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Uporabni EKG

Ucenje EKG je lahko prijetno. Poznavanje EKG je lahko odlociino.
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Crte srca

Dovolite, da vam pokaZejo crto.
Odkrivajte, ne da bi kaj iskall.
UCcite se, Ceprav znate.
Sledite gibanju, Ceravno mirujete.
Mirujte, dasiravno vas viecejo drugam.
Smejte se, da najdete bliznjico.
Sem in tja zaprite oci, da spregledate.
Prisluhnite, da boste slisani.
Zelite si, a pazite, da ne dobite.
Ko najdete, ne obadrZite.
Razdajte znanje, da si ga pomnoZite.
Dajte, da boste imeli.
Hodlte po ¢rti — a ne po tisti, ki so jo narisali drugi.
Morda to sploh ni vasa crta.
Pozorno pa sledite crtam sre, ki so jih drugi poloZili v vase roke.

Marko Gri¢ar

“Ljudje pogosto spregledajo lastno sreco, tuje nikoli.”

Pierre Daninos



Uporabni EKG

Ucenje EKG je lahko prijetno. Poznavanje EKG je lahko ©

NAMEN SRECANJA

Srecanje je namenjeno strokovni javnosti, ki pri
svojem delu potrebuje osnovna in napredna
znanja s podroc¢ja snemanja in interpretacije EKG,
urgentne kardiologije ter povezav med srcem,
boleznimi, zdravili in EKG.

KRAJ PRIREDITVE

Rikli Balance Hotel

(nekdaniji Hotel Golf)

Sava Hoteli Bled

Cankarjeva cesta 4, 4260 Bled

T: 04 579 1700 (recepcija), 04 579 1600 (rezervacije)
T: 080 50 00

E: info@hotelibled.com

W: sava-hotels-resorts.com

TEHNICNA 1ZVEDBA IN ORGANIZACIJA
Edumedic d.o.o.
Dunajska cesta 405, 1000 Ljubljana, www.edumedic.si

KOTIZACIJA

Zdravniki specialisti, farmacevti:
Zdravniki spec. in pripravniki:
Dipl. zdravstveniki, DMS, VMS,
fizioterapevti, rad. inzenirji:
Med. sestre in zdr. tehniki:
Studenti (redni; Stevilo mest je omejeno)*:

100,00 € + DDV
80,00 € + DDV

80,00 € + DDV
70,00 € + DDV
brezplaéno

Kotizacija zagotavlja: udelezbo na predavanjih in razstavi,
kongresne materiale, licentne tocke, kosilo, prigrizke in kavo
med odmori.

* Opozorilo za Studente: redni Studentje se morajo ob
prihodu oziroma registraciji izkazati z veljavno izkaznico ali
ustreznim verodostojnim dokumentom.

KREDITNE TOCKE

Vloge za kreditne in locenéne to¢ke podiplomskega
izobrazevanja bodo vloZene pri Zdravniski zbornici
Slovenije in Zbornici-zvezi. Stevilo dodeljenih totk
bo objavljeno na tem mestu.

Eino.

NAVODILA ZA SPLETNO PRIJAVO IN PLACILO KOTIZACIJE
1. Prijavite se hitro in enostavno s pomocjo spletne prijavnice
na spletni strani www.edumedic.si. Vnesite potrebne podatke
0 udeleZencu in o placniku ter pritisnite gumb »POSLJIc.
Takoj boste prejeli elektronsko potrditev o uspesnosti
prijave, ki je tudi predracun in vsebuje navodila za placilo.
Pri zbiranju in hranjenju podatkov upoStevamo vsa dologila
Splo$ne uredbe EU o varstvu podatkov (GDPR), o Gemer boste
pri prijavi obveSceni na vsakem koraku.

2. Zasebniki (zasebne ambulante, sp., d.0.0., zasebni zavodi)
ustrezen znesek kotizacije zase in/ali za svoje zaposlene
placate vnaprej na poslovni raéun Edumedic d.o.0. pri
UniCredit Banki d.d. §t. SI56 2900 0005 0029 547 na osnovi
predracuna, omenjenega v tocki. Racun bomo placniku
izstavili in poslali po koncu strokovnega srecanja.

3. Ko pladujete kotizacijo za posameznega udelezenca, v
rubriko »namen« obvezno vpiite ime in priimek udelezenca,
kot »kodo namena« vpiSite OTHR, v rubriko »sklic« pa vpiSite:
SI100 10-2018.

4. Proracunski uporabniki placajo kotizacije na osnovi
racuna po kon¢anem srec¢anju. Javne ustanove, ki prijavljajo
veC udeleZencev, naj svoje udelezence najprej posamicno
prijavijo preko spletne prijave, nato pa lahko na spletni strani
izpolnijo in posljejo Se e-naroCilnico s seznamom imen in
priimkov prijavljenih udeleZencev, za katere bodo placali
kotizacijo — na ta nacin lahko placilo kotizacij po prejemu
racuna izvedejo v skupnem znesku za vse svoje prijavljene
udeleZence.

5. Skrajni rok za spletno prijavo je 19. oktober 2018. Po tem
datumu bo prijava mogoca na recepciji sre€anja na Bledu,
vendar le, ¢e bodo $e prosta mesta.

NAVODILA ZA PRIJAVO PREDAVATELJEV
Predavatelji se prijavijo s pomocjo spletne prijavnice na
spletni strani www.edumedic.si: izberejo moznost »Prijava
predavateljev« in sledijo navodilom.

INFORMACIJE 0 PRIJAVAH IN PLACILIH
T: 041 999 084, E: prijava@edumedic.si

RAZSTAVA, OGLASEVANJE IN POSLOVNO SODELOVANJE
T: 041 999 084, E: oglasevanje@edumedic.si

Oblikovanije in priprava za tisk: www.tanjas-design.si



DOKONCNI STROKOVNI PROGRAM

07.00 PRICETEK REGISTRACIJE UDELEZENCEV
07.30-08.25 JUTRANJA KAVA IN PRIGRIZEK
OGLED RAZSTAVE
08.25-08.30 UVODNE BESEDE
08.30-10.30 ZNANILCI SMRTI
Moderatorja: Matej Mazic, Jerneja Tasic
08.30-08.45 Znanilci smrti v reSevalnem vozilu
Matej Mazic
08.45-09.00 Miti in resnice o podaljSani dobi QT
Jerneja Tasic
09.00-09.15 Skrivnostni in nevarni svet A-V bloka 2. stopnje
Luka Lipar
09.15-09.30 Pasti prepoznave miokarditisa in perikarditisa
Andreja Cerne Ceréek
09.30-09.45 EKG pri otroku: kdaj nas mora skbeti?
Uros Mazi¢
09.45-10.00 Ne spreglejte: skrite groznje v podrocju intervala ST-T
Marko Gri¢ar
10.00-10.30 Razprava
10.30-11.00 ODMOR S KAVO

OGLED RAZSTAVE




10.30-11.00 ODMOR S KAVO
OGLED RAZSTAVE

11.00-12.30 VARNO ODLOCANJE V BOLNIKOVO KORIST
Moderatorja: Jana Brguljan Hitij, Dragan Kovacic

11.00-11.15 Izzivi obravnave motenj ritma pri ishemicni bolezni srca (pokrovitelj: Berlin-Chemie AG)
David Zizek

11.15-11.30 Varnost blokatorjev beta kot temelj za odgovorno izbiro (pokrovitelj: Berlin-Chemie AG)
Dragan Kovaci¢

11.30-11.45 Nove smernice za obravnavo arterijske hipertenzije: kaj bomo delali drugace (pokrovitelj: Servier)
Jana Brguljan Hitij

11.45-12.00 Pravilne in pravo¢asne odloéitve za dolgo in kakovostno Zivljenje bolnikov
z angino pektoris (pokrovitelj: Servier)
Marko Gri¢ar

12.00-12.30 Razprava

12.30-13.00 KO ODLOCAJO SEKUNDE IN MINUTE
Moderatorja: Peter Radsel, Dusan Stajer

12.30-13.00 Najini zanimivi primeri in nasveti za ukrepanje
Peter Radsel, Dusan Stajer

13.00-14.00 KOSILO

OGLED RAZSTAVE




14.00-16.15

RAZGLASENI RITMI
Moderatorja: Bor Antoli¢, Husam Franjo Naji

14.00-14.15 Sréni spodbujevalniki in vsadni defibrilatorji — kaj je novega in kaj bi kazalo vedeti
David Zizek

14.15-14.30 Vsadne naprave za uravnavanje srénega ritma: kaj storiti, ko gredo stvari narobe
Drago Satosek

14.30-14.45 Kardionevroablacija: prikaz nove metode s primerom
Bor Antoli¢

14.45-15.00 Kardiomiopatija, povzroc¢ena z aritmijami
Iztok Gradecki

15.00-15.15 Prezgodniji prekatni utripi (VES) - varni ali nevarni?
Husam Franjo Naji

15.15-15.30 Bolnik s fibrilacijo atrijev danes in jutri: kaj morate vedeti in kaj lahko storite
Andrej Pernat

15.30-15.45 Kako abliramo aritmije in kaj dosezemo z ablacijo
Luka Klemen

15.45-16.15 Razprava

16.15-16.45 ODMOR S KAVO IN KREMNO REZINO
OGLED RAZSTAVE

16.45-18.15 UCIMO SE SKUPAJ: PRIMERI IZ PRAKSE
Moderatorja: Luka Lipar, Marko Gricar

16.45-17.00 Uspesno prepoznan in zdravljen sréni infarkt je lahko Sele zacetek tezav
Andreja Svagelj

17.00-17.15 Primer tahikardije pri bolniku s srénim spodbujevalnikom
Jernej Grmek

17.15-17.30 Ko EKG obrne obravnavo bolnika na glavo
Maja Kolsek-Sustersi¢

17.30-17.45 Tahikardija s Sirokimi kompleksi QRS - diagnosti¢na dilema
Peter Marko Mihailovic¢

17.45-18.15 Razprava

18.15

POVZETEK IN SKLEPNE BESEDE




Uporabni EKG

Organizatorji se zahvaljujej
za sodelovanije in podporo pri izvedbi
izobrazevalnega projekta:

AstraZeneca
Berlin-Chemie AG
Boehringer Ingelheim
Lek
Merck
Servier




Simptomatska
Hiperurikemija"

Protin je sistemska bolezen?

*Zdravljenje kronitne hiperurikemije v primerih, ko je Ze prislo do odlaganja kristalov urata

(vKljuéno s primeri, kjer so ali so kdaj prej bili prisotni tofi ali uratni artritis)

1. Adenuric®. Povzetek temeljnih znacilnosti zdravila, datum revizije besedila maj 2018
2. Tausche, A-K,, Manger, B., Miiller-Ladner, U., Schmidt, B., Z Rheumatol. 2012; 71(3):224-230

Previdnostni ukrep

Adenu

ZIN

rc

(febuksostat)

ADENURIC® je zaiiteno ime podjetja Teijin Limited, Tokio, Japonska.

Zdravljenje bolnikov z ishemiéno boleznijo srca ali kongestivnim srénim
popuscanjem s febuksostatom ni priporodljivo. '

AADENURIC 80 mg in 120 mg filmsko obloZene tablete Sestava Ena tahleta
vsebuje 80 mg oz. 120 mg febuksostata. Ena tableta vsebuje 7t mg oz.
114,75 mg laktoze (v obliki monohidrata). Terapevtske indikacij dravllo
Adenuric 80 mg in 120 mg je indicirano za zdravljenje kronicne hiperurikemije
v primerih, ko je Ze pi do odlaga #a kristalov urata (vkljuéno s primeri, kjer
s0 ali so kdaj prej bili prisotni tofi ali uratni artritis). Zdravilo Adenuric
120 mg je indicirane za preventivo in zdravljenje hiperurikemije pri odraslih
bolnikih, pri katerih poteka zdravljenje hematoloskega malignega obolenja s
srednje visokim do visokim tveganjem nastanka TLS ‘s kemoterapijo.
Zdravilo Adenuric je indicirano pri odraslih. Odmerjanje in nacin uporabe:

Protin: Priporoceni peroralni dnevnj odmerek zdravila Adenuric je 80 mg/1x
na dan ne glede na vnos hrane. Ce je po 2-4 tednih koncentracija secne
kisline v serumu > 6 mg/dl, je smiselno razmisliti o jemanju Adenuric v
odmerku 120 mg/1x na dan. Zaradi hitrega nastopa ucinka zdravila Adenuric
se lahko preverjanje secne kisline v serumu izvede 7e po 2 tednih.
Terapeviski cll] Ie Zmanjsati |n vzdrzevati koncentracijo secne kisline v
serumu_pod 6 mg/dl. Za Frecevanje ponovnega zagona protina je
priporoceno prevemwno zdravljenje vsaj 6 mesecev. ILS: priporoceni
peroralni odmerek Adenuric je 120 mg/Wx na dan, ne glede na vnos hrane. Z
zdravljenjem z zdravilom Ad]enurlc je potrebno zaceti 2 dni pred pricetkom
terapije s citotoksicnimi kemoterapevtiki in nadaljevati z zdravilom Adenuric
za najmanj 7 dni; vendar se lahko zdravljenje podalj$a do 9 dni odvisno od
tra anja kemoterapije kot tudi klinicne presoje. Starejsi bolniki: ni potrebno
E \ ag‘ame odmerka. Bolniki z okvaro ledvic: Utinkovitosti in varnosti pri

olnikih s hudo okvaro ledvic niso povsem ovrednotili. Pri bolnikih z blago
ali zmerno okvaro ledvic odmerka ni treba prilagajati. Bolniki z okvaro jeter:
Ucinkovitosti in varnosti pri bolnikih s hudo okvaro jeter niso raziskovali.
Priporoceni odmerek pri bolnikih z blago okvaro jeter je 80 mg.. Pediatricna
populacija: Vamost in ucinkovitost zdravila Adenuric pri otrocih do 18 let, Se
nista bili dokazani. Kontraindikacije: Preobéutljivost na ucmkovlno ali kalero
koli pomozno snov. Posebna opozorila in

hematoloske nepravilnosti in prizadetost ledvic ali jeter. Bolnike je treba
pouciti o znakih in simptomih ter pozorno spremljati simptome alergijskih/
preobutljivostnih reakcij. Zdravljenje s febuksostatom je treba nemudoma
prekiniti, e nastane resna alergijska/preobcutljivostna reakcija, vkljucno s
Stevens-Johnsonovim sindromom, sa{| je z zgodnjo ukmlleo zdravljenja
povezana bolj3a prognoza. Pri bolnikih, kjer pride do nastanka alergijske/
preobéuﬂ ivostne real cue vkljucno s Stevens-Johnsonovim sindromom in

se ne sme nikoli
ponovno uvajati. Akutni zagon proti dravljenje s febuksostatom se ne
sme zaceti, dokler se akutni zagon pronna popolnoma ne izboljsa. Ob
zacetku zdravljenja se lahko pojavi izbruh protina zaradi spremenjene ravni
secne kisline v serumu, kar povzroti mobilizacijo urata iz depozitov v tkivih.

zaviralci glukuronidacije: Presnova febuksostata je odvisna od encimov UGT.
Zdravila, ki zavirajo glukuronidacijo, kot so NSAID in probenecid, lahko zato
teoreticno vplivajo na izlocanje febuksostata. V Klinicnih Studijah uporaba
naproksena, drugih NSAID/zaviralcev COX-2 ni bila povezana z nobenim
kliniéno pomembnim povecanjem Stevila NU. Febuksostat se Iahko
uporablja skupaj z ,odmerk ali

treba pn\agudm Induktorji glukuroni : Moéni induktorji encimov UGT
lahko ~ pospesijo presnovo febuksostala in zmanjsajo utinkovitost
zdravljenja. 1-2 tedna po uvedbi zdravlienja z mocnimi zaviralci
Flukuronldacue se priporoca nadzor secne Kisline v serumu. Nasprotno pa
ahko prenehanje rav\Jen]a z induktorjem povzroci povisane ravni
v plazm arfarin:

Ob zatetku zdravljenja s
izbruha priporoca preventivno zdravijenje z NSAID ali

se lahko da]e socasno s kolhicinom/indometacinom brez

s3]
6 mesecev. Ce se med zdravljenjem s febuksostatom pojavi izbruh protina,
se zdravljenja ne sme prekiniti. Izbruh protina je treba obravnavati so¢asno
in_bolniku primerno. dravljenje s zmanjsa
pogostnost in intenzivnost izbruhov protina. : V redkil
primerih lahko absolutna koncentracija ksantina v urinu pri bolnikih z zeln
povisano stopnjo nastajanja urata naraste toliko, da se pojavi odlaganje v
secilih. Uporaba febuksostata pri tej skuglnl bolnikov se ne priporoca.
Bolniki_po_presaditvi_organa: Upma a febuksostata pri teh bolnikih ni
priporocljiva. - Preverjanje delovanja jeter se priporoca
pred zacetkom zdravljenja s febuksostatom in nato periodicno. Motnje
delovanja sc\(nlce Pri uporabi febuksostata je potrebna previdnost. Laktoza:
Bolniki z redko dedno, intoleranco za galaktozo laponsko obliko zmanjsane
aktivnosti laktaze ali malabsorpcijo glukoze/ga\ak(oze ne smejo jemati tega
zdravila. Medsebojno delovanje z drugimi zdr: druge oblike interakci
Merkaptopurin/azatioprin: Socasno Jeman]e se ne priporoca, saj lahl

febuksostat z inhibicijo ksantinske oksidaze povzrocl ﬁovecano plazemsko
ar

hnlezm Zdravljenje bolnikov z IBS ali kongestivnim srénim pnpuscanjem ni
priporocliivo. Pri teh bolnikih so bili ugotovljeni naslednji dejavniki tveganja:
anamneza ateroskleroticne bolezni in/ali MI ali kongestivnega scnega
popuscanja. Preventiva in zdravljenje hiperuikemije pri holnlklh s tveganjem
za TLS (120mg): Bolnike, ki se zdravijo z zdravilom Adenuric in pri kalevm
poteka zdravljenje hematoloskega malignega obolenja s srednje visokim do
visokim tveganjem nastanka TLS s kemoterapijo, je potrebno skrbno
spremljati delovanje srca. Alergija na zdravilo: Izkusnje v obdobju po trzenju

hko povzroti hudo
toksicnost. Ce se kombinaciji ni mogoée izogniti, |e

odmerka ali ZU, ki se daje hkrati. Prilagoditev
odmerka febuksostata, Ce se daje socasno s hidroklorotiazidom, varfarinom
ni potrebna. ezlpramln[suhs(ran CYP2D6: Pokazalo se je, da je febuksostat
in vitro Sibek zaviralec CYP2D6. Ni za pricakovati, da bi bilo treba pri
sotasnem dajanju febuksostata z drugimi substrati za CYP2D6 prilagoditi
odmerek ucinkovin. Antacidi: Pokazalo se je, da sogasno zauzitje antacida,
ki vsebuje magnezijev hldmksld in alumlnl{ev hidroksid, upocasni absorpcijo
febuksostata iza prib. 1 uro), toda znacilne sprememhe AUC niso opazili.
Zato se lahko ehuksns(al ]emIL ne glede na uporabo antacida. Nosecnost:
Podatki, zbrani pri zelo majhnem" Stevilu nosecnic, niso pokazali NU
febuksostata na nosecnost, z ravje zarodka/novorojenca. Sludue na zivalih
ne kazejo na neposredne ali posredne Skodljive vplive na nosecnost, razvoj
zarodka/ploda ali porod. Mozno tveganje za ljudi ni znano. Febuksostata
med nosecnostjo ne smete uporabljati. Dojenje: Ni znano, ali se febuksostat
izloca v materino mleko pri ljudeh. Studije na Zivalih so pokazale izlocanje
ZU v mleko in slabsi razvoj dojenih mladicev. Tveganja za dojenega otroka ni
mogoce izkljuciti. Febuksostata med dojenjem ne smete uporabljati.
Plodnost: Utinek zdravila Adenuric na plodnost pri €loveku ni znan. Vpliv na

odmerek merkaptopurina ali azatioprina na 20% ali manj prvotnega odmerka,
da e izognemo morebitnim hematoloskim ucinkom. Bo\glke Je pmrebnu

8

voznje in s stroji: Po uporabi febuksostata so
porocali o NU, kot so zaspanost, omotica, parestezija in zamegljen vid.
Bolniki morajo biti pred voznjo, uporabo strolev ali udelezbo v tveganih

dzirati. Podatkov o varnosti uporabe
drugimi citotoksini ni. : Pokazalo se je, da j Je
febuksostat sibak zaviralec encima CYP2C8 in vitro. V Studiji na zdravih
prostovoljcih socasno jemanje 120 mg febuksostata 4x na dan in enkratnega
4'mg peroralnega odmerka rosiglitazona ni imelo nobenega FK ucinka na

kazejo, da so se redko pojavile resne akcije,
witro 7 vlenjsko neiamin Stovens- Johnsonovim sindromorn, TEN in
akulno anafilakticno reakcijo/Sokom. V veini primerov so se te reakcije

|av||e v prvih mesecih zdravljenja s febuksostatom. Pri nekaterih od teh

nikov, vendar ne pri vseh, so porogali o ledvicni okvari in/ali
preobcu(l]lvosu na alopurinol. Resnim Preobcu(l]woslnlm reakcijam,
vkljuéno z reakcijami na zdravilo z eozinofilijo in sistemskimi simptomi
(sindrom DRESS), je v nekaterih primerih pridruzena zvisana telesna T,

in njegove presnovke, kar nakazuje, da febuksostat ni zaviralec
encima CYP2C8 in vivo. pri_so€asni uporabi febuksostata z
rosiglitazonom ali drugimi substrati CYP2C8 ni za pricakovati Entrehe po
prilagoditvi odmerka. Iegﬂ]m 0b socasnem jemanju 80 mg febuksostata in
400 mg teofilina v enkratnem odmerku pri zdravih prostovolicih ni bilo
nikakrsnih FK mlerakcl’| Febuksostat 80 mg se pri bolnikih, ki se socasno

previdni, dokler niso povsem prepricani, da zdravilo Adenuric ne
vpllva negativno na opravljanje teh dejavnosti. NeZeleni uéinki: Pogosti:
Zagoni protina, glavobol, driska, navzea, nenormalni rezutati jetrne funkcije,
IZpu aj, edem. Ostali nezeleni uclnkl s0 navedeni v SmPC. Vrsta in vsebina
H ine: Zdravilo Adenuric 80 mg in 120 mg je na voljo v pakiranju po 28
lab et. Imetnik dovoljenja za promet: MENAR\NI INTERNATIONAL O.LS.A.,,
Luksemburg Nagi zim izdaje: Predpisovanje in izdaja zdravila je le na
recept. Datum zadnje revizije besedila: 05/2018 Dodatne informacije so na
voljo pri: BERLIN-CHEMI A. Menarini Distribution Ljubljana d.o.0.,
Dolenjska cesta 242c, 1000 Ljubljana,
telefon 01 300 2160, faks 01300 2169;
e-mail: com

BERLIN-CHEMIE

zdravijo s teofilinom, lahko uporablja brez \vegan]a za povecan]e plazemskih
vrednosti teofilina. Ni podatkov za mg. N in drugi

MENARINI

Samo za strokovno javnost. Datum priprave informacije julij 2018. BERLIN-CHEMIE/A.MENARINI DISTRIBUTION LJUBLJANA D.O.O., DOLENJSKA CESTA 242C, 1000 LJUBLJANA, TELEFON 01 300 21 60
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¢ |ma najviSjo selektivnost za 1 -
adrenergiCne receptorje v srcu 2

e Stimulira proizvodnjo NO 23

¢ |ma ugoden hemodinamski profil *

ODMERJANJE PRI ESENCIALNI HIPERTENZIJI ©* | 5 | 5mg ixnadan

ODMERJANJE PRI SRENEM POPUSCANJU ®

Povecevanje odmerka na 1-2 tedna**
Zacetni odmerek ) Maksimalni odmerek

> & LJ L

Samo za strokovno javnost. Datum priprave informacije julij 2018

1.25 mg 1x dnevno === 2 5 mg 1x dnevno === 5 mg 1x dnevno === 10 mg 1x dnevno

*Za bolnike z insuficienco ledvic in/ali starejse kot 65 let pred predpisovanjem preberite celoten Povzetek glavnih znadilnosti zdravila.

SI-NEB-02-2018_v02_ad

**Priporolljivo je, da ima le¢edi zdravnik izkusnje z vodenjem kroni¢nega srénega popuscanija.

1. Brixius K. et al.; Br J Pharmacol 2001; 133: 1330-1338., 2. Toblli J.E. et al.; Vasc Health Risk Manag 2012; 8: 151-160., 3. Kamp O. et al.; Drugs
2010; 70 (1): 41-56., 4. Mangrella M. et al.; Pharmacol Res. 1998; 38 (6): 419-31., 5. Nebilet. Povzetek temeljnih znacilnosti zdravila, datum zadnje
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NEBILET 5 mg tablete (nebi ) Pred predp. celoten glavnih znacilnosti zdravila.

Sestava: Ena tableta zdravila Nebilet vsebuje 5 mg neblvolola VsebuJe tudi laktozo monohidrat. Terapevtske indikacije: Zdravljenje esencialne hipertenzije. Zdravljenje
stabilnega blagega in zmernega kronicnega srénega popuscanja kot dodatek standardnim terapijam pri starejsih bolnikih, starih >70 let. Odmerjanje: Hipertenzija: 1
tableta (5 mg) dnevno, za starejSe bolnike in bolnike z insuficienco ledvic je priporocen zacetni odmerek 2,5 mg dnevno. Ce je potrebno, je mogoce dnevni odmerek
povedati na 5 mg. Kroni¢no sréno popuséanje (KSP): titracija odmerka od 1,25 mg, s povecanjem na 2,5 mg nebivolola enkrat na dan, nato na 5 mg enkrat na dan in
nato na 10 mg enkrat na dan. Najvedji priporoceni odmerek je 10 mg nebivolola enkrat na dan. Kontrain : preobCutljivost na zdravilno ucinkovino, insuficienca ali
okvara delovanja jeter, akutno sréno popuscanje, kardiogeni Sok ali obdobja dekompenziranega srénega popuscanja, bolezni sinusnega vozla, srénem bloku druge ali tretje
stopnje (brez spodbujevalnika), anamneza bronhospazma ali bronhialne astme, nezdravljeni feokromocitom, metaboli¢na acidoza, bradikardija, hipotenzija, hude motnje
perifernega krvnega obtoka. bna opozorila in previl ni ukrepi: Naslednja opozorila in previdnostni ukrepi veljajo za beta-adrenergi¢ne antagoniste na splodno.
Anestezija: Ce je treba blokado beta zaradi priprave na operacijo prekiniti, je treba beta-adrenergi¢ni antagonist opustiti vsaj 24 ur prej. Bolezni srca in oZilja: Na splosno
beta-adrenergi¢nih antagonistov ni dovoljeno uporabljati pri bolnikih z nezdravljenim kongestivnim srénim popus¢anjem, ¢e bolnikovo stanje ni stabilizirano. Pri bolnikih z
ishemi¢no boleznijo srca je treba zdravljenje z beta-adrenergi¢nim antagonistom opustiti postopoma. Beta-adrenergi¢ne antagoniste je treba uporabljati previdno: pri bolnikih
z motnjami perifernega krvnega obtoka, pri bolnikih s srénim blokom prve stopnje, pri bolnikih s Prinzmetalovo angino pektoris. Presnovne/endokrinoloske bolezni: Nebivolol
lahko prikrije dolo¢ene simptome hipoglikemije. Bolezni dihal: Pri bolnikih s kroni¢no obstruktivno pljuéno boleznijo je treba nebivolol uporabljati previdno. Drugo: Bolniki z
anamnezo luskavice smejo beta-adrenergi¢ne antagoniste dobiti le po tehtnem razmisleku. Beta-adrenergi¢ni antagonisti lahko povecajo ob¢utljivost za alergene in izrazitost
anafilakticnih reakcij. Nosecnost in dojenje: Nebivolola ne smete uporabljati med nosecnostjo, razen ce je nujno potrebno. Nebivolola ni priporocljivo jemati med dojenjem.
Jemanje drugih zdravil: Antiaritmiki I. skupine, antagonisti kalcijevih kanal¢kov verapamilskega/diltiazemskega tipa, centralno delujo¢i antihipertenzivi. NeZeleni uéinki:
pogosti: glavobol, omotica, parestezije, dispneja, zaprtje, navzeja, driska, utrujenost, edemi. Ostali nezeleni ucinki so navedeni v Povzetku glavnih znacilnosti zdravila. Vrsta
in vsebina ovojnine: Skatla z 28 tabletami po 5 mg nebivolola Imetnik dovoljenja za promet: MENARINI INTERNATIONAL O.L.S.A,, Luksemburg Naéin in rezim
izdaje: Izdaja zdravila je samo na recept. Razvri¢eno je na vmesno listo. Datum zadnje revizije besedila: 11.1.2017 Dodatne informacije so na voljo pri: BERLIN-
CHEMIE / A. Menarini Distribution Ljubljana d.o.o0., Dolenjska cesta 242¢, 1000 Ljubljana, telefon 01 300 2160, telefaks 01 300 2169; slovenia@berlin-chemie.com
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Kongresni center Brdo pri Kranju
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Starostnik

Medicina, farmakologija, empatija.

www.edumedic.si
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Pri¢akujte vec.
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Kongresni center Thermana Lasko

Uporabna kardiologija

Dobra vprasanja si zasluzijo dobre odgovore.

www.edumedic.si



Uporabni EKG

Ucenje EKG je lahko prijetno. Poznavanie EKG je lahko odlociino.



