesto: zapalenie jamy nosowo-gardtowej. Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego. Niezbyt czesto: neutropenia. Zaburzenia uktadu immunologicznego. Niezbyt czesto: nadwrazliwo$c*; rzadko: obrzek
naczynioruchowy?*, reakcje alergiczne*. Zaburzenia metabolizmu i odzywiania. Czesto: zwiekszenie apetytu; niezbyt czesto: anoreksja, hipoglikemia. Zaburzenia psychiczne. Czesto: nastrdj euforyczny, splatanie,
drazliwos¢, dezorientacja, bezsennos¢, zmniejszone libido; niezbyt czesto: omamy, napady paniki, niepokdj ruchowy, pobudzenie, depresja, nastréj depresyjny, podwyzszony nastréj, agresja*, zmiany nastroju,
depersonalizacja, trudnosci ze znalezieniem odpowiednich stéw, niezwykte sny, zwigkszone libido, anorgazmia, apatia; rzadko: odhamowanie. Zaburzenia uktadu nerwowego. Bardzo czesto: zawroty gtowy,
sennos¢, bdle glowy; czesto: ataksja, zaburzenia koordynacji, drzenia, zaburzenia mowy, niepamiec, zaburzenia pamieci, trudnosci w skupieniu uwagi, parestezje, niedoczulica, uspokojenie, zaburzenia rownowagi,
letarg; niezbyt czesto: omdlenie, stupor, drgawki kloniczne migsni, utrata przytomnosci*, nadreaktywnos¢ psychoruchowa, dyskineza, potozeniowe zawroty gtowy, drzenie zamiarowe, oczoplgs, zaburzenia
poznawcze, zaburzenia psychiczne*, zaburzenia mowy, ostabienie odruchéw, przeczulica, uczucie pieczenia, brak smaku, zte samopoczucie*; rzadko: drgawki*, zmieniony wech, hipokineza, dysgrafia. Zaburzenia
oka. Czesto: nieostre widzenie, podwdjne widzenie; niezbyt czesto: utrata obwodowej czesci pola widzenia, zaburzenia widzenia, obrzek oka, zaburzenia pola widzenia, zmniejszenie ostrosci widzenia, bél oka,
niedowidzenie, wrazenie btyskdw, uczucie suchosci w oku, zwiekszone wydzielanie tez, podraznienie oka; rzadko: utrata wzroku*, zapalenie rogéwki*, wrazenie drgania obrazu widzianego, zmienione wrazenie
gtebi obrazu widzianego, rozszerzenie Zrenic, zez, jaskrawe widzenie/olsnienie. Zaburzenia ucha i btednika. Czesto: zawroty gtowy; niezbyt czesto: przeczulica stuchowa. Zaburzenia serca. Niezbyt czesto:
tachykardia, blok przedsionkowo-komorowy pierwszego stopnia, bradykardia zatokowa, zastoinowa niewydolnos¢ serca*; rzadko: wydtuzenie odstepu QT*, tachykardia zatokowa, arytmia zatokowa. Zaburzenia
naczyniowe. Niezbyt czesto: niedoci$nienie, nadcisnienie tetnicze, nagte uderzenia goraca, zaczerwienienie, marzniecie odsiebnych czesci ciata. Zaburzenia uktadu oddechowego, klatki piersiowej i $rodpiersia.
Niezbyt czesto; dusznos¢, krwawienie z nosa, kaszel, uczucie zatkanego nosa, zapalenie btony $luzowej nosa, chrapanie, suchos¢ sluzéwki nosa; rzadko: obrzek ptuc*, uczucie ucisku w gardle. Zaburzenia zotadka
i jelit. Czesto: wymioty, nudnosci*, zaparcie, biegunka*, wzdecia, uczucie rozdecia brzucha, suchos¢ btony sluzowej jamy ustnej; niezbyt czesto: refluks zotagdkowo-przetykowy, nadmierne wydzielanie sliny,
niedoczulica w okolicy ust; rzadko: wodobrzusze, zapalenie trzustki, obrzek jezyka*, zaburzenia potykania. Zaburzenia skory i tkanki podskdrnej. Niezbyt czesto: wysypka grudkowa, pokrzywka, nadmierne pocenie
sie, Swiad*; rzadko: zespét Stevensa-Johnsona*, zimne poty. Zaburzenia miesniowo-szkieletowe i tkanki tgcznej. Czesto. Kurcze migsni, béle stawédw, bole plecdw, bdle kornczyn, krecz szyi; niezbyt czesto: obrzek
stawow, bole migsni, drganie migsniowe, béle szyi, sztywnos¢ migsni; rzadko: rabdomioliza. Zaburzenia nerek i drég moczowych. Niezbyt czesto: nietrzymanie moczu, dyzuria; rzadko: niewydolno$¢ nerek,
skapomocz, zatrzymanie moczu*. Zaburzenia uktadu rozrodczego i piersi. Czesto: zaburzenia erekcji; niezbyt czesto: zaburzenia czynnosci seksualnych, opéZznienie ejakulacji, bolesne miesigczkowanie, béle piersi;
rzadko: brak miesigczki, wyciek z brodawki sutkowej, powigkszenie piersi, ginekomastia*. Zaburzenia ogdlne i stany w miejscu podania. Czesto: obrzeki obwodowe, obrzeki, zaburzenia chodu, upadki, uczucie
podobne do wystepujacego po spozyciu alkoholu, nietypowe samopoczucie, zmeczenie; niezbyt czesto: uogdlniony obrzek tkanki podskérnej, obrzek twarzy*, ucisk w klatce piersiowej, bél, goraczka, pragnienie,
dreszcze, ostabienie. Badania diagnostyczne. Czesto: zwigkszenie masy ciata; niezbyt czesto: zwiekszenie aktywnosci fosfokinazy kreatynowej, aminotransferazy alaninowej, aminotransferazy asparaginianowej,
zwiekszenie stezenia glukozy we krwi, zmniejszenie liczby ptytek krwi, zwiekszenie stezenia kreatyniny we krwi, zmniejszenie stezenia potasu we krwi, zmniejszenie masy ciata; rzadko: zmniejszenie liczby krwinek
biatych. U niektérych pacjentéw obserwowano objawy odstawienia po przerwaniu krétko- i dugotrwatego leczenia pregabaling. Wystapity nastepujace objawy: bezsennos¢, bdle gtowy, nudnosci, lek, biegunka,
zespot grypopodobny, drgawki, nerwowos¢, depresja, bdl, nadmierne pocenie sie i zawroty gtowy, sugerujace uzaleznienie fizyczne. Przed rozpoczeciem leczenia nalezy poinformowac pacjenta o mozliwosci
wystagpienia tych stanéw. Odnosnie przerwania dtugotrwatego leczenia pregabaling, dane wskazuja, ze czestos¢ wystepowania i nasilenie objawdw odstawienia moga byc zalezne od dawki. Dzieci i mtodziez. Profil
bezpieczenstwa stosowania pregabaliny obserwowany w dwdch badaniach u dzieci (badanie farmakokinetyki i tolerancji, n=65; trwajaca 1 rok kontynuacja badania, prowadzona metoda otwartej proby, majaca
na celu ocene bezpieczenistwa, n=54) byt podobny do wystepujacego w badaniach u dorostych. Zgtaszanie podejrzewanych dziatar niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu istotne jest
zgtaszanie podejrzewanych dziataii 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
Leczniczych, Wyrobdéw Medycznych i Produktéw 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¢
réwniez podmiotowi odpowiedzialnemu. Podmiot odpowiedzialny: Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A. Pozwolenie na dopuszczenie do obrotu leku Linefor: 75 mg, 150 mg, 300 mg odpowiednio nr: 23847,
23849, 23852 wydane przez MZ. Dodatkowych informacji o leku udziela: Polpharma Biuro Handlowe Sp. z 0.0., ul. Bobrowiecka 6, 00-728 Warszawa; tel.: +48 22 364 61 00; faks: +48 22 364 61 02; www.polpharma.pl.
Lek wydawany na podstawie recepty. ChPL: 2019.08.14

/7))
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poszukiwane sq skuteczne leki
iwcigz szuka sie rozwigzan najlep-
szych dla pacjenta.

W wytycznych towarzystw nauko-
wych do lekéw pierwszego rzutu
zalicza sie:

® w bolesnej polineuropatii
cukrzycowej: TLPD, pregabaline
i gabapentyne oraz duloksetyne
i wenlafaksyne ER;

® w boélu osrodkowym: pregaba-
line, gabapentyne, amitryptyline,
SNRI - czyli duloksetyne
i wenlafaksyne;

® w neuralgii potpascowej: jesli
w obrazie klinicznym dominuje
alodynia lub hiperalgezja, zale-
cane sg powierzchniowo plastry
z 5% lidokaing lub 8% kapsaicyna
oraz blokady nasiekowe
Z 1% lidokaina lub blokady
ukiadu wspotczulnego w obszarze
wystepowania bolu; w pozosta-
tych przypadkach poleca sie
pregabaline, gabapentyne lub
TLPD, ktore sa skuteczne
w tagodzeniu bdlu z komponen-
tem parzgcym i parestezjami;
w przypadku bélu o duzym
nasileniu poleca sie opioidy.

Z pomocg przychodza tez m.in.
zalecenia Polskiego Towarzystwa
Badania Bo6lu i Towarzystwa Neuro-

logicznego, ktére mowig, ze lekiem
z wyboru w boélu neuropatycznym

u pacjentéw w podesztym wieku jest
pregabalina (z uwagi na niewielkie
ryzyko objawéw niepozadanych).
Pregabalina ma zresztg szersze
zastosowanie, bo jest lekiem

o potréjnym mechanizmie dziatania:
przeciwdrgawkowym, przeciwbdlo-
wym i przeciwlekowym. Ta ostatnia
wlasciwos¢ jest niezwykle istotna

w leczeniu przewleklego bolu, bo

u wiekszosci chorych wspoétistniejg
zaburzenia depresyjne i lekowe.
Jednym lekiem mozna wiec zredu-
kowac rozne dolegliwos$ci pacjenta.

Pregabaline stosuje sie zwykle 2 razy
na dobe. Dziatanie przeciwbdlowe
uzyskuje sie juz po tygodniu jej stoso-
wania, czyli juz po tygodniu pacjent
moze zacza¢ odczuwac poprawe

w funkcjonowaniu (w przypadku np.
gabapentyny sa to 3-4 tygodnie).

Lek metabolizowany jest w znikomym
stopniu, prawie w catosci wydziela sie
przez nerki, zatem ostrozno$c

W jego stosowaniu nalezy zachowac¢

u pacjentéw z niewydolno$cia nerek.

Zgodnie ze $wiatowymi standar-
dami leczenia bolu kazda osoba
odczuwajaca bol ma prawo do jego
pelnej kontroli. Nawet pacjenci

z tak trudno poddajacym sie terapii
bolem, jak bol neuropatyczny. B

Zalecenia Polskiego
Towarzystwa Badania
Bolui Towarzystwa
Neurologicznego mowia,
7e lekiem z wyboru

w boluneuropatycznym
upacjentow w podesztym
wieku jest pregabalina
(zuwagi na niewielkie
ryzyko objawow
niepozadanych)
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Nitrozoaminy w lekach
i zyciu codziennym

Powszechne wystepowanie N-nitrozoamin (NDMA) w srodowisku
cztowieka | zwierzat wskazuje na wage problemu jako potencjalnego,
trudnego do oszacowania zagrozenia zdrowia cztowieka-konsumenta.
Ustalenie podstawowego narazenia na nitrozoaminy pochodzgce

ze zrodet endogennych i egzogennych jest uzaleznione od wielu
czynnikow, takich jak dieta, styl zycia czy miejsce zamieszkania.

dr WALDEMAR ZIELINSKI Tabela 1.

LP NAZWA PRODUKTU ZAWARTOSC NDMA [ug/kg]
napisz do autorow

redakcja@farmacjapraktyczna.pl

1 LOPATKA BEZ KOSCI (MIESO NIE PEKLOWANE) 2,47
N itrozoaminy (NDMA) powstaja 2 LOPATKA BEZ KOSCI (MIESO PEKLOWANE) 9,075
gléwnie w wyniku reakcji
miedzy aminami drugo- i trzecio-
BOCZEK PARZONY 5,6

rzedowymi a azotynami. Reakcje te

moga zachodzi¢ podczas ogrzewania

zywnosci oraz w organizmie 4 WEDZONKA CHEOPSKA 4,32
czlowieka, zwlaszcza w zotadku

w obecnosci kwasnego soku zotad-

kowego. Prawie zawsze wykrywa sie 5 SZYNKA KONSERWOWA 2,015
nitrozoaminy w zywno$ci zawieraja-
cej azotany. Zywno$¢ konserwowana,
zwlaszcza kiedy jest ogrzewana, mo-
ze zawiera¢ nawet do 100000 ng/kg
N-nitrozodimetylaminy (NDMA). 7 BLOK $NIADANIOWY 0,049
Najczesciej NDMA spotyka sie na

poziomie ok. 10000 ng/kg, cho¢

w niektorych produktach zawartos¢ 8 SZYNKA GOTOWANA il 73
NDMA jest znacznie wyzsza.

W badaniach r6znych gatunkéow

POLEDWICA WEDZONA 10,9

mies Ciemniak!" stwierdzil nastepu- KIELBASA POLSKA WEDZONA 1646
jace poziomy NDMA przedstawione
w tabeli 1. 10 SALAMI POLSKIE 0,47

Dobowe narazenie na NDMA

w diecie ksztaltuje sie roznie 11 KIELBASA JARMARCZNA 1,53
w poszczegoélnych krajach.

W Finlandii oszacowano je w 2008 r.
na 80 ng/dobe, a w Japonii na

1800 ng/dobe. Przecietne spozycie
NDMA wynosi od 100 do 1100 ng/ 13 KRAKOWSKA SUCHA 217
/dobe. W Kanadzie po przebadaniu

12 POLEDWICA Z KURCZAT 5,06

46 farmacja praktyczna 2-3/2020 www.farmacjapraktyczna.pl



Wwyniku hipotetycznej
mozliwosci zanieczyszczenia
krzyzowego lub niezamie-
rzonego wprowadzenia
aminiazotynow zalecono
producentom przeprowadze-
hie tego przegladuw ciagu 6
miesiecy od opublikowania
zalecen (we wrzesniu 20191,
orazjak najszybsze przepro-
wadzenie badan, najpoznic]
d026.0920221"

121 prob miesa NDMA wykryto we
wszystkich prébach, w ilosci od 100
do 17200 ng/kg. Inne dane wykazuja,
ze spozycie NDMA wraz z pokar-
mem wynosi 30 ng/kg masy ciata

w ciggu doby, a wraz z woda pitna
0,24 pg/L w ciggu doby. Palacz
dodatkowo narazony jest na dawke
5600 ng NDMA w ciggu doby."”!

Nitrozoaminy posiadajg nastepujacy
ogoélny wzor strukturalny:

RL  R2
\ /
T

N

4

O

Najbardziej znanym zwigzkiem

z tej grupy jest wspomniana N-nitro-
zodimetyloamina (NDMA). Trzeba
jednak takze pamieta¢ o innych
nitrozoaminach, ktére sa uwzgled-
nione w tymczasowych limitach
dobowego przyjecia nitrozoamin

z lekami, takich jak, N-nitrozodiety-
loamina (NDEA), kwas N-nitrozo-
-N-metyloamino mastowy (NMBA),
N-nitrozodiizopropyloamina

.-ll#
>l .

(DIPNA) i N-nitrozoetyloizopropylo-
amina EIPNA).

NDMA i NDEA na podstawie badan
na zwierzetach sa klasyfikowane
przez IARC (International Agency
for Research on Cancer) jako prawdo-
podobne kancerogeny dla czlowieka.
Jedynie dla tych dwdéch nitrozoamin
dostepne sa petniejsze dane toksy-
kologiczne. Przyjete dobowe limity
pobrania z lekami (ponizej) dla pozo-
stalych pochodnych zostaly oparte
na ich podobienstwie strukturalnym
do NDMA i NDEA.[6 1

W swoim dziataniu kancerogennym
N-nitrozoaminy wykazujg charakte-
rystyczna organotropie, ktéra prze-
jawia sie tym, ze zaleznie od swej
budowy chemicznej poszczegdlne
zwiazki selektywnie indukujg nowo-
twory w okres$lonych narzadach
itkankach zwierzat doswiadczal-
nych. NDMA wywotuje zwykle
nowotwory watroby, a NDBA raka
pecherza moczowego.

Powszechne wystepowanie N-nitro-
zoamin w $§rodowisku cztowieka

i zwierzat wskazuje na wage pro-
blemu jako potencjalnego, trudnego
do oszacowania zagrozenia zdrowia
czlowieka-konsumenta. Ustale-

nie podstawowego narazenia na
nitrozoaminy pochodzace ze Zrédet
endogennych i egzogennych jest

uzaleznione od wielu czynnikow,
takich jak dieta, styl zycia czy miej-
sce zamieszkania.

W krajach UE nie ustalono maksy-
malnych dopuszczalnych limitéw dla
N-nitrozoamin w produktach spo-
zywczych. W USA obowigzuje limit
10000 ng/kg (catkowita zawartos$¢
lotnych N-nitrozoamin) dla wedlin.
W Chinach wprowadzono limity dla
ryb i produktéw pokrewnych (4000
17000 ng/kg). Najostrzejsze regu-
lacje obowigzujg na obszarze Unii
Celnej Republiki Bialorusi, Republiki
Kazachstanu i Federacji Rosyjskiej
(2000 do 4000 ng/kg).”

W czerwcu 2018 r. wykryto obecnos¢
nitrozoamin w lekach hipotensyjnych
Z grupy sartanéw. Do tego czasu
nitrozoaminy nie byly wykrywane

w sartanach. Prace nad ustaleniem
potencjalnego zrédta zanieczyszczen
nitrozoaminami doprowadzity do
wniosku, ze zwigzki te potencjalnie
moga by¢ obecne w innych lekach.
W kroétkim czasie wykryto slady
NDMA w chlorowodorku pioglita-
zonu pochodzacym od jednego

z producentéw tej substancji czynnej,
a ostatnio w ranitydynie oraz metfor-
minie. O ile w przypadku sartanéw
powstawanie nitrozoamin wigzane
jest z obecnoscia pierscienia tetrazo-
lowego w strukturze czasteczki, to
zrodlo tego zanieczyszczenia
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Tabela 2.

CZAS STOSOWANIA LEKU

DOBOWE SPOZYCIE (IL) 80xIL

w innych lekach nie zostalo jedno-
znacznie ustalone. Przypuszcza sie,
Ze moga one powstawac¢ w obecno-
$ci okre$lonych rozpuszczalnikéw,
r6znych odczynnikéw i surowcéw
wyijsciowych. Przyczyna ich powsta-
wania moze by¢ tez stosowanie

w procesie produkcyjnym azotynéw
w obecnosci amin II- i ITII-rzedowych.
Wymienia sie w tym konteks$cie row-
niez mozliwo$¢ zanieczyszczen linii
produkcyjnych oraz opakowan.”!

Informacje o wystepowaniu NDMA
w ranitydynie zostaly potwierdzone
w badaniach, w ktérych stwierdzano
powstawanie tego zwigzku z rani-
tydyny w kwasnym pH w obecno-
$ci azotynoéw. Analiza produktow
obecnych na rynku amerykanskim
doprowadzita do wykrycia obecnosci
NDMA w zakresie od 10 ng/tabl.
zawierajaca 150 mg ranitydyny

do 860 ng/tabl. zawierajaca 300 mg
ranitydyny, zaleznie od producenta.

W konsekwencji wstrzymano obrot
ranitydyna w lekach skali $wiatowej,
facznie z USA i Europa. Europejska
Agencja Lekéw (EMA) 12.09.2019 1.
rozpoczeta postepowanie wyjasnia-
jace majace na celu ustalenie Zrédet
zanieczyszczenia ranitydyny oraz
ocene ryzyka zwigzanego ze stoso-
waniem ranitydyny.” ® Réwniez inne
agencje rejestracyjne, takie jak FDA,
zwrdcily sie o dobrowolne wycofanie
produktéow tylko wtedy, gdy wyniki
testu wskazujq, ze poziomy NDMA
sg powyzej przyjetych poziomoéw
przejsciowych.'! Wiele firm zainicjo-
walo dobrowolne wycofanie z obrotu
swoich produktéw z ranitydyna.

W zwigzku z wykryciem nitrozoamin
W grupie sartanéw na podstawie
badan rakotwdrczo$ci na zwierzetach
EMA opracowala tymczasowe limity
(interim limits, IL) dobowego spo-
zycia poszczegolnych nitrozoamin,
ktére przejsciowo stosowane maja
by¢ do wszystkich kategorii lekow
syntetycznych. I tak wartos¢ ta dla
NDMA i NMBA zostala ustalona
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133xIL

na poziomie 96,0 ng/dobe, a dla
NDEA, NDBA DIPNA i EIPNA
na 26,5 ng/dobe.!""!

W oparciu o ustalenia wytyczne

ICH M7 (R1) teoretycznie mozliwe
jest podwyzszenie wskazanych
limitéw dobowych, zaleznie od czasu
stosowania leku® (patrz: tabela 2).

Niemniej jednak zawsze musi by¢
brane pod uwage potencjalnie naj-
dluzsze stosowanie leku, zgodne ze
wskazaniami ujetymi w Charaktery-
styce Produktu Leczniczego. Dlatego,
np. w przypadku ranitydyny wyda-
wanej na recepte, ktéra stosowana
moze by¢ w zespole Zollingera-
-Ellisona >10 lat, nalezy bra¢ pod
uwage wartos$¢ IL dla NDMA,

tj. 96,0 ng/dobe.

Wykrycie nitrozoamin najpierw

w sartanach, a pézniej w kolej-
nych grupach lekéw, spowodowato
okres$lone dziatania ze strony wiadz
rejestracyjnych na catym $wiecie.
W Unii Europejskiej, w nastepstwie
przegladu sartan6w zagrozonych
zawarto$cig nitrozoamin, na pod-
stawie art. 31 Dyrektywy 2001/83/
WE producentom zalecono dokona-
nie oceny i wprowadzenie zmian
w procesach produkcyjnych w celu
zminimalizowania zanieczyszczen
nitrozoaminami. W Farmakopei
Europejskiej dokonywane sa korekty
monografii sartanéw obejmujace
testowanie substancji czynnych
pod katem obecnosci nitrozoamin.
Ponadto ogélna monografia doty-
czaca substancji czynnych jest

w trakcie aktualizacji i obejmie
réwniez odpowiednie testy.!""!

Chociaz nitrozoaminy nie powinny
sie tworzy¢ podczas produkcji znacz-
nej wiekszosci lekéw —jako ogdlny
$rodek ostroznosci — EMA zalecita
podmiotom odpowiedzialnym doko-
nanie oceny zawartosci nitrozoamin
we wszystkich produktach leczni-
czych zawierajacych syntetyczne
substancje czynne.

1ROK - 10 LAT

>10 LAT

6,7xIL IL

W wyniku hipotetycznej mozliwo$ci
zanieczyszczenia krzyzowego lub
niezamierzonego wprowadzenia
amin i azotynoéw zalecono producen-
tom przeprowadzenie tego przegladu
W ciaggu 6 miesiecy od opublikowania
zalecen (we wrzesniu 2019 r.) oraz jak
najszybsze przeprowadzenie badan,
najpézniej do 26.09.2022r.” =
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Omeprazolum, 20 Mg l ®

polprazo

kapsulki dojelitowe,
pwarde

mpsuﬂ-'ﬂ Ob-av'«'ﬁ""‘e [sczenie

! dobe z9°9' i

'm Najwieksza ilos¢ substancji czynnej w kapsutce’
'm Silne dziatanie hamujace wydzielanie kwasu solnego’

'm| Zwalcza zgage nawet przez 24h’

Polprazol MAX (Omeprazofum). Sktad i postac: Kazda kapsutka zawiera 20 mg omeprazolu. Substancje pomocnicze 0 znanym dziataniu: sacharoza, sod, erytrozyna (E127). Kazda kapsutka zawiera 80,02 mg sacharozy i mniej niz 1 mmol sodu (23 mg) na dawkg, toznacy lek uznajesieza, wolny od sodu”oraz erytrozyne (E127). Kapsutka dojelitowa,
twarda zawierajaca peletki dojelitowe. Wskazania: Polprazol MAX jest wskazany do stosowania w leczeniu objawdw refluksu Zotadkowo-| prze{yknwegn (np zgagl i zarzucania kwasnej tres(l zoiqdkowen u paqemnw domsiy(h ie i sposob Damsll Zalecane dawkowanie to 20 mq raz na dohg przez 'I4 dnl
Weelu nzyskama ztagodzenia objawdw moze byc konieczne przyjmowanie kapsulekpvzezl 3 kolejne dni. U wigkszosci pacjentéw zgaga ustepuj  ciagu 7 dni. P 7y zakoriczy¢. Pacjenci z ni $cia nerek. Nie jest konieczna zmi ia u pacjentow
czynnosdi nerek. Pacjenci z niewydolnoscia watroby. Pacjenci z zaburzeniami czynnosci watroby powinni pnradzm sie lekarza przed rozpoczeciem przyjmowania pmdukm Polprazol MAX. Paqencl w pndeszfym wieku (; >65 lat). U osob w podesztym wieku nie jest konieczna zmiana dawkowania. Sposob podawania. Zaleca sig, przyjmowanie kapsutek
Polprazol MAX rano, przez potkniecie ich w catosci popijajac potowa szklanki wody Kapsutek nie wolno zuc ani kruszy¢. Dotyczy pacjentow z zaburzeniami potykania. Pacjent moz ¢ kapsutke, a zawartos¢ potkna¢ popijajac potowa szklanki wody lub o jej zmieszaniu ze stabo kwasnym ptynem, np. sokiem owocowym lub musem
jabtkowym lub po wymieszaniu z woda niegazowana. Pacjenta nalezy pouczyt, ze zawiesine nalezy wypic na(ychmlas( (lub w czasie do 30 minut od pvzygomwama) ovaz ew kazdym przypadku zawiesing nalezy wymieszac bezposrednio przed wypiciem, a po jej przyjeciu nalezy wypic pot szklanki wody Ewentualnie pacjenci moga ssa¢ kapsutke
i pofyka( mlkmgranulkl z pMawq szk\ankl ‘wody. Mil nie wolno zu( $¢ na omeprazol, substancje pomocnicza produktu. Omeprazolu, podobnie jak innych lekow z grupy inhibitoréw pompy protonowej, nie nalezy podawac jednoczesnie z nelfinawirem.
sci: W przypadku ek niepokojacych objawdw (np motnego niezamierzonego zmniejszenia masy (lala nawracajacych wymiotéw, utrudnienia potykania, wymiotéw krwistych lub smolistych stolcow), a takze w przypadku podejrzenia lub obecnosci owrzodzenia zotadka, nalezy
wykluazy¢ ube(nos( zmian , poniewaz leczenie produk Polprazol MAX fagodzic objawy i opoznic ie. Nie zaleca sie jednoczesnego podawania atazanawiru oraz inhibitoréw pompy protonowej. W przypadku, gdy stosowanie faczne atazanawiru oraz inhibitora pompy protonowej jest uznane za nieuniknione zaleca
sie doktadna kontrole Kliniczng (np. ocena miana wirusw) w pofaczeniu ze zwigkszeniem dawki atazanawiru do 400 mg z dawka rytonawiru 100 mg. Nie nalezy stosowac dawki omeprazolu wigkszej niz 20 mg. Omeprazol jest inhibitorem enzymu CYP2C19. Podczas rozpoczynania oraz koficzenia leczenia omeprazolem nalezy wzia¢ pod uwage
mozliwos¢ interakgji z lekami metabolizowanymi przez enzym CYP2C19. Obserwuje sie interakcje pomiedzy klopidogrelem i omeprazolem. Znaczenie kliniczne tej interakdji nie jest pewne. Jednak nie zaleca sie rwnoczesnego stosowania omeprazolu oraz klopidogrelu. Stosowanie lekow z grupy inhibitorow pompy protonowej moze wowadm do
niewielkiego zwiekszenia ryzyka Wystepowania zakazen przewodu pokarmowego bakteriami, takimi jak Salmonella i Campylobacter. Wptyw na wyniki badari yjnych. Zwigkszenie stezenia iny A (CgA) moze zaktécac badania wykrywajace obecnosé guzow ynnych. Aby tego umknqc, nalezy przerwa( leczenie
produktem Polprazol MAX na co na]mmq 5 dni przed pomiarem stezenia CgA. Jezeli po pomiarze wstepnym wartosci stezenia CgAi gastryny nadal wykraczaja poza zakres referencyjny, pomiary nalezy powtdrzyc po 14 dniach od ia leczenia inhibif i pompy Pacjenc‘\ q ji nbjawaml
niestrawnosci lub zgaga powinni zgtaszac sie do lekarza w regularnych ndstgpa(h asu. Szczegdlnie pacjenci w wieku powyzej 55 lat przyjmujacy jakiekolwiek wydawane bez recepty leki na niestrawnosc lub zgage powinni poinformowac o tym farmaceute lub lekarza. Pacjentow nalezy isie z lekarzem, jezeli: mieli j
owrzodzenie Zotadka lub zabieg chirurgiczny przewodu pokarmowego; przyjmuja w sposob ciagty leki na niestrawnos¢ lub zgage przez 4 tygodnie lub dtuzej; maja z6ttaczke lub ciezka chorobe watroby; s3 w wieku ponad 55 lat i wystepuja u nich nowe objawy lub uhjawy, ktore w ostatnim zasie ulegly Zmianie. Paqen(\ nie powinni przyjmowac
omeprazolu zapobiegawczo. Hipomagnezemia. U pacjentéw leczonych inhibitorami pompy protonowej (ang. proton pump inhibitors, PPI), jak omeprazol, przez co najmniej trzy miesiace oraz u wiekszosci pacjentow przmequcy(h PPI przez rok, przypadki ciezkiej hi i. Mog: ¢ ciezkie objawy
hipomagnezemii, takie jak zmeczenie, tezyczka, majaczenie, zawroty gtowy oraz arytmie komorowe, jednakze moga one rozpoczac sie mepostrzezeme i pozos(a( niezauwazone. U paqenmw najbardziej dotknietych (hovobq, ia zmniejszyta sie po ienil medoborow magnezu i cdstaW|en|n |nh|b|tomw pompy protonowej.
U pacjentow, u ktdrych przypuszcza sie, ze leczenie bedzie dlugotrwale lub przyjmujqcych inhibitory pompy protonowej facznie z digoksyna lub wywotachi (np. diuretyki), nalezy rozwazy¢ pomiar stezenia magnezu i iem leczeniai pompy p pomiary w trakcie
leczenia. Podostra pasla(skoma tocznia rumieni (SCLE). Stc hibitoréw pompy protonowej jest zwiazane ze spovadycznym wystepowaniem SCLE. Jesli pojawia sie zmiany skorne, zwlaszcza w miejscach narazonych na d: promieni stonecznych, zj bél 6) ,paqent powinien niezwtocznie poszukac pomocy
medycznej, a lekarz powinien rozwazy¢ mozliwos¢ przerwama stosowania produktu Polprazol MAX. Wystapienie SCLE w wyniku wtzesnlejszego leczenia |nh|h|tarem pompy protonowej moze zwiekszy¢ ryzyko SCLE w wyniku leczenia innymi inhibitorami pompy protonowej. Produkt Ie(zm(zy zawiera sacharozg i dlatego nie nalezy go stosowac
u pacjentow z rzadkimi dziedzicznymi zaburzeniami zwiazanymi z nietolerancja fruk(uzy, zespotem zlego W(Mamama glukozy-g y lub Itazy. Ten produkt zawiera 0,819 mg (0,036 mmol) sodu, mniej niz 1 mmol sodu (23 mg) na dawke, toznaczy uznaje slg goza anlny od sodu”. Polprazol MAX zawiera erytrozyne
(E127) — moze powodowac reakcje alergiczne. Dziatania niepoz Do najczgsciej omeprazolu hu1- 10% paqemow) na\ezq béle gtowy, bol brzucha, zaparcia, biegunka, wzdecia oraz nudnosci / wymioty. zostaty lub byly oczekiwane
w programie badan Klinicznych dotyczacych omeprazolu oraz w praktyce klinicznej po wprowadzeniu Ieku do obrotu. Zadne z dnalan niepozadanych nie byto zalezne od dawki. Wyszczegdlnione nizej reakcje niepozadane podzielono wedtug czestosci wystepowania oraz zgodme z kIasyﬁka(Jq ukfadow i narzadow. Czestos¢ wystepowania okreslono
nastepujaco: bardzo czesto (=1/10), czgsto (=1/100 do <1/10), mezby( czesto (=1/1000 do <1/100), rzadko (>1/10 000 do <1/1000), bardzo rzadko (<1/10 000) oraz nieznana (czestos¢ wystepowania nie moze by¢ okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia krwi i ukfadu chtonnego: Rzadko: Leukopenia, trombocytopenia. Bardzo
rzadko: Agranulocytoza, pancytopenia. Zaburzenia ukfadu i Rzadko: Reakcje iwosci, np. goraczka, obrzek naczynioruchowy oraz reakcja anaﬁ\aktyana / wstrzas. Zaburzenia metabolizmu i ndzyW|an|a Rzadko Hlponatvemla Nleznane Hipomagnezemia. Zaburzenia psychiczne. Niezbyt aesto: Bezsennos( Rzadko:
Pobudzenie, splatanie, depresja Bardzo rzadko: Agresja, omamy. Zaburzenia uktadu nerwowego. Czesto: Bol gtowy. Niezbyt aesto: Uczucie zawrotu glowy, parestezje, sennos¢. Rzadko: Zaburzenia smaku. Zab ia oka. Rzadko: Ni iblednika. Niezbyt czesto: Zawroty glowy Zaburzenia
ukfadu oddechowego, klatki piersiowej i Srodpiersia. Rzadko: Skurcz oskrzeli. Zaburzenia Zotadka i jelit. Grgsto: Bl brzucha, zaparcie, biegunka, wzdecie, nudnosci / wymioty, polipy dna zofadka (fagodne). Rzadko: Suchosc btony Sluzowej jamy ustnej, zapalenie btony $luzowej jamy ustnej, kandydoza przewodu pokarmowego, mikroskopowe zapalenie
jelita grubego. Zaburzenia watroby i drdg zétciowych. Niezbyt czesto: Zwigkszenie aktywnosci enzyméw watrobowych. Rzadko: Zapalenie watroby z z6ttaczka lub bez niej. Bardzo rzadko: Niewydolnos¢ watroby, encefalopatia u pacjentéw z wezesniej istniejaca chorob watroby. Zaburzenia skéry i tkanki podskornej. Niezbyt czsto: Zapalenie skory,
Swiad, wysypka, pokrzywka Rzadko: Wypadame whoséw (fysienie), nadwrazllwcsc na swmﬂo Bardzo rzadko: Rumien wielopostaciowy, zespot Stevensa- Johnscna, toksy(zna rozplywna martwica naskérka (ang. toxic epidermal necrolysis, TEN). Czestos nieznana: Podostra postac skorna tocznia rumieniowatego. Zabmenla ieSniowo-szkieletowe

itkanki tacznej. Rzadko: B 6w, bole miesni. Bardzo rzadko Ostabieni burzeni; ki drog moczowych. Rzadko: kfadu rozrodczego i piersi. Bardzo rzadko Glnekamastla Zaburzenia ogolnelstanywmmjs(u podania. Niezbyt czesto: Zte k zadko:
Iwigkszona potliwost. Zgtaszanie podej dziate Po iu produktu leczniczego do ob |stome je t i dziafar ni h. Umozliwia to ni ku korzysci do ryzyka duktu leczniczego. Osoby nalezace do fachowego personelu medycznego
powinny zgfasza¢ iatania niepoz a posrednict ia Nig i Produktow Leam(zy(h Urzgdu Rejextraql Produktéw Leam(zy(h Wymbnw Medycznych i Produktow Biobdjczych; Al. Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel.: +48 22 49 21301; faks: +48 2249 21 309; e-mail:
ndl@urpl.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac réwniez i iedzi Podmiot iedzi Zak#ady Polpharma S.A. do obrotu nr 14483 wydane przez MZ. Dodatkowych informaji o leku udziela: Polpharma Biuro Handlowe Sp.z0.0., ul. Bobrowiecka 6,00-728 Warszawa;
tel.: +48 22 364 61 00; faks: +48 22 364 61 02; www.polpharma.pl. Lek wydawany bez recepty. ChPL: 2018.12.28.

1. Omeprazol (substancja czynna leku Polprazol Max) nalezy do inhibitordw pompy protonowej - grupy lekow o najwiekszej skutecznosci w leczeniu objawow refluksu zofadkowo-przetykowego [Dabrowski A. Leczenie choroby refluksowej przetyku. Medycyna po Dyplomie 2014; 5(218):37-44.] POL-ACI/137/12-2019

2.W grupie lekéw zawierajacych omeprazol dostepnych bez recepty.
3. ChPL Polprazol Max.



O ZIELNIK APTECZNY

Wsparcie z natury

Naturalne metody wspierania zdrowia to trend, ktory w ostatnim czasie
zyskat na sile. Modne stato sie sieganie po produkty pochodzenia
organicznego, ekologicznego. Ow trend nie dotyczy juz tylko
kosmetykow i troski © wyglad, rozcigga sie takze na kwestie dbatosci

O prawidtowy stan organizmu oraz dobre samopoczucie.

astosowanie ziot
w suplementacji
codziennej diety dosko-
nale wspélgra z ekologia
i tendencja powrotu do
natury. W tym kontek-
$cie warto przypomniec¢
dzialanie i wlasciwosci
kilku zi6t wspomagaja-
cych naturalng energie
i dobra pamie¢, wpty-
wajgcych na wspieranie
odpornosci, trawienia
czy krazenia zylnego.

Yerba mate przezna-
czony jest dla os6b, ktore
potrzebuja pobudzenia
organizmu w przypadku
zmeczenia fizycznego

i psychicznego. Liscie
zawierajq alkaloidy
purynowe: kofeine
(0,4-1,7%), teobromine
(0,15-0,76%), teofiline,
garbniki (4-10%), sapo-
niny, 0,3 % olejku ete-
rycznego oraz witaminy:
A, B1, B2, C, E. Suche
liscie zawierajg ok. 10%
polifenoli. Jest to giow-
nie kwas chlorogenowy
ijego izomery, ponadto
kwas kawowy, kwas
chinowy oraz kwas
feruloilochinowy.

W surowcu obecne sa
takze flawonoidy
(0,064%): rutyna,
kwercetyna i kemferol
oraz zwiazki fosforu,
magnezu, potasu,

sodu, wapnia i zelaza.
Wszystkie napary maja
dziatanie pobudzajace,
ktore zawdzieczajaq duzej
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zawartosci kofeiny.
Kofeina, zawarta

w yerba mate — nazy-
wana mateing, nalezy
do grupy ksantyn.
Dobrze rozpuszcza sie

w wodzie, calkowicie
wchtania sie w zotadku
ijelicie cienkim. Wptywa
na centralny uktad
nerwowy, pobudza prace
miesni i serca, przyspie-
szajac tym samym prze-
miane materii. Zwieksza
sprawno$c¢ intelektualnag,
ma wtasciwosci tonizu-
jace oraz stymulujace.
Kofeina w pofaczeniu

z teobroming, a takze
niektérymi polifenolami,
ma dzialanie nie tylko
stymulujace, ale takze
rozszerzajace naczynia
krwionos$ne. Dzieki temu
napar dziala energetyzu-
jaco, poprawia krazenie
krwi zwiekszajac tym
samym odpornos¢ na
diugotrwaty wysitek
fizyczny. Wspiera pobu-
dzenie ciata i umystu do
wzmozonej aktywnosci.

Dla utrzymania sprawno-
$ci umystowej, jasnosci
myslenia i funkcji poznaw-
czych na co dzien oraz
dla wspierania dobrego
stuchu i wzroku warto
siegna¢ po mitorzab
Jjaponski. Jego liscie

sa bogate w substancje
czynne. Gtéwny efekt
terapeutyczny przypi-
suje sie dwém grupom
zwigzkow wystepujacych

dr n. farm. PAULINA MACZKA

farmakolog

napisz do autora
redakcja@farmacjapraktyczna.pl

w surowcu: glikozydom
flawonoidowym oraz
laktonom terpenowym.
Flawonoidy wywieraja
korzystny wplywa na
ukiad krazenia: powoduja
uelastycznienie $cian
naczyn krwiono$nych,
zmniejszajg przepuszczal-

Zastosowanie ziot
W suplementacji
codziennej diety

dOSkona]C nos$¢ naczyn wiosowatych,
o zwiekszaja ukrwienie
W bD()}gl”d mozgu oraz polepszaja
‘l ] Ky krgzenie obwodowe.
Z.€KO Og]‘! Glikozydy flawonoidowe
. . dzieki zdolnosci wychwy-
1 J[CnanCj ‘1 tywania wolnych rodnikow
) . zapobiegaja nadmiernej
p()“‘ I ()tu peroksydacji lipidéw oraz
) . : wywieraja stabilizujacy
(10 r](ltl,] r} WpIYW na polaryzacje

blon oraz chronig komoérki
przed uszkodzeniem.
Bilobalid i niektére gink-
golidy wykazuja dziatanie
neuroprotekcyjne poprzez
zapobieganie degradacji
ostonek mielinowych

i neurolemmy komorek
nerwowych. Hamuja agre-
gacje i hemolize krwinek,
zapobiegaja zakrzepom

i hipoksji oraz hipotrofii
komoérek nerwowych

w mozgowiu. Uspraw-
niaja gospodarke tlenowa
poprzez polepszenie
doptywu tlenu i glukozy
do tkanek, dzieki czemu
zwieksza sie koncentracja



1 mozliwo$ci zapamietywania oraz
uczenia. Wykazano tez, ze wyciggi

z mitorzebu poprawiaja pamiec
krotkotrwala i znoszg objawy szumu
w uszach oraz zawrotéw glowy spo-
wodowanych zaburzonym krazeniem

mozgowym.

Ruszczyk kolczasty zawiera
saponiny sterydowe (ruscyna, rusko-
genina, neoruskogenina, rusko-
zyd) ponadto flawonoidy (rytyna)
benzofuran, fitosterole (sitosterol,
stigmasterol, kampesterol), niena-
sycone kwasy ttuszczowe, triter-
peny, kumaryny, alkaloidy, olejek
eteryczny, zwigzki mineralne oraz
zywice. Wyciag z ktacza ruszczyka
zwieksza napiecie $cian naczyn
zylnych, zmniejsza adhezje leukocy-
tow i komorek wielojadrzastych do
$roédbtonka, zmniejsza wynaczynie-
nie biatek w obrzeku, zwieksza
przeptyw zylny i ci$nienie powraca-
jacej krwi zylnej. Otrzymywana

z ruszczyka saponina — ruskogenina,
posiada wlasciwosci przeciwwysie-
kowe oraz przeciwzapalne. Zwieksza
napiecie zylne, poprawia krazenie
krwi zylnej, chroni strukture naczyn
krwionos$nych i limfatycznych.
Zastosowanie ruszczyka przynosi
poprawe w niewydolnos$ci zylnej
konczyn dolnych poprzez dzialanie
przeciwzapalne, przeciwobrzekowe
i wzmacniajace $ciany naczyn obwo-
dowych i wlosowatych. Ruszczyk

kolczasty polecany jest dla 0s6b pro-
wadzacych siedzacy lub stojacy tryb
zycia, majacych mato ruchu oraz dla
0s0b ze zwiekszonym obcigzeniem
nég. Wykazuje pozytywne efekty
we wspomaganiu terapii nadmier-
nej przepuszczalnosci i kruchosci
naczyn krwiono$nych. Jest takze
polecany w lagodzeniu dolegliwos$ci
zwigzanych z hemoroidami
(swedzenie, pieczenie) oraz

w przypadku wystapienia choroby
miazdzycowej naczyn.

Dla wspomagania procesow
trawiennych warto siegna¢ po
mniszek lekarski. Polecany jest
on w celu utrzymania prawidtowej
pracy ukiadu pokarmowego

—w tym Zoladka, watroby i jelit.
Surowiec bogaty jest w zwigzki
gorzkie (laktony sekswiterpenowe),
tréjterpeny, fitosterole, zywice,
choline, gumy roslinne, inuline (do
40%), kwasy organiczne oraz garb-
niki. Korzen mniszka wraz z zielem
wykazuje dzialanie zo6iciotwoércze

i z6tciopedne, jest stosowany

w niestrawnosci spowodowanej
zaburzeniami czynnosci watroby

i pecherzyka zotciowego. Ekstrakt
wodny z korzenia mniszka z zielem,
ze wzgledu na duza zawartos¢
inuliny, ma wtasciwosci prebio-
tyczne, dzieki czemu pomaga

w utrzymaniu prawidtowej flory
bakteryjnej jelit.

ZIELNIK APTECZNY O

Ziele jezowki purpurowej zawiera
glikozydy-echinacyne, flawonoidy

w formie wolnej i zwigzanej glikozy-
dowo, olejek eteryczny (do 0,32%),
polisacharydy, a takze aktywne
poliacetyleny, alkaloidy pirolizydy-
nowe, alkiloaminy oraz alkiloamidy.
Jezdwka purpurowa uwazana jest

za $rodek stymulujacy ukiad odpor-
nosciowy — wzmacnia jego dziatanie
oraz wspomaga walke ze szkodliwymi
czynnikami $rodowiska zewnetrznego.
Na podstawie przeprowadzonych
badan udowodniono takze, ze zawarte
w jezéwce alkiloamidy pobudzaja
makrofagi oraz uaktywnianiajg lim-
focyty B do wydzielania immunoglo-
bulin. Jezéwka wspomaga odpornosc
organizmu i prawidlowe funkcjono-
wanie gérnych drég oddechowych,
dlatego szczegoélnie polecana jest w
sezonie jesienno-zimowym. Powinna
by¢ stosowana szczegolnie przez
osoby o ostabionym uktadzie odpor-
nosciowym, czesto chorujgce na grype
lub przeziebienie, takze przez osoby
po przebytych niedawno zabiegach,
osoby starsze, a takze profilaktycznie
w okresie wzmozonej liczby zacho-
rowan na przeziebienie i grype.
Jezdwka i jej preparaty moga by¢ sto-
sowane w przypadku dzieci, ale zaleca
sie, by nie podawac ich dzieciom
miodszym niz 4 lata. B
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Schronienie bogdw,
czyli w krainie wikingdw

Przenikliwy chtod, renifery | wysokie ceny?
Pora zerwac ze stereotypowym wyobrazeniem
Skandynawii. Kazdy bowiem, kto choc raz jg

urystyczne atrak-

cje Dani, Norwegii,
Szwecji i Finlandii to przede
wszystkim wspaniata, dzie-
wicza przyroda i zyczliwi
ludzie. Wbrew pozorom,
latem klimat jest zupetnie
podobny do polskiego,
nawet kilkaset kilometréw
na poétnoc od Sztokholmu.
Na dalekiej potnocy upaly
powyzej 25 st. C nie sa
niczym niezwyklym. Nie-
zapomnianym przezyciem
w czerwcu i lipcu sg biate
noce, czyli pétmrok na potu-
dniu Skandynawii i storice

odwiedzi, bedzie chciat wracac tam znowul.

0 péinocy za kotem podbie-
gunowym. Wyprawa w gory
Laponii w p6éinocnym storicu
dostarczy kazdemu wiele
mocnych wrazen. Norwegia
to gtéwnie fiordy, lodowce
igory, a takze Lofoty, czyli
jedne z najpiekniejszych
wysp na ziemi. Chociaz
pogoda w Norwegii jest bar-
dziej kaprysna niz w Szwe-
Cji, nie odstrasza tysiecy
turystow z catego Swiata,
ktérzy zauroczeni krajobra-
zem tlumnie zjezdzajq w te
strony. Co warto zobaczy¢
podroézujac po Skandynawii?

52 farmacja praktyczna 2-3/2020

Na dalekicj
potocy upaty
powyzej 25 st. C
nie sa niczym
niezwyktym

Lofoty

Wysuniety daleko na pétnoc
norewski archipelag ciggna-
cy sie na dtugosci 112 km
od malenkiej wysepki Rost
na potudniu po waska
ciesnine Roftsundet. Pokry-
waja go skaly, ktorych wiek
szacuje sie na 3 mld lat.

Kopenhaga

Nazywana , Miastem
Zielonych Wiez", nieustan-
nie tetni zyciem. Pelna
kawiarni i restauracji, w kto-
rych przesiaduja zaréwno
miejscowi, jak i turysci.

www.farmacjapraktyczna.pl
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Preikestolen

Zwany takze , Pulpit Rock" - to naj-
popularniejsza naturalna platforma
widokowa w Norwegii. Znajdziecie
ja w prowincji Forsand w Ryfylke.
Klif zwienczony ptaska, prawie kwa-
dratowa powierzchnig wznosi sie na
wysokos$ci 604 metréw nad fiordem
Lyse. Zeby zobaczy¢ niesamowity
widok rozciagajacy sie z Preikestolen
trzeba sie nieco wysili¢ — wspinaczka
po stromych zboczach zajmuje

od 2-3 godzin.

BLIZSZE INFORMACJE:

® Turystyka w Skandynawii stoi na
wysokim poziomie. Kempingi s3
doskonale wyposazone, ponadto
tansze niz na zachodzie Europy.

® Szwecja i Norwegia udostepnia
turystom wiekszosc¢ parkow naro-
dowych nie tylko na wyznaczo-

nych szlakach, ale takze poza nimi,
mozna tam takze rozbijac namioty.

® Na szlakach turystycznych
nie spotkamy ttumow turystow.
Skandynawia to najrzadziej
zaludniony obszar w Europie.

Gotlandia

Najwieksza wyspa na Battyku, ktora
moze sie pochwali¢ najwieksza liczbg
stonecznych dni w roku w Szwecji.
Oferuje cisze i spokdj wérod nieskazo-
nej cywilizacja przyrody. Wyspa obfituje
w rezerwaty, liczne jeziora, jaskinie
iplaze. Warto udac¢ sie do Visby wpisa-
nego na liste narodowego dziedzictwa
UNESCO. To $wietnie zachowany
przykiad $redniowiecznej zabudowy,
wraz z murami obronnymi, okazatymi
bramami i wysokimi basztami.

® Cieplejsze potudniowe obszary
sg gesciej zaludnione niz te na
dalekiej potnocy, gdzie klimat
jest bardziej surowy.

©® Skandynawia do niedawna ucho-
dzaca za droga, przyblizyta sie
nieco dzieki tanim liniom lotniczym.
Potgczen warto poszukac nawet
kilka miesiecy przed podroza.

©® W Finlandii obowigzuje czas EET,
czyli +1 godzina do czasu polskiego.
W Szwecji i Norwegii czas ten sam,
co w Polsce

Sztokholm

Miasto tysigca wysp z eleganckimi
sklepikami, kawiarniami i mnostwem
atrakcji. Wody stodkie od stonych
oddziela Gamla Stan (Stare Miasto),
ktére do dzi$ zachowalo swoj $rednio-
wieczny charakter.

Kalmar Slott

Najlepiej zachowany renesansowy
zamek Szwecji. Co roku w lipcu odbywa
sie tutaj Festiwal Renesansu, w progra-
mie ktérego znajdziemy turnieje rycer-
skie, jarmark, koncerty i przedstawienia.

Wyspy Owcze

Podobnie jak Grenlandia, sg byta
dunska kolonig, ktéra weszla w sktad
krélestwa. Zyje tu wiecej ptakéw niz
ludzi. Wiekszo$¢ wyspy to dostownie
naga skata i tylko kilka regionéw nadaje
sie do zamieszkania. Gosci u progu wita
sie tradycyjnym trunkiem podawanym
w rogu, z ktérego kazdy wchodzacy
bierze po tyku.

Laponia

Miejsce dla spragnionych dziewiczych
krajobrazéw. Wyzyny, jeziora i gory
naleza do najbardziej malowniczych

w Europie i jednoczes$nie bardzo
dostepnych - linie kolejowe zapewniaja
dobrg komunikacje. To takze ojczyzna
Samoéw, ludu zamieszkujacego Laponie.

Wyspa Mon

Niezwykle malownicze o$lepiajaco biate
Kklify schodzace do granatowego morza
od zawsze przyciagaly pisarzy i malarzy,
a takze bogdéw. Jak glosi legenda, biate
pasma nadmorskich wapiennych skat
staly sie niegdy$ schronieniem dla
skandynawskiego boga Odyna.

Bergen

Znane ze swobodnej atmosfery, blisko-
$ci natury i zycia kulturalnego. Prad
Zatokowy obdarza miasto lagodnym
klimatem, co w chiodnej Norwegii na
pewno jest w cenie. Bergen posiada
takze bardzo wazny port z 10-kilo-
metrowym nabrzezem oraz starowke
wpisang na liste dziedzictwa UNESCO.

Aarhus

Drugie co do wielkos$ci miasto Dani,
polozone malowniczo na zachodnim
wybrzezu Jutlandii. Jego duma sa
muzea, lunapark i Stare Miasto, gdzie
posrod historycznych budynkéw akto-
rzy w strojach z epoki odgrywaja scenki
z 6wczesnego zycia. W
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T@r KUCHNIA FARMACEUTYCZNA

Kuchnia atopika

W przypadku stwierdzenia u 0sob cierpigcych dr JOANNA BAJERSKA
na AZS wrazliwosci na czynniki pokarmowe, niwersytens Pryrodniczbgo

w Poznaniu, specjalista dietetyk

stosuje sie diete eliminacyjng. Do najczestszych 2 zakresu zywienia czlowieka
alergenow pokarmowych nalezg biatka napisz do auiora:

. . . i redakcja@farmacjapraktyczna.pl
mleka krowiego, jaj kurzych, ryb, soi, pszenicy,
orzeszkow ziemnych. Czym zastapic je w kuchni?

Curry z bata;éw",yai?ﬁuiu;
cukinii i marchwi

Sktadniki: makaron ryzowy (50 g) e cukinia Przygotowanie: Warzywa umy¢, pokroi¢ w kost-
(1/2 szt.) e bataty (1/2 szt.) e marchew (1 szt.) ke, poddusi¢ na oleju. Gdy beda jeszcze péttwarde,

e mleczko kokosowe (5-6 1yzek) @ jarmuz (garsé) doda¢ mleczko kokosowe i poszatkowany jarmuz.

o olej rzepakowy (tyzka) e kolendra (do smaku) Podawac¢ z ugotowanym makaronem. Posypac kolendra.

54 farmacja praktyczna 2-3/2020 www.farmacjapraktyczna.pl



Ryz z mango na mleku
kokosowym

Sktadniki:

e 1yZ brazowy
(1/3 szklanki)

e napoj kokosowy
(szklanka)

e syrop klonowy
(do smaku)

e mango (1/2 szt.)

Przygotowanie:
Ryz ugotowac¢ na mleku.

Doda¢ kawatki mango
1 ewentualnie polac¢
syropem klonowym.

KUCHNIA FARMACEUTYCZNA @

jarmuzu z ciecierzyca
i burakiem

‘ Sktadniki: burak (szt.) @ jarmuz (garsc¢) e ciecierzyca
konserwowa (2-3 yzki) @ komosa ryzowa (60 g lub 1/2
szklanki) e tyzeczka posiekanej natki pietruszki (5 g)

e lyzeczka posiekanej kolendry (5 g) e olej Iniany

(2 tyzki) e pestki dyni (tyzka)

Przygotowanie: Buraki ugotowa¢, pokroi¢

w kostke, zostawi¢ w marynacie z zi6t i oleju. Ciecie-
rzyce odsaczy¢. Jarmuz umyd¢, sparzy¢, osuszy¢ i po-
sieka¢. Wymiesza¢ z burakiem, ugotowang komosa,
uprazonymi pestkami dyni, natka, kolendra i olejem.

Pudding
z tapioki
z jagodami

Sktadniki: tapioka
(4 1yzki) @ mleko migda-
towe (szklanka) @ jagody
—moga by¢ mrozone
(szklanka) e syrop
klonowy (do smaku)

Przygotowanie:

Tapioke namoczy¢ w zim-

nej wodzie, odsaczy¢
iugotowac na mleku
migdalowym. Poczekad¢,
az deser stezeje. Doda¢
jagody. Dostodzi¢ syro-
pem klonowym.
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KULTURA

K.nialna : !I;untoWaﬁ

Opowiesc

o wielkiej
odwadze,
determinacji,
MIOSCI

| geniuszu
kobiety, ktora
zadziwita

naukowy Paryz,

a wkrotce
caty Swiat

56 farmacja praktyczna 2-3/2020

Mtoda, ambitna Maria Sktodowska
przybywa do Francji, by na stynnej
Sorbonie podjac¢ studia, ktore s3 jej
wielkim marzeniem, a juz wkrotce
przyniosg przetom nie tylko w zyciu
mtodej kobiety, ale catego swiata.
Poczatki jednak sg trudne. Nikt

nie traktuje powaznie naukowych
planow i teorii, ktore snuje mtoda
Maria. Mezczyzni zazdrosnie strzega
wstepu na najwyzsze szczeble
naukowej kariery. Jednak geniusz,
upor i odwaga Sktodowskiej
wkrotce zaczng kruszyc ten opor.
A niezwykte odkrycia, ktorych
dokona wraz z mezem Piotrem
Curie przyniosa jej zastuzone
miejsce w naukowym panteonie.
Nominowana do Oscara Rosa-
mund Pike jako Maria Sktodow-
ska-Curie, dwukrotna laureatka
Nagrody Nobla, ktora w czasach,
gdy wiekszos¢ wcigz uwazata, ze
miejsce kobiety jest w cieniu meza,
zrewolucjonizowata konserwatywny
i bardzo meski Swiat nauki.

«Sktodowska”, rez.: Marjane
Satrapi, wyst.: Rosamund Pike,
Sam Riley, Aneurin Bernard.
Dystrybucja: Monolith Films.
Premiera: 20.04.2020 .

Christing 'lIIl."_hr

PRZED

KSIAZKA

ZAMIAST SZUKAC
W INTERNECIE,
ZAPYTAJ
FARMACEUTE!

Jak wynika z ostatnich badan, az
92% dorostych Polakow siega po
leki bez konsultacji z lekarzem lub
farmaceutg. Mimo ze nie z wieloma
substancjami wchodzimy w tak bliski
kontakt, zazwyczaj mato wiemy na
temat tego, co dzigje sie w naszym
organizmie po zazyciu tabletek, kap-
sutek, drazetek, syropow, po zasto-
sowaniu plastrow, sprejow, kropli lub
masci. Christine Gitter, farmaceutka
z ponad 20-letnim stazem, pomaga
zrozumie¢ najtrudniejsze informa-
cje, ktore nie zawsze sg oczywiste
nawet dla lekarzy. Autorka wyjasnia
na przyktad, czy bezpieczne jest
tgczenie lekow z alkoholem, kofeing,
mlekiem lub... stodyczami, jak unikac
niebezpiecznych interakcji miedzy
pokarmem a lekami, wreszcie

— kiedy najlepiej przyjmowac leki?
,Przed uzyciem skonsultuj sie

z farmaceuta"to najbardziej rzetelna
ksigzka, napisana prosto i humory-
stycznie, ktorg mozna przeczytac

w catosci lub dawkowac sobie
matymi rozdziatami. Jak zaleca
wydawca — zamiast pytac¢ wujka
Google'a — po prostu przeczytaj

te ksigzke!

«Przed uzyciem skonsultuj sie

z farmaceutq”, Christine Gitter.
Wydawnictwo Otwarte

www.farmacjapraktyczna.pl



KULTURA

SO0 WA

HORMONY

MUZYKA

KOBIETA
RENESANSU

Alicia Keys to kobieta renesansu —
pietnastokrotna zdobywczyni nagrody
GRAMMY — artystka, autorka tekstow,
kompozytorka, producentka, uznana
aktorka, autorka ,New York Times'a”,
producentka i aktywistka. Od premiery
swojego debiutanckiego albumu ,Songs
in A Minor”sprzedata ponad 65 min ptyt
na catym swiecie i stworzyta doskonaty
repertuar hitow. Siodmy krazek

w dorobku artystki potwierdza jej
doskonatg muzyczna forme. Pocho-
dzacy z krazka singiel ,Underdog’, ktory
zostat napisany we wspotpracy z Edem
Sheeranem, od czasu publikacji znalazt

FREIELOMOWY FORADEIE BLA KORigy ———

DVD

UDAC KSIEDZA

Obsypany nagrodami na festiwalu w Gdyni
w 2019 r. polski kandydat do Oscara

w rezyserii Jana Komasy to inspirowana
prawdziwymi zdarzeniami historia chtopaka,
ktory po wyjsciu z zaktadu poprawczego
postanawia udawac ksiedza i petni¢ postuge
kaptanskg w matym miasteczku. Od
poczatku metody ewangelizacji ,fatszywego
duchownego” budzg kontrowersje. A sytu-
acja komplikuje sie jeszcze bardziej, kiedy

W Miejscowosci pojawia sie jego dawny
kolega z poprawczaka.

KSIAZKA
KU ROWNOWADZE

Sara Gottfried jest ginekolozkg z dyplo-
mem Harvardu, prekursorkg terapii tgcza-
cej medycyne z holistycznym podejsciem
do zdrowia kobiety. Jej proste i naukowo
potwierdzone sposoby na odzyskanie
rownowagi hormonalnej pozwalajg nie
tylko dotrze¢ do zrodet problemu, ale
takze zrozumiec, jak inteligentne jest
kobiece ciato oraz jak wykorzystac te
inteligencje na swojg korzysc.

.Sposob na hormony. Jak naturalnie
pozbyc¢ sie zaburzen hormonalnych
i odzyskac rownowage”,
Sara Gottfried. Spoteczny

Q Instytut Wydawniczy Znak

sie w gronie 40 najczesciej odtwarzanych
utwordw w radiostacjach na terenie USA.

LAlicia”, Alicia Keys,
Sony Music Entertainment

.Boze Ciato”, rez.: Jan Komasa, wyst.:
Bartosz Bielenia, Aleksandra Konieczna,
Eliza Rycembel, Tomasz Zietek, tukasz
Simlat, Leszek Lichota. Producent: Kino
Swiat. Dystrybucja: AlterDystrybucja

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 zwigzku 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:

danych ych, dane

1 Admlnlstratorem Pani/Pana danych osobowych jest Polpharma Biuro Handlowe Sp. z 0.0. z siedziba w Warszawie (00-728), ul. Bobrowiecka 6, wpisana do rejestru przedsigbiorcéw KRS pod numerem 0000043523, przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy
w Warszawie, XIIl Wydziat Gospodarczy KRS, NIP 525-21-13-462, kapitat zaktadowy: 6.187.000 ztotych (,Administrator”).

2. Kontakt z Administratorem jest mozliwy pisemnie — na adres wskazany powyzej lub elektronicznie — na adres e- mall m

3. Inspektorem ochrony danych u Administratora jest Michat Sobolewski, z ktorym moze si¢ Pan/Pani skor ¢ we ich 1 dot

iod@polpharma.com lub telefonicznie — pod numerem + 48 22 364 63 11.

polpharma.com lub telefonicznie — pod numerem telefonu: + 48 22 364 65 25.
ochrony danych osobowych piszac na adres Bobrowiecka 6, 00-728 Warszawa lub na adres e-mail:

Celi podstawa prawna przetwarzania danych osobowych

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

a. organizacji i przeprowadzenia przez Admini: Konkursu - na p ie: art. 6 ust. 11it. 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 p ie prawnie L ionego interesu reali 1ego przez Administratora, ktérym jest koniecznosc 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 realizowanego przez Administratora, 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 réwniez w formie profilowania.

6. Podanie przez Paniag/Panadanych osobowychjestdobrowolne, przy czymniezbedne do wzigciaudziatu w Konkursie (nie podanie danych skutkuj
o udziale i wygranej w Konkursie — w tym zakresie podanie danych jest dobrowolne i nie jest warunkiem wzigcia udziatu w Konkursie.

liemozliwoscia wzigcia udziatuw Konkursie). Powyzsze nie dotyczy podaniadanychdlacelowinformowania

Kategorie odbiorcéw danych osobowych

7. Pani/Pana dane osobowe (za zgoda) beda rozpowszechnione poprzez ich publikacje na ogélnodostepnej stronie |nternetowej Odbiorcami danych osobowych w tym przypadku beda uzytkownicy Internetu.

8. Pani/Pana dane osobowe moga by¢ ujawniane dostawcom ustug IT, podmiotom $wi gcym ustugi & prawnicze, serwisowe, firmom kurierskim do swiadczenia ustug w zwigzku z Konkursem.
9. Pana/Pani dane osobowe moga zosta¢ udostepnione podmiotom i organom upowaznionym do przetwarzania tych danych na podstawie przepiséw prawa.

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

Okres przechowywania danych

11. Dane osobowe beda 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 roszczer lub do momentu wygasniecia obowigzku przechowywania danych wynikajacego z przepiséw prawa, w szczegélnosci obowigzku
przechowywania dokumentow ksiegowych.

Prawa

15. Przystuguje Pani/Panu:

a. prawo dostepu do danych Pani/Pana dotyczacych, prawo ich sprostowania, usuniecia, 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 sie 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. Cofniecie 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 zajmujacego si¢ ochrong danych osobowych (Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych), jesli sadzi Pani/Pan, ze przetwarzanie danych narusza RODO.

Data i podpis VERTE —

AMOSYNANOX L3IINNVIE
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Litery z ponumerowanych pél utworza rozwigzanie:
(9 110 [41 [ 12 [15 [ 14 [ 15

oD O BOen

Osoby, ktére nadeslg prawidtowe rozwigzanie krzyzéwki, majg szanse otrzymac 1 z 25 toreb na dokumenty ufundowanych przez producenta leku
Starelltec Alergia. Rozwigzanie krzyzowki prosimy przesta¢ do 24.04.2020 r. na adres: Polpharma Biuro Handlowe Sp. z 0.0., ul. Bobrowiecka 6,
00-728 Warszawa, z dopiskiem: ,Dziat Marketingu CHC". Regulamin konkursu dostepny jest na stronie www.farmacjapraktyczna.pl.

Starelltec Alergio

Imie i nazwisko: e-mail:
Doktadny adres: Telefon:
*Pola i Brak ich ia uni liwie 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 Polpharma Biuro Handlowe sp. z o0.0. z siedziba przy ul. Bobrowieckiej 6, 00-728 Warszawa, za pomoca $rodkéw 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 i j i koricowych dla celéw marketingu bezposredniego

O Wyrazam zgode O Nie wyrazam zgody

na uzywanie przez Polpharma Biuro Handlowe sp. z 0.0. z siedziba przy ul. Bobrowieckiej 6, 00-728 Warszawa, telekomunikacyjnych urzadzen koricowych, ktérych jestem uzytkownikiem, dla celéow 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 Polpharma Biuro Handlowe Sp. z 0.0. z dopiskiem ,Marketing CHC” lub elektronicznie — na adres e-mail:
1a.koct 1arma.com

Cofniecie zgody pozostaje bez wptywu na zgodnosc z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

Wszystkie ponizsze zapytania o zgode na przetwarzanie danych osobowych dotycza konkursu organizowanego przez spétke — Polpharma Biuro Handlowe Sp. z 0.0. z siedzibg w ie (00-728), ul. i 6, wpisana do rejestru przedsiebiorcow KRS
pod numerem 0000043523, przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy w Warszawie, XIll Wydziat Gospodarczy KRS, NIP 525-21-13-462, kapitat zaktadowy: 6.187.000 ztotych (,Administrator”), ktory odbedzie sie w dniach 23.03.2020 — 24.04.2020 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 organizaciji 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 ogolnodostepnej
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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Heviran Comfort (Aciclovirum). Sktad i postac: Kazda tabletka zawiera 200 mg acyklowiru. Tabletki barwy biatej, okragfe, ie wypukfe. ia: Leczenie j opryszczki warg i twarzy wywotanej przez wirus opryszczki pospolitej (Herpes simplex) u dorostych. Produkt leczniczy moze by¢

stosowany jedynie u pacjentdw, u ktérych w przesztosci rozpoznano zakazenie wirusem opryszczki pospolitej. Dawkowanie i sposéh podawania: Dorosli. Produkt leczniczy nalezy podawac doustnie w dawce 200 mg Elgt razy na dobe, co 4 godziny (z przerw nocna), przez 5 dni. W zakazeniach nawracajacych
szazeg6lnie wazneHest rozpoczecie leczenia w okresie prodromalnym lub tuz po pojawieniu sie pierwszych zmian. Dzieci i mtodziez. Produktu leczniczego nie nalezy stosowac u dzieci i mtodziezy w wieku ponizej 18 lat. Dawkowanie u pacjentéw z zaburzeniami czynnosci nerek. W przypadku pacjentow z zaburzeniami
«zynnosci nerek zalecane jest zachowanie ostroznosci. Podczas stosowania produktu nalezy zapewnic odpowiedni poziom nawodnienia pacjenta. W leczeniu zakazen wywotanych przez wirus opryszczki pospolitej (Herpes simplex) u pacjentdw z zaburzeniem czynnosci nerek, zalecane doustne dawkowanie produktu
nie prowadzi do kumulacji acyklowiru ponad poziom uznany za bezpieczny dla podania dozylnego. Jednak u pacjentdw z cigzkg 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 pacjentow
z c\gzklm\ zaburzeniami czynnosci nerek z lirensem kreatyniny mniejszym niz 10 ml/min, o sposobie dawkowania acyklowiru moze zadecydowac wytacznie lekarz. Dawkowanie u pacjentéw w podesztym wieku. U pacjentéw w podesztym wieku nalezy brac pod uwage mozliwosc zaburzenia czynnosci nerek.

Frzypadku pacjentow z ciezkimi zaburzeniami czynnosci nerek z klirensem kreatyniny mniejszym niz 10 ml/min, o sposobie dawkowania acyklowiru moze zade(ydowa( wylacznie lekarz, ktory odpowiednio dostosuje dawke leku (patrz: Dawkowanie u pacjentow z zaburzeniami czynnosci nerek). W czasie leczenia
nalezy pic duzo ptyndw. Sposab podawania. Tabletki nalezy potykac popijajac woda. Produkt mozna stosowac ni ie od positkdw. Przeci liwosc na substanje czynng, walacyklowir lub na ktdrakolwiek substancje pomocnicza. Ostrzezenia i zalecane srodki ostroznosci: Produkt
leczniczy nalezy ostroznie stosowac u pacjentéw z niewydolnoscia nerek, zwfaszcza odwodnionych lub otrzymujacych jednoczesnie inne leki mogace uszkodzic nerki. Podczas podawania acyklowiru nalezy zapewnic pacjentowi odpowiednia podaz ptynow, aby uniknac ryzyka uszkodzenia nerek. Nie zaleca sie
stosowania produktu leczniczego u pacjentow z zaburzeniami czynnosci nerek, u pacjentow w podesztym wieku oraz u kobiet w ciazy i w okresie karmienia piersia, bez wczesniejszej konsultadji z lekarzem. Nie zaleca sig stosowania produktu leczniczego przez osoby z obnizong odpornoscia (np. po przeszczepie szpiku
kostnego, zakazone wirusem HIV) bez konsultacjiz ekarzem. Osoby z obnizong odpornoscig powinny skonsultowac sie z lekarzem w sprawie leczenia jakiegokolwiek zakazenia. Pacjendi, u ktérych wystapita szczegdlnie cigzka nawrotowa opryszczka wargowa, powinni zwrdcic sie do lekarza. W przypadku zauwazenia
azestszych (> 6 w ciagu roku) i dfuzej 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 powstaj nowe ogniska zakazema) nalezy skonsultowac sig z \ekavzem poniewaz moze to
$wiadczy¢ o niedoborze odpornosci lub iach wchfaniania i potrzebie innego dawkowania leku. W tych przypadkach o sposobie dawkowania acyklowiru moze zadecydowac wytacznie lekarz. Dziatania niepoz Czestosc ep dzia h okreslono
2godnie z konwencja MedDRA: bardzo czesto (= 1/10), czesto (=1/100 do. <1/10) niezbyt czesto (>1/1000 do <1/100), rzadko (=1/10000 do <1/1000), bardzo rzadko (<1/10 000), nieznana (czestosc nie moze byc okreslona na podstawie dostepnych danych). Zaburzenia krwi i uktadu chtonnego. Bardzo rzadko:
niedokrwistos¢, zmniejszenie liczby krwinek biatych, matoptytkowos¢. Zaburzenia ukfadu immunologicznego. Rzadko: reakcja anafilaktyczna. Zaburzenia psychiczne i zaburzenia ukfadu nerwowego. Czesto: béle gtowy, zawroty glowy. Bardzo rzadko: pobudzenie, dezorientacja, drzenia, ataksja, zaburzenia wymowy,
omamy, objawy psychotyczne, drgawki, sennosc, encefalopatia, $piaczka. Powyzsze objawy sq zwykle przemijajace i na 0got stwierdzane u pacjentéw z zaburzong czynnoscia nerek lub z innymi czynnikami predysponujacymi. Zaburzenia uktadu oddechowego, klatki piersiowej i srodplema Rzadko: dusznosc.
Zaburzenia Zofadka i jelit. Czgsto: nudnosci, wymioty, biegunka, bole brzucha. Zaburzenia watroby i drdg z6tciowych. Rzadko: przemijajace zwigkszanie stezenia bilirubiny oraz aktywnosci enzymdw watrobowych we krwi. Bardzo rzadko: zapalenie watroby, zéftaczka. Zaburzenia skry i tkanki podskomej. Czesto:
swiad, wysypka (w tym z nadwrazliwosci na Swiatto). Niezbyt czesto: pokrzywka, rozsiane wyp whosow. Poniewaz pr , Tozsiane wyp: whoséw moze by¢ zwiazane z wieloma chorobami oraz ze stosowaniem wielu lekow, jego zwiazek z dziataniem acyklowiru nie jest pewny.
Rzadko: obrzek naczynioruchowy. Zaburzenia nerek i drdg moczowych. Rzadko: zwiekszenie stezenia mocznika i kreatyniny we krwi. Bardzo rzadko: ostra mewidclnosc nerek, b6l nerek. B6l nerek moze byc zwiazany z niewydolnoscia nerki (nerek). Nalezy utrzymywac wiasciwy stan nawodnienia chorego. Zaburzenie
czynnosci nerek zwykle szybko ustepuje po uzupetnieniu ptynéw u pacjenta i (lub) po dawki lub od: leku. W wyjatkowych przypadkach moze jednak dojs¢ do ustre& niewydolnosci nerek. Zaburzenia ogdlne i stany w miejscu podania Czgsto: zmeczenie, goraczka. Zgfaszanie podejrzewanych
dziatari niepozadanych. Po dopuszczeniu produktu leczniczego do obrotu stotne jest zgtaszanie podejrzewanych dziatar 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 Rejestragji Produktw Leczniczych, Wyrobow Medycznych i Produktdw Biobdjczych; Al. Jerozolimskie 181C, 02-222 Warszawa; tel.: +48 2249 21 301; faks: +48 22
49 21309; e-mail: ndl@urpl.gov.pl. Dziatania niepozadane mozna zgtaszac réwniez podmi Podmiot odp Zaktady Farmaceutyczne Polpharma S.A. HEV-C/040/12-2019
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@ Rozpuszcza woskowine @ Zapobiega zatykaniu sie uszu ® BOL ® INFEKCJE ® PODRAZNIENIA
i oczyszcza uszy przy nadmiernie  stosowany regularnie do
nagromadzonej woskowinie codziennej higieny uszu
*Oron Y et al. Cerumen removal: comparison of cerumenolytic **Dziatanie w obrebie ucha zewnetrznego.

agents and effect on cognition among the elderly.
Arch Gerontol Geriatr. 2011; 52(2):228-32.
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