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Srce in ledvice
Skupaj v dobrem in slabem

4. marec 2023

Nekaj dni pred Svetovnim dnevom ledvic - s posebnim spoštovanjem.
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Zgodba o hiši, dveh gospeh in gospodu
Nekoč so v starajoči se hiši poleg ostalih stanovalcev živeli gospod in dve gospe. Vsi 
trije so bili neskončno pridni in nikoli niso legli k počitku, le včasih so med delom malo 
polenarili ali za hip celo stoje zadremali. Vsak je živel v svoji sobi, gospe v sosednjih 
v pritličju, gospod dve nadstropji višje: nikoli se niso videli, vendar so bili neločljivo 
povezani. Gospod je bil strojnik, cele dneve je črpal in poganjal vodo po ceveh ter 
oskrboval celo hišo, gospe pa sta imeli v svojih sobah velike filtre in sta s filtriranjem 
čistili vodo ter izločali odpadno vodo z nesnago, ki se nabira v vsaki hiši. Iz filtrirane 
odpadne vode sta nato varčno vrnili prečiščeno vodo v cevi, odpadno pa sta spustili po 
dveh ceveh v kletno cisterno, iz katere jo je lastnik hiše nato nekajkrat dnevno izpraznil 
v okolico hiše. Mimogrede sta izdelovali tudi gradnike ogrodja hiše ter tako skrbeli za 
stabilnost vsaj treh vogalov hiše, kot po njunih besedah pritiče ženskam. Gospod vode 
ni le črpal v cevi, temveč jo je po malem tudi sam pil, češ da jo potrebuje za moč pri 
črpanju, pa tudi gospe se je nista branili, saj sta potrebovali veliko moči za neumorno 
filtriranje. Skrbeli so vsak zase in eden za drugega.

Gospe sta z uravnavanjem ventilov skrbeli tudi za tlak v ceveh po celem telesu, pri čemer 
sta bili najbolj pozorni na to, koliko vode priteka v njuno čistilno napravo: če se jima je 
zazdelo, da je dotoka premalo in da težko filtrirata, sta bodisi povečali tlak v celotnem 
cevovodu ali odprli ventile za dotok v njuni sobi ter si tako zagotovili dovolj dela – a to ju 
je sčasoma pričelo utrujati. Črpanje proti visokemu tlaku v ceveh je utrujalo tudi gospoda, 
ki se je zato bolj naprezal, mišice so se mu okrepile, terjale so več hrane, vse bolj je 
postajal zadihan. Gospe kljub gospodovemu povečanemu trudu nista bili več zadovoljni, 
saj pretoki v filtrih niso več zadoščali za opravljanje njunega dela, zato sta dodatno odprli 
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“Na poti k tvojemu prijatelju naj ne zraste trava.”

Bjørnstjerne Bjørnson

ventile za dotok v njuni sobi, zaradi česar so se filtrirne membrane pričele neopazno 
mašiti in kvariti. 

Da bi izboljšali pretok, sta gospe samovoljno dodatno povečali tlak v že tako 
preobremenjenih ceveh cele hiše in tako sebi, ki sta postajali vse bolj utrujeni in 
bolni, naložili še več dela, vse bolj upehan pa je dve nadstropji nad njima postajal 
tudi gospod, ki je moral črpati vse več vode skozi stinsjene cevi do čedalje slabše 
prepustnih filtrov. Vsi so postajali utrujeni, pri vseh treh so se pojavljale poškodbe, 
delovna vnema je pešala in voda se je pričela nabirati po raznih kotičkih hiše, kjer je 
pričela motiti druge stanovalce. Ti so pričeli priganjati gospoda, naj vendar marljiveje 
črpa, a on je bil že brez tega preutrujen. Gospe sta zaradi opozoril hišnega sveta, 
da ne filtrirata dovolj, užaljeno odpirali ventile za dotok k sebi, kar ju je dodatno 
preobremenilo. Če je ena nekoliko popustila, je druga bolj poprijela in skušala delati 
za obe, kar je vodilo v dodatno utrujenost. Gospe sta se lahko tolažili, da sta dve in 
si delo lahko delita, gospod pa je bil vedno sam s svojim črpanjem; postajal je vse 
bolj zadihan, počasen in neokreten, dela pa je bilo čedalje več. Vsi trije so tako sebi 
kot eden drugemu nenehno nalagali dodatno delo, da bi kljub staranju in boleznim 
naredili več ter pomirili ostale stanovalce hiše, ki so se pritoževali nad njihovo lenobo 
in posledično nezadostno oskrbo po ceveh, pa tudi inšpektorje,  ki so ugotavljali 
slabšo kakovost vode in nabiranje vode po kleteh, hodnikih in prezračevalnih jaških. 
Serviserji so skušali izboljšati delovanje gospodove črpalke in ohranjati kakovost 
filtrov pri gospeh, a pravega izboljšanja ni bilo. 

Gospe in gospoda so tako ob povečanem obsegu dela z leti postajali vse bolj 
utrujeni, neučinkoviti in obupani. Kmalu so pričeli valiti krivdo eden na drugega in si 
medsebojno nalagati še več dela.

Sloga med skupaj živečimi znanci in neznanci se hitro izgubi, ko pridejo težave. 
Prehitro pozabimo, da morajo biti vse naše ladje obrnjene v isto smer.

Marko Gričar
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NAMEN SREČANJA
Strokovno novega srečanja SRCE IN LEDVICE 2023 je 
namenjeno strokovni javnosti, ki se pri svojem delu 
srečuje z boleznimi srčno-žilnega sistema in ledvic 
ter se želi dodatno izobraziti o pomembnih poveza-
vah med obema sistemoma. Pri večini terapevtskih 
odločitev moramo pomisliti tudi na srce in ledvice, pri 
zdravilih pa je čedalje bolj pomembno, da zaščitno 
delujejo na ledvice in srce. Letošnje srečanje bo le 
nekaj dni pred Svetovnim dnevom ledvic.

TEHNIČNA IZVEDBA IN ORGANIZACIJA
Edumedic d.o.o., Dunajska cesta 405, 
1231 Ljubljana-Črnuče, www.edumedic.si 

KRAJ PRIREDITVE
Rikli Balance Hotel
Sava Hoteli Bled, Cankarjeva cesta 4, 
4260 Bled, W: sava-hotels-resorts.com

KOTIZACIJE NI
Udeležba je za zdravstvene delavce brezplačna.

RAZSTAVA IN DRUŽENJE
Obiščite farmacevtsko razstavo, spregovorite s 
predstavniki razstavljavcev in s kolegi. Razširite 
svoja znanja, pozanimajte se o novih zdravilih in 
spoznanjih stroke, popijte kavo ali čaj s prijatelji in 
spregovorite z odličnimi ljudmi, ki jih še ne poznate.

KREDITNE IN LICENČNE TOČKE
Udeleženci bodo prejeli kreditne oziroma licenčne 
točke Zdravniške zbornice Slovenije, Lekarniške 
zbornice Slovenije in Zbornice-Zveze (ZZBNS).

DOBRO POČUTJE
Na pot se odpravite pravočasno. Parkirajte na 
urejenih parkiriščih skladno s pravili. Zjutraj vas 
bomo pričakali z zajtrkom, kavo in čajem. Med 
odmori se osvežite s kavo in dobrimi čaji, čaka vas 
dobro kosilo, popoldan pa še kremšnita. Vzemite si 
čas in ostanite do konca predavanj, ki so jih vaši 
kolegi skrbno pripravili, saj ni nikoli prepozno, da 
pridete varno domov.

PODPORA IZVEDBE SIMPOZIJA
Zahvaljujemo se vsem podjetjem, ki so s svojim 
sodelovanjem in podporo izobraževalnih vsebin 
omogočila izvedbo strokovnega srečanja brez 
kotizacije za zdravstvene delavce. Pokrovitelji so 
povsod jasno navedeni.

INFORMACIJE O PRIJAVAH IN PLAČILIH
T: 041 919 535
E: prijava@edumedic.si

RAZSTAVA, OGLAŠEVANJE IN 
POSLOVNO SODELOVANJE
T: 041 919 535
E: oglasevanje@edumedic.si

NE ZAMUDITE
Na spletni strani edumedic.si se prijavite na obvestila 
o prihodnjih Edumedicovih strokovnih srečanjih in 
novih izobraževalnih videovsebinah.

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

Fo
to

gr
afi

je
: S

hu
tte

rS
to

ck
, U

ns
pl

as
h,

 M
. G

rič
ar

.

ZA SODELOVANJE SE ZAHVALJUJEMO

Srce in ledvice
Skupaj v dobrem in slabem



5                      Srce in ledvice 2023

ZA SODELOVANJE SE ZAHVALJUJEMO

Srce in ledvice
Skupaj v dobrem in slabem



6                      
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07.30		  ZAČETEK REGISTRACIJE UDELEŽENCEV
		
07.30-08.25	 JUTRANJA KAVA, ČAJI IN PECIVO
		  OBISK RAZSTAVE

08.25-08.30	 UVODNE BESEDE
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08.30-09.30	 LEDVICE, ŽILJE IN ŽIVLJENJE
		  Moderatorja: Iztok Gradecki, Dimitrij Klančič

KAJ BOMO IZVEDELI
Ateroskleroza napada vsa arterijska povirja. Ko ustavljamo 
aterosklerozo, mislimo tudi na ledvice, in ko razmišljamo o presaditvi 
ledvice, se bojimo ateroskleroze donorja in prejemnika. Pred 
kontrastnimi preiskavami in po njih vedno mislimo tudi na ledvice.

08.30-08.45	 Vloga ateroskleroze in koronarne bolezni med pripravo bolnika za
		  presaditev ledvice
		  Neva Bezeljak
08.45-09.00	 Miti in resnice o kontrastni nefropatiji – ali se moramo bati?
		  Iztok Gradecki
09.00-09.15	 KLB in prognoza: srečen je, kdor pride do dialize
	 	 Dimitrij Klančič
09.15-09.30	 Razprava

09.30-10.15	 VPLIV KLB NA ODLOČITVE O ZDRAVLJENJU DISLIPIDEMIJ
	 	 Simpozij Novartis 
		  Moderator: Marko Gričar

KAJ BOMO IZVEDELI
Učinkovito zniževanje ravni škodljivega holesterola LDL pri ogroženih 
bolnikih zavira in ustavlja aterosklerozo ter pripomore k preprečevanju 
in zdravljenju srčnega popuščanja in kronične ledvične bolezni.

09.30-09.45	 Izzivi zdravljenja dislipidemij v klinični praksi
		  Barbara Zupančič
09.45-10.00	 Izzivi zdravljenja dislipidemij pri bolnikih s KLB
		  Miha Arnol
10.00-10.15	 Razprava
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10.15-11.00	 V DVOJE JE LEPŠE
		  Simpozij AstraZeneca 
		  Moderator: Alenka Kobal

KAJ BOMO IZVEDELI
Ob dveh primerih iz ambulante zdravnice družinske medicine bosta 
svoje predloge glede obravnave podala kardiolog in nefrolog, ki bosta 
nato pokazala, kako se spreminja in pospoešuje ukrepanje ob postavitvi 
diagnoz srčno popuščanje in kronična ledvična bolezen. Praktični 
napotki.

10.15-10.25	 Primera bolnikov v ambulanti družinske medicine
		  Alenka Kobal
10.25-10.35	 Diagnoza srčno popuščanje – kaj sedaj?
		  Marko Medved
10.35-10.45	 Diagnoza kronična ledvična bolezen – kaj sedaj?
		  Maša Knehtl
10.45-11.00	 Razprava

11.00-11.30	 ODMOR S KAVO IN ČAJI
		  OBISK RAZSTAVE

11.30-12.00	 Filozofija medicine: 
		  SRCE IN LEDVICE KOT STARA ZAKONCA

KAJ BOMO IZVEDELI
Oba čudovita, oba različna, oba skupaj, oba povezana: včasih 
sodelujeta, včasih ne najbolje, včasih mislita preveč nase, sem in tja si 
celo škodujeta, vsakomur pa najbolje pomagamo, če pogamo obema 
hkrati. Pogled od daleč.

11.30-11.50	 Skupaj v dobrem in slabem: sožitje in razkol med srcem in
		  ledvicami
		  Marko Gričar
11.50-12.00	 Razprava
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12.00-12.20	 AKTIVACIJA HIF POTI PRI ZDRAVLJENJU ANEMIJE PRI KLB
		  Pokrovitelj: Astellas 

12.00-12.20	 Roksadustat – inovativna in drugačna možnost zdravljenja anemije
		  pri KLB
		  Barbara Vajdič Trampuž
12.20-12.30	 Razprava

12.30-13.30	 NELOČLJIVO POVEZANI
	 	 Simpozij Boehringer Ingelheim 
		  Moderator: Marko Gričar

KAJ BOMO IZVEDELI
Trebušna slinavka, ledvice in srce so neločljivo povezani. Sladkorna 
bolezen, KLB in bolezni srca so neločljivo povezane. Zdravljenje 
bolnikov z naštetimi boleznimi tudi nas neločljivo povezuje. Prisluhnite, 
kako moč povezanosti lahko premaga moč bolezni.

12.30-12.40	 Sladkorna bolezen - izvor številnih bolezni in izziv za učinkovito
		  zdravljenje
		  Nadan Gregorič
12.40-12.50	 Ledvica na nakovalu - z vsakim izgubljenim nefronom nas je manj
	 	 Jernej Pajek
12.50-13.00	 Vsi organi in vse bolezni bolnika v moji ambulanti - ali zmorem?
		  Katarina Skubec Močić
13.00-13.10	 Če so bolezni neločljivo povezane, ali moramo biti tudi mi?
	 	 Marko Gričar
13.10-13.30	 Razprava

13.30-14.30	 KOSILO V RESTAVRACIJI RIKLI BALANCE HOTELA
		  OBISK RAZSTAVE
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14.30-16.00	 POVEZAVE SRČNO-ŽILNEGA SISTEMA IN LEDVIC
		  Moderatorki: Teja Glavnik, Maja Martinuč Bergoč

KAJ BOMO IZVEDELI
Uporaba zdravil za zdravljenje srčnega popuščanja in drugih bolezni 
srca, izbira strategij zdravljenja in načrtovanje kardiovaskularnih 
posegov terjajo skrb za ledvično delovanje, da ohranjamo prednost 
koristi pred tveganji. 

14.30-14.45	 Mediokalcinoza, kronična ledvična bolezen in srce
		  Jovana Nikolajević
14.45-15.00	 Terapija srčnega popuščanja in hiperkalemija
		  Maja Martinuč Bergoč
15.00-15.15	 Ali s kardiovaskularnimi zdravili lahko škodujemo ledvicam?
		  Teja Glavnik
15.15-15.30	 Varna uporaba antikoagulacijskih zdravil pri oslabljenem delovanju ledvic
		  Sabina Jakše Hren
15.30-16.00	 Razprava

16.00-16.30	 ODMOR S KREMŠNITAMI
		  OBISK RAZSTAVE

16.30-17.45	 KAKO OHRANITI LEDVIČNO IN SRČNO-ŽILNO ZDRAVJE
		  Moderatorja: Tjaša Furlan, Gregor Mlinšek

KAJ BOMO IZVEDELI
Leto 2023 je mednarodno leto ledvičnega zdravja geslom »Ledvično 
zdravje za vse – pripravimo se za nepričakovano, podprimo ogrožene.« 
Z vsem srcem in ledvicami podpiramo to iniciativo – prisluhnite 
napotkom, kako ohraniti zdravje ledvic (in srca).

16.30-16.45	 »Water wise« – modrosti o vodi oziroma kaj, kako in koliko piti
		  Tjaša Furlan
16.45-17.00	 Prepoznava in opredelitev prehranskih problemov pri boleznih ledvic
		  Gregor Mlinšek
17.00-17.15	 Praktični napotki za prehransko zdravljenje pri boleznih ledvic
	 	 Aljoša Kuzmanovski
17.15-17.45	 Razprava

17.45-18.00	 POVZETKI SREČANJA IN GLAVNA SPOROČILA ZA DOMOV

18.00		  OBISK RAZSTAVE
		  KLEPET PRED SLOVESOM
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MOČ, KI DOSEŽE VEČ
v zdravljenju sladkorne bolezni tipa 21-3

ŠTEVILNE KORISTI
• Učinkovito znižanje HbA1c, telesne 

mase in krvnega tlaka #

DOKAZANA ZAŠČITA
• 38 % manjše relativno tveganje za 

smrt zaradi srčno-žilnih vzrokov §

BREZ  
OMEJITVE  

PREDPISOVANJA
s strani ZZZS4

V Sloveniji že od 20155

Samo za strokovno javnost
PC-SL-100946

Datum priprave informacije: oktober 2022

Boehringer Ingelheim RCV,
Podružnica Ljubljana,
Šlandrova 4b, 1231 Ljubljana - Črnuče

SKRAJŠAN POVZETEK GLAVNIH ZNAČILNOSTI ZDRAVILA
Jardiance® 10 mg filmsko obložene tablete, Jardiance® 25 mg filmsko obložene tablete
Kakovostna in količinska sestava: ena tableta vsebuje 10 mg ali 25 mg empagliflozina. Vsebuje laktozo monohidrat. Ena tableta vsebuje 154,3 mg (Jardiance 10 mg) ali 107,4 mg (Jardiance 25 mg) brezvodne laktoze. Terapevtske indikacije: 
Sladkorna bolezen tipa 2: za zdravljenje odraslih bolnikov z neustrezno urejeno sladkorno boleznijo tipa 2 kot dodatek k dieti in telesni aktivnosti za samostojno zdravljenje, kadar metformin ni primerno zdravilo, ker ga bolniki ne prenašajo in v kombinaciji z 
drugimi zdravili za zdravljenje sladkorne bolezni. Srčno popuščanje: za zdravljenje odraslih bolnikov s simptomatskim kroničnim srčnim popuščanjem. Odmerjanje in način uporabe: Sladkorna bolezen tipa 2: priporočeni začetni odmerek je 10 mg 
empagliflozina enkrat na dan kot samostojno zdravljenje in kot dodatno kombinirano zdravljenje z drugimi zdravili za zdravljenje sladkorne bolezni. Pri bolnikih, ki prenašajo empagliflozin 10 mg enkrat na dan, z eGFR ≥ 60 ml/min/1,73 m2 in pri katerih je 
potrebna boljša urejenost glikemije, lahko odmerek povečamo na 25 mg enkrat na dan. Največji dnevni odmerek je 25 mg. Srčno popuščanje: Priporočeni odmerek je 10 mg empagliflozina enkrat na dan. Vse indikacije: Če se empagliflozin uporablja v 
kombinaciji s sulfonilsečnino ali insulinom, bo morda potrebno zmanjšati odmerka sulfonilsečnine ali insulina, da bi zmanjšali tveganje hipoglikemije. Če bolnik odmerek izpusti, ga mora vzeti takoj, ko se spomni, vendar v istem dnevu ne sme vzeti dvojnega 
odmerka. Tablete se lahko jemljejo s hrano ali brez nje; pogoltnejo se cele z vodo. Ledvična okvara: Pri bolnikih s sladkorno boleznijo tipa 2 je glikemična učinkovitost empagliflozina odvisna od delovanja ledvic. Za zmanjšanje srčno žilnega tveganja je pri 
bolnikih z eGFR pod 60 ml/min/1,73 m2 poleg standardnega zdravljenja treba uporabiti odmerek 10 mg empagliflozina enkrat na dan. Ker je pri bolnikih z zmerno ledvično okvaro učinkovitost empagliflozina pri zniževanju glikemije zmanjšana, medtem ko je 
pri bolnikih s hudo ledvično okvaro najverjetneje odsotna, je treba v primeru potrebe po dodatnem glikemičnem nadzoru razmisliti o dodatku drugih antihiperglikemičnih učinkovin. Za zdravljenje srčnega popuščanja pri bolnikih s sladkorno boleznijo tipa 2 ali 
brez nje se lahko uvede empagliflozin v odmerku po 10 mg ali nadaljuje zdravljenje z njim do eGFR 20 ml/min/1,73 m2 ali CrCl 20 ml/min. Empagliflozina se ne sme uporabljati pri bolnikih z ledvično boleznijo v končni fazi ali pri bolnikih na dializi. Ni dovolj 
podatkov, ki bi podpirali uporabo pri teh bolnikih. Jetrna okvara: Prilagoditev odmerka pri bolnikih z jetrno okvaro ni potrebna. Izpostavljenost empagliflozinu je pri bolnikih s hudo jetrno okvaro povečana. Starejši: Prilagoditev odmerka glede na starost ni 
potrebna. Pri bolnikih, starih 75 let in več, je treba upoštevati večje tveganje za zmanjšanje volumna. Pediatrična populacija: Varnost in učinkovitost empagliflozina pri otrocih in mladostnikih še nista bili dokazani. Za natančnejša navodila glede odmerjanja 
glejte Povzetek glavnih značilnosti zdravila. Kontraindikacije: preobčutljivost na zdravilno učinkovino ali katero koli pomožno snov. Posebna opozorila in previdnostni ukrepi: Pri bolnikih s sladkorno boleznijo, ki so bili zdravljeni z zaviralci SGLT2, vključno 
z empagliflozinom so poročali o redkih primerih ketoacidoze, vključno z življenje ogrožujočimi in smrtnimi primeri. Pred uvedbo empagliflozina je treba oceniti dejavnike v bolnikovi anamnezi, ki bi lahko povečali nagnjenost h ketoacidozi. Pri bolnikih s sumom 
ali diagnozo ketoacidoze je treba nemudoma prekiniti zdravljenje z empagliflozinom. Zdravljenje je treba prekiniti pri bolnikih, sprejetih v bolnišnico zaradi večjega kirurškega posega ali akutne resne bolezni. Pri teh bolnikih se priporoča spremljanje ketonov. 
Pri bolnikih, pri katerih se je v preteklosti med zdravljenjem z zaviralcem SGLT2 pojavila diabetična ketoacidoza, ponovna uvedba zaviralca SGLT2 ni priporočljiva, razen če je ugotovljen in odpravljen kakšen drug nedvomen sprožilni dejavnik. Zdravila Jardiance 
se ne sme uporabljati pri bolnikih s sladkorno boleznijo tipa 1. Podatki iz programa kliničnih preskušanj pri bolnikih s sladkorno boleznijo tipa 1 so pokazali povečano število primerov ketoacidoze, ki se je pri bolnikih, zdravljenih z 10 mg in 25 mg empagliflozina 
kot dodatka k insulinu, pojavljala pogosto v primerjavi s placebom. Za natančnejša navodila glede ketoacidoze glejte Povzetek glavnih značilnosti zdravila. Za indikacijo sladkorne bolezni tipa 2 je dnevni odmerek empagliflozina pri bolnikih z eGFR pod 60 ml/
min/1,73 m2 ali CrCl < 60 ml/min omejen na 10 mg. Uporabe empagliflozina se ne priporoča pri bolnikih, pri katerih eGFR pade pod 30 ml/min/1,73 m2 ali CrCl pod 30 ml/min. Za indikacijo srčnega popuščanja se uporabe zdravila Jardiance ne priporoča 
pri bolnikih z eGFR < 20 ml/min/1,73 m2. Empagliflozina se ne sme uporabljati pri bolnikih z ledvično boleznijo v končni fazi ali pri bolnikih na dializi. Priporoča se spremljanje delovanja ledvic pred uvedbo empagliflozina in nato redno med zdravljenjem, tj. 
vsaj enkrat letno in pred uvedbo katerega koli sočasnega zdravila, ki lahko negativno vpliva na delovanje ledvic. Zaradi načina delovanja, lahko povzroči manjše znižanje krvnega tlaka, zato je potrebna previdnost pri bolnikih z znano boleznijo srca in ožilja, 
bolnikih, ki se zdravijo z antihipertenzivi s hipotenzijo v anamnezi ali bolnikih, starih 75 let ali več. V primeru stanj, ki lahko povzročijo izgubo tekočine, je priporočljivo skrbno spremljanje stanja volumna in elektrolitov. Pri bolnikih, starih 75 let in več, obstaja 
povečano tveganje za zmanjšanje volumna, zato je treba pri teh bolnikih posebno pozornost nameniti vnosu tekočin v primeru sočasnega zdravljenja z zdravili, ki lahko povzročijo zmanjšanje volumna. Pri bolnikih, zdravljenih z empagliflozinom, so poročali o 
primerih zapletenih okužb sečil, vključno s pielonefritisom in urosepso. Pri bolnikih z zapleteno okužbo sečil je treba razmisliti o začasni prekinitvi empagliflozina. Poročali so o primerih nekrotizirajočega fasciitisa presredka (znan tudi kot Fournierova gangrena) 
pri bolnikih in bolnicah s sladkorno boleznijo, ki so jemali zaviralce SGLT2. To je redek, vendar resen zaplet, ki je lahko življenjsko nevaren ter zahteva nujen kirurški poseg in zdravljenje z antibiotiki. Bolnikom s simptomi, ki vključujejo bolečino, občutljivost, 
eritem ali otekanje v genitalnem predelu ali predelu presredka, skupaj s povišano telesno temperaturo in slabim počutjem, je treba svetovati, naj poiščejo zdravniško pomoč. Zavedajte se, da se pred nekrotizirajočim fasciitisom lahko pojavi urogenitalna infekcija 
ali perinealni absces. Če obstaja sum na Fournierovo gangreno, je treba zdravilo Jardiance ukiniti in uvesti takojšnje zdravljenje. V dolgoročnih kliničnih študijah z drugim zaviralcem SGLT2, so opazili povečano število primerov amputacij na spodnjih okončinah 
(predvsem prstov na nogah). Ni znano, ali gre za učinek, ki je značilen za celo skupino zdravil. Kot pri vseh bolnikih s sladkorno boleznijo je pomembno, da jih podučimo o rutinski preventivni negi stopal. V kliničnih preskušanjih z empagliflozinom so poročali 
o primerih poškodb jeter. Terapevtske izkušnje pri bolnikih s hudo jetrno okvaro so omejene, zato se uporabe pri tej populaciji ne priporoča. Pri zdravljenju z empagliflozinom so opazili zvišanje hematokrita. Na voljo so izkušnje z uporabo empagliflozina za 
zdravljenje sladkorne bolezni pri bolnikih s kronično ledvično boleznijo (eGFR ≥ 30 ml/min/1,73 m2) tako z albuminurijo kot brez nje. Bolniki z albuminurijo imajo lahko več koristi od zdravljenja z empagliflozinom. Bolnikov z infiltrativno boleznijo ali s 
kardiomiopatijo takotsubo niso posebej preučevali. Učinkovitost pri teh bolnikih zato ni bila dokazana. Zaradi mehanizma delovanja bodo rezultati testov glukoze v urinu pri bolnikih, ki uporabljajo zdravilo Jardiance, pozitivni. Spremljanje urejenosti glikemije s 
preiskavo 1,5-AG ni priporočljivo, saj pri bolnikih, ki jemljejo zaviralce SGLT2, z merjenjem vrednosti 1,5-AG ni mogoče zanesljivo oceniti urejenosti glikemije. Tablete vsebujejo laktozo. Bolniki z redko dedno intoleranco za galaktozo, odsotnostjo encima laktaze 
ali malabsorpcijo glukoze/galaktoze ne smejo jemati tega zdravila. Med nosečnostjo se je bolje izogibati uporabi zdravila Jardiance, med dojenjem pa ga ne smemo uporabljati. Zdravilo Jardiance ima blag vpliv na sposobnost vožnje in upravljanje strojev. 
Varnost in učinkovitost pri otrocih in mladostnikih še nista bili dokazani. Ena tableta vsebuje manj kot 1 mmol (23 mg) natrija, kar v bistvu pomeni ‘brez natrija’. Interakcije: diuretiki (tiazid in diuretiki Henlejeve zanke), insulin in sekretagogi insulina, probenecid, 
induktorji encimov UGT, gemfibrozil, prenašalci OATP1B1/1B3, rifampicin, verapamil, digoksin in litij. Neželeni učinki: zelo pogosti: hipoglikemija (pri uporabi s sulfonilsečnino ali insulinom), zmanjšanje volumna. Pogosti: vaginalna kandidoza, vulvovaginitis, 
balanitis in druge okužbe spolovil, okužbe sečil (vključno s pielonefritisom in urosepso), žeja, zaprtje, pruritus (generaliziran), izpuščaj, pogostejše uriniranje, zvišana raven lipidov. Občasni: diabetična ketoacidoza, urtikarija, angioedem, disurija, zvišana raven 
kreatinina v krvi/zmanjšana hitrost glomerulne filtracije, zvišan hematokrit. Redki: nekrotizirajoči fasciitis presredka (Fournierova gangrena). Zelo redki: tubulointersticijski nefritis. Način in režim izdaje: Rp. Imetnik dovoljenja za promet: Boehringer 
Ingelheim International GmbH, Binger Str. 173, 55216 Ingelheim am Rhein, Nemčija. Za podrobnejše informacije glejte Povzetek glavnih značilnosti zdravila 07/2022.

Literatura: 1. Povzetek glavnih značilnosti zdravila Jardiance, julij 2022. 2. Zinman B, Wanner C, Lachin J, et al. N Engl J Med. 2015;373(22):2117–2128. 3. Povzetek glavnih značilnosti zdravila Synjardy®, marec 2022. 4. ZZZS: 
Spremembe liste zdravil, 12.02.2020. 5. Spremembe liste zdravil 18.5.2015. Dosegljivo na: https://www.zzzs.si/?id=126&detail=16E523713FBCF5DEC12579F7003BABF6.

HbA1c: glikiran hemoglobin
* Poleg znižanja ravni glukoze so ob uporabi zdravil Jardiance in Synjardy zabeležili tudi zmanjšanje telesne mase in znižanje krvnega tlaka. Uporaba zdravil Jardiance in Synjardy ni indicirana za izgubo telesne mase ali znižanje krvnega tlaka.1,3

#  V primerjavi s placebom. Pri odraslih bolnikih, ki so imeli neustrezno urejeno sladkorno bolezen tipa 2, koronarno bolezen, periferno arterijsko bolezen, preboleli miokardni infarkt ali prebolelo možgansko kap.1-3

V kolikor imate medicinsko vprašanje v povezavi z zdravilom podjetja Boehringer Ingelheim, Podružnica Ljubljana,  Vas prosimo, da pokličete na telefonsko številko 01/5864-000 ali pošljete vaše vprašanje na elektronski naslov: medinfo@boehringer-ingelheim.com.
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Več informacij: 

Angiolog
Aritmolog
Diabetolog
Družinska medicina
Elektrokonverzija ritma  
EMG - elektromiografija
Endokrinolog
Fizioterapija
Gastroenterolog
Hematolog
Infuzije zdravil
Internist
Kardiolog

Kardiopsiholog
Laboratorijske preiskave
Lipidolog
Medicinska pedikura
Motnje dihanja v spanju  
Nefrolog
Nevrolog
Odkrivanje demence
Prehransko svetovanje
Preventivni kardiolog

Psihiater
Psihoterapija
Pulmolog in alergolog
Revmatolog
Srčni spodbujevalniki
Telesna sestava
Terapevtske masaže
Tirolog
Ultrazvok
Zdravljenje debelosti

Kjer čutite, da ste dobrodošli.

SPECIALISTIČNE AMBULANTE   I   F IZ IOTERAPIJA   I    IZOBRAŽEVANJE

Dunajska cesta 405, 1231 Ljubljana-Črnuče

CENTER ZA ZDRAVLJENJE DEBELOSTI
IN PREKOMERNE TELESNE MASE



Življenje je skupinski šport. Zdravljenje debelosti tudi.

lo
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iEDINSTVEN CELOSTEN PRISTOP NUDIJO 
RAZLIČNI SPECIALISTI:

Osnovne obravnave (brez njih ne gre):
•	 Meritev telesne sestave (Bodystat) in prehranska analiza (klinična 

prehrana)
•	 Laboratorijske preiskave
•	 Pregled v ambulanti za zdravljenje debelosti s kasnejšimi kontrolami
•	 Predavanja o zdravi prehrani in oblikovanju obrokov (individualno oz. 

za par)

Dodatne obravnave (priporočljive):
•	 Uvodni pregled s svetovanjem in izdelavo načrta zdravljenja (opcijsko)
•	 Debelost in spalna apneja – respiratorna poligrafija na domu
•	 Debelost in srce – kardiološki pregled in ultrazvok srca
•	 Debelost in pljuča – pulmološki pregled in spirometrija
•	 Debelost in arterije – angiološki pregled in ultrazvok arterij
•	 Debelost in ledvice – ultrazvok trebušnih organov in nefrološki pregled
•	 Debelost in hormoni – endokrinološki pregled, hormonski vzroki 

debelosti
•	 Debelost in ščitnica – tirološki pregled in ultrazvok ščitnice
•	 Debelost in sklepi – revmatološki pregled
•	 Debelost in krvne maščobe – ambulanta za moteno presnovo krvnih 

maščob
•	 Klinični psiholog – pregled s svetovanjem (poiščimo močne točke)
•	 Vedenjsko-kognitivna terapija debelosti
•	 Psihoterapija za zdravljenje debelosti
•	 Zavedno čuječe jedenje – trening čuječnosti in zdravljenje stresa
•	 Fizioterapija debelosti – za več prožnosti in gibanja ter proti bolečinam
•	 Individualna vodena telesna vadba za zdravljenje debelosti
•	 Psihiatrična obravnava debelosti (duševne bolezni in zdravila, ki 

povzročajo debelost)

CENTER ZA ZDRAVLJENJE DEBELOSTI
IN PREKOMERNE TELESNE MASE

V Zdravstvenem centru Lorena poteka celostno multidisciplinarno zdravljenje 
epidemično razširjene in nevarne bolezni: debelosti in prekomerne telesne mase. 

Vsakemu pacientu individualno svetujemo klinično pot, da bi bilo zdravljenje učinkovito in 
varno, vsakdo pa si nato v dogovoru z zdravnikom izbere kombinacijo obravnav 

glede na svoje želje in možnosti.

Izberite dobro ekipo: ni pomembno le sodelovati, pomembno je zmagati.
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Srce in Srce in 
debelostdebelost 30. september 2023

Rikli Balance Hotel, Bled

20. maj 2023
Rikli Balance Hotel, Bled

10. junij 2023
Rikli Balance Hotel, Bled



15                      Srce in ledvice 2023

30. september 2023


