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BEVEZETES

Motto:

A gyogyszerészi tanacsadas: NEM ELRETTENTES, hanem tajékoztatas, figyelemfelhivas,
segitség, amelynek alapfeltétele az empatia, az egyiittérz6 készség.

A tandcsadds valamennyi gyodgyszerész-beteg talalkozdskor szamon kérhets tevékenység,
amelynek tartalmat, formajat a beteg aktudlis problémaja/problémai hatarozzdk meg.
Napjainkban a gyégyszerészi gondozds, a gydgyszeres terdpia menedzsment elengedhetetlen
részeként foglalkozunk vele.

A gyogyszerészi gondozas fogalma és rovid definicidja:

A kifejezés — pharmaceutical care — meghatarozasa Hepler és Strand 1990-ben kozzétett
publikaciéjdban jelent meg el6szor a kdvetkez6képpen: , A gyogyszerészi gondozas kozvetlen,
felelGsségteljes kozremiikodés a gyogyszeres terdpidban azzal a céllal, hogy a beteg
életmindsége javuljon”. A gyodgyszerészi gondozas komplex megvaldsitdsa Hepler szerint a
kovetkez6ket foglalja magaban: a gyégyszerész a gyogyszerekre vonatkozd informdcidt nyujt az
orvosnak, ezdltal kozrem(kodik a (farmakoldgiailag és gazdasagilag egyarant) megfeleld
gyogyszer kivalasztdsdban, a gydgyszer expediadlasakor tdjékoztatja a beteget a gyodgyszer
hatdsardl, helyes alkalmazdsardl, és a haszndlattal kapcsolatban esetlegesen fellép6
kellemetlen tiinetekrél, tovabba lépéseket tesz a beteg egylittmiikédb készségének javitdsdra,
egyben kozrem(ikodik a terdpia végsé eredményességének kiértékelésében (outcome
monitoring).

A magyarorszagi tradicionalis gyégyszerészi gyakorlatban ezek a tevékenységek alapvet6en
jelen voltak, de a XX. szazad utolsé évtizedében halvanyodtak, jollehet a nemzetkozi gyakorlat
éppen ezzel ellentétes trendet mutatott. A ,jo gyakorlat” visszaallitasat, altaldnossa tételét
szolgalta a jogi szabalyozas megalkotasa: 56/2009. (XII. 30.) EiM rendelet A kézforgalmdu, fidk-
és kézigyogyszertdrak, tovdabbd intézeti gydgyszertdrak miikédési, szolgdlati és nyilvdntartdsi
rendjérdl sz6l6 41/2007. (1X.19.) EiiM. rendelet modositdsdrdl. E rendelet szerint gyégyszerészi
gondozds tevékenységi korébe tartozik:

e avénykoteles gydgyszerek és

e avény nélkil beszerezhetd gydgyszerek és
e egyéb termékek

e kiszolgaltatasdahoz kapcsolédd tanacsadas

o lletve a betegeknek nyujtott specifikus gyégyszertari szolgdltatas (betegség specifikus
,emelt szint(” gydgyszerészi gondozas).

AESGP = Association Européenne des Specialités Pharmaceitiques Grand Public, a vény nélkdli
gyogyszereket gyartd vallalkozasok eurdpai szovetségének elvei mar a hazai jogszabaly alkotas
el6tt pontosan felvazoltak a gydgyszerész-beteg taldlkozds lehetséges eseteit, és optimalis
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http://www.hbcs.hu/uploads/jogszabaly/208/fajlok/56_2009_eumr.pdf
http://www.hbcs.hu/uploads/jogszabaly/208/fajlok/56_2009_eumr.pdf
http://www.hbcs.hu/uploads/jogszabaly/208/fajlok/56_2009_eumr.pdf

kimenetelét (gydgyulds), amelyeket a 2009. évi ismertetett rendelet, mint a gyodgyszerészi
gondozas kilonb6z6 tevékenységi terileteit fogalmazza meg: igy az orvostdl vénnyel érkezd
beteg szdmadra nydjtandd, a helyes gydgyszeralkalmazdst tamogatd informaciék, orvos altal
nem latott panasszal érkezd, vagy vény nélkili gydgyszert, esetleg egyéb terméket kéré beteg
gyogyszerészeti igényeit biztositd szolgaltatasok dsszessége.

Milyen informacidk atadasa varhaté el a receptre torténd gyogyszer kiadaskor?

Els6dlegesen feltétlenil tisztdzando, hogy ki fogja szedni a gydgyszert, tovabbda, amennyiben a
szert el6szor kapja a beteg az aldbbiakrdl kell tajékoztatni a beteget, illetéleg hozzatartozojat:

e agyodgyszer nevérdl (szakmailag, nyelvileg helyesen kiejtve),

e az alkalmazandé adagolasrdél (mennyiség, bevételi id6pont, bevételi koriilmények),
e a kezelés varhaté id6tartamardl, hosszarél (optimalis esetben),

e a hatas kialakuldshoz, annak érzékeléséhez sziikséges id6rdl,

e esetleges specialis dvatossagi és tiltd szabalyokrol,

e a potencialis nem kivant hatasokrodl, kellemetlenségekrdl,

o teenddkrél elfelejtett vagy dupldzott bevétel esetén,

o sziikség szerint a beteg személyiségének és betegségének megfelelS specialis kérdésekrdl.

Ismételt kivaltaskor pedig az aldbbiakat kell megkérdezni:
e betarthatd volt-e az alkalmazasi utasitas,
o el6fordult—e bevételi hiba (nem megfelel6 id6ben torténé alkalmazas, adag
kihagyas),

e tapasztalt-e nem kivant hatast, amely a gydgyszer szedésével fligghet 6ssze?

A nem vénykoteles gyogyszerek és az egyéb termékek expedicidjakor adott tanacsokat az
ugynevezett ,,0ngydgyitas irdnyitdsa” fogalom alatt lehet 6sszefoglalni.

Linda Strand (2007) a kovetkez6t allitja:

»A gyogyszerésznek nem alapveto joga a beteg feldl donteni, azonban kivaltsag és
lehetdség, ha felvallalja a dontés felelGsségét.”

Vény nélkili — “kézi eladas” — expedicié esetén a felel6sség nagyobb, mint a vényre torténd
gyogyszerkiaddsnal, hiszen a , baj megallapitdst” nem orvos végezte, hanem laikus tandcsara,
vagy reklam hatdsara donti el a raszorulé beteg, hogy milyen szert kér.

Ezekben az esetekben a kiadandd gydgyszer alkalmassaganak megitélése illetGleg annak
eldontése, hogy az adott esetben elmondott panasz, az egészségiigyi probléma megoldasahoz
nem sziikséges orvosi segitség, a tara belsé oldalan allé szakember felel§ssége!



,A laikus nem tud diagndzist feldllitani, nem ismeri a gydgyszereket, tehdt nem tud gydgyszert
vdlasztani, sem helyesen adagolni. Amig a gydgyszerrendelés esetén a déntés az orvos kezében van, a
recept nélkiili gydgyszerbeszerzés esetén a gyodgyszerbiztonsdg egyediili 6re a gyodgyszerész.” (Bayer

Istvan 1982.)

A dontés meghozataldnal az alapvet6 biztonsdgossag érdekében az aldbbi kérdések mindig
felteend6k, tisztazandok:

1. Kl a beteg?
Ml a panasz?
Mennyi ideje all fenn, mennyire sulyos a panasz, milyen kiséré tiinetek tarsulnak hozza?

MIT tettek eddig ellene?

oA N

A gydgyszert igényl6 esetében ismert-e tulérzékenység, ALLERGIA gydgyszerrel vagy egyéb
anyaggal szemben?

Az allergiara vonatkozdé vdlasz megitélése gyakran nem konnyl: a betegek egy részre
valamennyi nem kivant gydgyszerhatast, élelmiszer intolerancia tlinetet allergiaként emlit.

A megfelel6 expediciorél valé dontés meghozatalara a gyodgyszerész jogosult, az 6
kompetencidja. A dontést célszerd dokumentdlni — mi volt az adott gydgyszerész-beteg
taldlkozas kimenetele — a késGbbi torténések optimalizdlasa érdekében.

Akar vényre, akar vény nélkil keril gydgyszer kiadasra, annak helyes taroldsara — a gydgyszer jo
minGségét a bevételig biztositd feltételek betartdsdra — vonatkozd figyelmeztetés minden
esetben el kell hangozzék. Ugyancsak valamennyi expedicié befejezéséhez hozza kapcsolandd
az a megjegyzés, hogy a gyodgyszer szedése soran észlelt barmilyen nem kivant tlnet
jelentkezését a rendelG, és/vagy kiadd egészségligyi szakember felé haladéktalanul jelezni kell!

A betegeknek nyujtott specifikus gydgyszertari szolgdltatds: betegség specifikus ,emelt
szint(i” gondozds — amely egy—egy gyakori betegségcsoporttal torténd részletes foglalkozast
jelent — esetén a vonatkozdé gyodgyszerészi (ezek hianydban az illetékes orvos-szakmai)
iranyelvek szerint kell eljarni.

»A terapias iranyelv olyan szisztematikusan kifejlesztett ajanlassorozat, amely meghatarozott
ellatasi korilmények kozott az ellatanddék jol koriilhatarolt korére vonatkozik, ajanlasai jol
azonosithatok, tudomanyos bizonyitékokra, illetve valamennyi érintett szakteriilet
szakértGinek véleményére tamaszkodva, a betegek szempontjainak figyelembevételével az
ellatok és ellatanddk adott egészségiigyi ellatassal kapcsolatos megfelel6 dontéseit segiti el6”
(18/2013. (lll. 5.) EMMI rendelet).

Az iranyelvekben megfogalmazott 4ltaldanos szabdlyokat az adott helyre (gydgyszertari
kornyezetre) kell adaptalni, a gydgyszertdri kollektivanak az irdnyelveket messzemenden kovetd
helyi protokollokat, eljarasrendeket kell kidolgozni.



A gyogyszerészi gondozas barmely formdja tipikusan kooperacids tevékenység: a betegre
irdnyul, az 6 egyéni problémajanak megoldasat célozza az egészségiigy szereplSinek (orvosnak-
gyogyszerésznek) egylttmlkodése révén. Az EDQM (European Directorate for Quality of
Medicine & Heath Care), az Eurépai Parlament és Tandcs minGségi gyogyszerelésért felelSs
intézményének koncepcidja is az egylttmikodés fontossagat, megkerilhetetlenségét
hangsulyozza és tekinti kulcsfontossagunak.

A gyogyszerészi gondozasi cél a beteg individualis, aktudlis problémainak megolddasa csakis a
tényeken — biztos, korszer( terapias ismereteken — alapuld gydgyszerészi gondolkodassal lehet
eredményes!

Ehhez elengedhetetlen, hogy a kilonb6z6 egészségligyi szakmak ismerjék, értsék egymas
funkcidjat, mikodjenek egylitt, hogy ezdltal is noveljék a betegek aktiv részvételét a terdpidban.

A mindennapi gyégyszerészi gyakorlatban el6forduld, gondozasi tevékenységet igényld, tipikus
eseteket mutat be 6sszeallitasunk.

Dr. So6s Gyongyér

“Barmi tanacsot is adsz, roviden tedd!
Igy fogan az meg gyorsan a lelkiikben, s mélyen bele igy gyokeredzik!”

Horatius
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TEMA: KEZELT HYPERTONIAS BETEG
ANAMNEZIS

Beteg
60 éves nGbeteg, enyhén tulsulyos testalkat (BMI: 26); 15 éve kezelt hypertonia.

(BMI = Body Mass Index; Testtomeg Index, kg/m?)

Jelen panaszai, kérdései

Az utobbi id6ben a korabbi gydgyszerei rendszeres szedése mellett tobbszor tapasztalat
vérnyomas kiugrast. llyenkor enyhe, tompa jelleg fejfajasa volt, ill. fesziiltséget érzett. Elete az
utdbbi 2-3 hdnapban csaladi problémadak miatt stresszel terhelt.

A rendszeresen szedett vénykoteles gydgyszereit valtja ki (Iasd kdvetkez6 rész). Megemliti, hogy
az orvos Uj gyégyszereket is irt neki, az egyiket csak akkor kell bevennie, ha a vérnyomasa 170
Hgmm felett van. Erdekldik, hogy az otthon lévé megkezdett Valeriana Relax lagyzselatin
kapszula szedését folytassa-e.

Hirtelen vérnyomas-emelkedés:
A fenndllé hypertonia betegségben a kordbbi dtlagos vérnyomdsértékekhez képest (kezelt vagy kezeletlen dllapotban)
észlelt hirtelen vérnyomds-emelkedés szorongds, pdnik, fdjdalom, gydgyszerkihagyds, gyogyszer bevétele/szedése és a
kérnyezeti tényez6k vdltozdsa miatt johet létre.
1. vérnyomds kiugrds 180/110 — 220/140 Hgmm kézétti:
a) Tinetek: fejfdjas, fesziiltség; gyakran semmi jel
Ellatasi terv: alapelldatds szintjén menedzselhetd
b) Tiinetek: sulyos fejfdjds, dyspnoe
Ellatasi terv: fekvébeteg ellatds, révid (72 érds) megfigyelés
2. vérnyomds kiugrds 220/140 Hgmm felett
Ttinetek: dyspnoe, mellkasi fdjdalom, nocturia, vdltozé mentdlis stdtus, gyengeség
Ellatasi terv: fekvébeteg elldtds, intenziv osztdlyos felvétel
(Magyar Hypertonia Tdrsasdg irdnyelve: A hypertoniabetegség felnéttkori és gyermekkori kezelésének szakmai és
szervezeti irdnyelvei 2009., 8.10 fejezet, 137-138.0ldal)

Egyéb betegségei
Vertigo

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen:
Meramyl HCT 5/25 tabletta (ramipril és hydrochlorothiazide; kb 1 éve); reggel 1 tabletta
Cardilopin 5mg tabletta (amlodipine; 1 éve); este 1 tabletta
Betaserc 8 mg tabletta (betahistine, kb 10 éve) reggel 1; este 1
Frontin 0,25mg tabletta (alprazolam, uj gyégyszer); este 1
Tensiomin 12,5 mg tabletta (captopril, Uj gyogyszer) sziikség esetén fél tabletta

e Alkalomszerlen: Valeriana Relax lagyzselatin kapszula (macskagyokér, golgotavirdg,
komld, kb 2-3 hénapja) esténként 1

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: néhany honapja esténként Valeriana Relax
kapszulat vesz be, nem segitett



Eletméd, foglalkozas

A beteg irodai munkat végez, nem dohanyzik, alkalmanként alkoholt fogyaszt, és hetente 3 vagy
4 alkalommal kb. 1 6ras sétat tesz, ill. kerékpdrozik. Etkezése soran elSnyben részesit a
zsirszegény élelmiszereket, gyakran (hetente minimum 1 x) eszik halat, figyel a valtozatos,
z6ldségekben gazdag étrendre, mivel kb. 1 éve kapott egy szakacskdnyvet, ami kimondottan a
sziv érrendszeri betegek specialis étrendjére tartalmaz recepteket, meniiket (lasd masik eset).
Az utébbi egy évben lassu (itemben ugyan, de folyamatosan sikeriilt a diéta és a sport
segitségével fogynia 5 kg-ot.

Allergia
Nincs rola tudomasa

Megemlitendd

A betegnek 2-3 éve van egy felkaros elektromos automata vérnyomdasmérGje, (ajandékba
kapta) és rendszeresen hasznalja, melyrdl naplét is vezet. Régebben dohanyzott napi 4-5 szal
cigarettat szivott, de kb. 1 éve sikerilt leszoknia, azéta egyaltalan nem dohdnyzik. Kavét
rendszeresen fogyaszt, naponta egyszer, reggelire, tejeskavéként.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Jelen esetben a fent leirt vénykoteles gydgyszerek expedidlasa tortént, vény nélkili gyogyszer
nélkal.

Indoklas
Jelen esetben a fent leirt vénykoteles gyégyszerek expedidlasa tortént, vény nélkili gydgyszer
nélkal.

Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

VALERIANA RELAX® lagyzselatin kapszula
A kordban alkalmazott étrend kiegészit6t nem tandcsos az alprazolammal parhuzamosan
szedni, az aldbbiak alapjan:

Vélhet6en az alprazolam tartalmu gydgyszere esti bevétele atsegiti a fesziiltség miatti elalvasi
nehézségen.

A macskagyokér és golgota virdg tartamu étrend kiegészit6 az irodalom szerint (Lexi-Interact™)
fokozhatja az alprazolam szedativ hatasat, ami jelen szituaciéban (alacsony ddzisu terdpia) nem
kivanatos.

A beteg elmondasa szerint megel6z6en (2-3 hdénapon keresztiil) sem hozta meg a kivant
eredményt.



MERAMYL HCT® 5 mg/25 mg tabletta (5 mg ramipril és 25 mg hydrochlorothiazide)

Adagolasi rend feln6ttek szamara: reggel 1 tabletta

Bevétel mddja és korilményei: A tabletta étkezés el6tt, alatt és utan is bevehetd, mivel
a taplalékbevitel nem befolydsolja a biohasznosuldst. Keriilendd a tabletta szétragasaill.
Osszetorése.

Varhato hataskezdet: nem relevans (nem uj, akut gydgyszere a betegnek)
Terdpia varhato id6tartama: hosszu tavon alkalmazandé
Lehetséges nemkivanatos hatasok:

o Gyakori: fejfajds, gyengeség vagy faradtsagérzés, szédiilés. Szaraz, ingerl6
kohogés vagy horghurut

o Ismeretlen gyakorisagu: angioneurotikus oedema, tulérzékenység
Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat

Altaldban:

o A készitmény hatdanyagdval vagy barmely mds angiotenzin konvertdlé enzim
gatléval, hidroklorotiaziddal, mas tiazid diuretikumokkal, szulfonamidokkal vagy
a gyogyszerkészitmény barmely segédanyagdval szembeni tulérzékenység

o Anamnézisben szerepl§, idiopathids angiooedema

o Varanddssag

o Lactacio

o Csokkent vesefunkcid: 30 ml/min kreatinin clearance alatti, dializalatlan, sulyos
vesekdarosoddsban szenvedd betegek

o Sulyos majfunkcié karosodas, hepaticus encephalopathia
Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcio.
Altaldban:

o Plazma kaliumszintjét emel6 hatdanyagok egyiitt addsa esetén (pl. kalium-
visszatartd diuretikumok, takrolimusz, ciklosporin), hyperkalaemia kévetkezhet
be, igy szlikséges a szérum kalium-szint monitorozasa.

o Nem szteroid gyulladdsgadtlok és acetilszalicilsav: Az antihypertensiv készitmény
hatdsanak csokkenése varhatd, ha hosszabb tavon nagyobb napi dézisban NSAID
szedés torténik. Tovabba az ACE-gatlok és NSAID-ok egyidejli alkalmazasa
fokozza a vesefunkcié romlasanak és a kdliumszint emelkedésének kockdazatat.

o Ordlis antikoaguldnsok: Az antikoaguldns hatas csdkkenhet a hidroklorotiazid
egyidejl alkalmazasa miatt.

Figyelmeztetés, dvintézkedés:

o Tablettanként 129,0 mg laktdzt tartalmaz

Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando.



CARDILOPIN® 5 mg tabletta (amlodipine 5 mg)

Adagolasi rend: este 1 tabletta

Bevétel mdédja és korilményei: a tabletta étkezés el6tt, alatt és utdn is bevehetd, mivel
a taplalékbevitel nem befolydsolja a biohasznosuldst. A bevétel 1 pohar (kb 2 dl)
folyadékkal (pl. viz) torténjék

Varhato hataskezdet: nem relevans (nem uj, akut gydgyszere a betegnek)

Terdpia varhato id6tartama: hosszu tavon alkalmazandé

Lehetséges nemkivanatos hatasok:

o Gyakori: aluszékonysag, szédiilés, fejfajds, arc kipirulas, palpitacié, hasi fajdalom,
hanyinger, bokaduzzanat, boka 6déma
Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat
Altalaban: dihidropiridin-szarmazékokkal, amlodipinnel, vagy a gyégyszerkészitmény
segédanyagdval szembeni tulérzékenység; sulyos hypotensio; a balkamra kidramlasi

traktusanak obstrukcioja (pl. szignifikans aorta stenosis); akut myocardialis infarctust
kovet6 hemodinamikailag instabil szivelégtelenség

Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcio.
Altaldban:

o CYP3A4-inhibitorok: Az amlodipine er8s vagy kozepesen er6s CYP3A4-
inhibitorokkal (pl.: proteaz-inhibitorok, antifungalis azolok, erythromycin,
clarithromycin, verapamil, diltiazem, grapefruit) torténd egyidejd alkalmazasa
jelent6sen megemelheti az amlodipine-expoziciot. IdGsekben ennek a
farmakokinetikai valtozasnak lehet klinikai jelentésége is. Ezért a fenti szerekkel
vald egyittaddsukkor szorosabb orvosi kontroll sziikséges

o CYP3A4-induktorok: A CYP3A4-induktorok (pl. rifampicin, orbancfl) egyidej(
alkalmazasa csokkent amlodipine plazmakoncentraciot eredményezhet. llyen
esetben szorosabb vérnyomas ellendrzés és gyakoribb orvosi vizsgalat sziikséges.

Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolandé.

BETASERC® 8 mg tabletta (betahistine 8 mg)

Adagoldsi rend: napi 2x1 tabletta
Bevétel mddja és koriilményei: a tabletta étkezés el6tt, alatt és utan is bevehetd
Varhato hataskezdet: nem relevans (nem uj, akut gydgyszere a betegnek)
Terdpia varhatd id6tartama: hosszu tavon alkalmazandé
Lehetséges nemkivanatos hatasok:

o Gyakori: hanyinger, dyspepsia, hanyinger, fejfajas
Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat

Altaldban:

o Phaeochromocytoma

o A gyogyszerkészitmény hatéanyagaval, ill. segédanyagaval szembeni
tulérzékenység
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e Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakciok: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcio.

Altaldban:

o A betahistine hatasat csokkenthetik a H1 receptor blokkoldk (antihistaminok).
(Lexi-Interact™ C szint)

o A béta 2 agonistdk hatdsat csokkentheti a betahistine alkalamzasa. (Lexi-
Interact™ C szint)

o MAO inhibitorok parhuzamos alkalmazdsa emelheti a betahistine
szérumkoncentracidjat (Lexi-Interact™ C szint)

e Figyelmeztetés, dvintézkedés: nincsen;

e Tarolasi korilmények: nem igényel kiilonleges tarolast.

FRONTIN® 0,25mg tabletta (alprazolam 0,25 mg)
e Adagolasi rend: este 1 tabletta (minden nap)
e Bevétel mddja és korilményei: szdjon at, kevés vizzel bevenni
e Terdpia varhaté id6tartama: késébb keril meghatarozasra, 1 hénap utdn a beteg az
orvossal a tapasztalt hatdst megbeszélve dontenek a folytatasrol.
e Lehetséges nemkivanatos hatdsok:

o Gyakori: étvagycsokkenés, zavartsag, megvaltozott libidd, fejfajas, koordindcids
zavar, figyelemcsokkenés, homalyos latds, testtomeg valtozds (emelkedés,
csokkenés)

e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat
Altalaban:
o Myasthenia gravis
o Légzési elégtelenség, alvasi apnoe-szindroma
o Sulyos majkarosodas
o A gyogyszerkészitmény hatéanyagaval, benzodiazepinekkel vagy barmely
segédanyagaval szembeni tulérzékenység.
e Gyobgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakciok: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcio.
Altaldban:

o CYP3A4-inhibitorok: megnodvelhetik az alprazoldm koncentracidjat, hatas
fokozddas jelentkezhet

o CYP3A4-induktorok: novelhetik az alprazoldm metabolizmusat, igy csdkkent
alprazolam hatds varhaté

e Figyelmeztetés, dvintézkedés:

o Tolerancia alakulhat ki, azaz néhany hétig tarté folyamatos kezelés esetén a
benzodiazepinek altaté hatasa csokkenhet.

o A benzodiazepinek anterograd amnéziat okozhatnak, ez leggyakrabban néhany
oraval a gydgyszer bevétele utan jelentkezik.

o Az alprazolam-kezelés alatt alkohol fogyasztdasa tilos!
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o Hatranyosan befolyasolhatja a gépjarmlivezetést a szedacio, az emlékezetkiesés,
a csokkent koncentracids képesség, ezért féleg a terapia bevezet6 kezdeti
szakaszdban évatossag szlikséges.

o Tablettdnként 96 mg laktdzt tartalmaz

Tarolasi kortilmények: legfeljebb 30 °C-on tarolando.

TENSIOMIN® 12,5 mg (captopril 12,5 mg)

Adagolasi rend: sziikség esetén, azaz orvos rendelése szerint (a beteg elmondasa
alapjan) 170 Hgmm-nél magasabb systoles vérnyomas esetén fél tablettat kell bevennie
(6.25 mg captopril), majd fél 6ran belil ismét vérnyomdasmérést kell végeznie. Ha
ilyenkor a systoles vérnyomasa 160-150 Hgmm alatti, nem szikséges megismételni a
6.25 mg captopril bevételét. Amennyiben a beteg tiinetei az elsé 6,25 mg captopril
bevétele utadn (lasd szovegdoboz) tovabbra is fennallnak és a mért vérnyomas tovabbra
is magas, bevehet6 még egyszer a 6,25 mg-adag. Ha a masodik bevétel utan is
tapasztalja a beteg a tlineteket, haladéktalanul orvost kell hivnia. Minden esetben mikor
a captopril bevételre keriil a vérnyomasnapldjaban ezt az eseményt és a mért
vérnyomas értékeket jeleznie kell. Egy nap legfeljebb 1 Tensiomin 12,5 mg tablettat (2x
fél) vehet be a beteg, az orvos rendelése szerint (vényen feltiintetve).

Bevétel mddja és koriilményei: a tabletta étkezéstél figgetlenil, étkezés el6tt, alatt és
utan is bevehetd, per os.

Varhaté hatdskezdet: kb. 15-25 perc
Terdpia varhato idGtartama: sziikség szerinti terapia
Lehetséges nemkivanatos hatasok:

o Gyakori: fejfajas, ortosztatikus hypotonia, kéhogés, amely jellemz6en nem
produktiv, perzisztald és a terdpia felfliggesztésekor megsz(nik.

Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn.

Altalaban:

o A készitmény hatdanyagaval vagy barmely mas angiotenzin konvertald enzim
gatléval, vagy a gydgyszerkészitmény barmely segédanyagaval szembeni
tulérzékenység

o Anamnézisben szerepld, idiopathias angiooedema

o Varandodssag

Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcio.

Altaldban:

o Plazma kaliumszintjét emelé hatdanyagok egyiittes adasa esetén (pl. kalium-
visszatartd diuretikumok, tacrolimus, ciclosporin), hyperkalaemia kovetkezhet
be, igy szilikséges a szérum kalium-szint monitorozasa

o Nem szteroid gyulladdsgadtlok és acetilszalicilsav: Az antihypertensiv készitmény
hatasanak csokkenése varhatd, ha hosszabb tavon nagyobb napi dézisban NSAID
szedés torténik. Tovabba az ACE-gatlok és NSAID-ok egyidejli alkalmazasa
fokozza a vesefunkcié romlasanak és a kaliumszint emelkedésének kockazatat.
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Figyelmeztetés, dvintézkedés:
o Tablettdnként 26,25 mg laktdzt tartalmaz

Tarolasi koriilmények: legfeljebb 25 °C-on tdrolandé.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Vérnyomasmérés:

A vérnyomasmérdket évenként érdemes Osszemérni, azaz a haziorvos vagy a gyodgyszertar

vérnyomasmérgjével és a beteg vérnyomasmérdjével egymas utan végezni méréseket.

Mivel a beteg egy korabbi alakalommal mar megtanulta a helyes vérnyomdasmérés szabdlyait,

itt ezek nem kertlnek emlitésre.

Eletvitel:
A hypertonia nem gyodgyszeres kezelése (étrend, so fogyasztds csokkentése, testtomeg

csokkentése, dohdnyzas abbahagyasa, alkohol fogyasztds mérséklése, testmozgds) kapcsan a

korabbi években a beteg a megfeleld tdjékoztatdst megkapta.

MONITOROZAS

Javasolt, hogy a beteg a rendszeresen mért vérnyomds értékeit tovdbbra is jegyezze fel a

flizetébe, datum szerint, napldzva, ill. amikor vérnyomads kiugrdst észlel azt is rogzitse (a mért

értéket, napszak szerint, ill. a captopril bevételét kovet6 valtozast is).

ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha a betegnek a tovdbbiakban is gyakran (pl. hetente tobbszor) sziiksége van a
vérnyomaskiugrasok kezelése kapcsan a captopril bevételére, megfontolandé az
antihypertensiv terdpia feliilvizsgalata.

Amennyiben az adagolasnal leirt mdédon hasznalt captopril bevételét kovetéen nem
rendezédik a vérnyomadsa vagy ismételten 24 6ran belil (aznap) Ujra hirtelen vérnyomas
kiugras tapasztal a beteg, orvos hivasa sziikséges.

Amennyiben a beteg er@s fejfajast és dyspnoet vagy erds mellkasi fajdalmat is észlel a
hirtelen vérnyomas emelkedésekor, orvos hivasa sziikséges.

Az Uj gydgyszerek szedése kapcsan, ha a beteg barmilyen emlitésre mélté mellékhatast,
jelenséget észlel.

IRODALOM

The EuropeanSociety of Hypertension (ESH) and of the European Society of Cardiology
(ESC): 2013-as ESH/ESC iranyelvek az artérids magas vérnyomas kezelésére Hypertonia
és Nephrologia. 2013; 1-72

Magyar Hypertonia Tarsasag iranyelve: A hypertoniabetegség felnGttkori és gyermekkori
kezelésének szakmai és szervezeti iranyelvei 2009.
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Barna Istvan: Magas vérnyomas Kérdezz! Felelek SpringMed, Budapest 2008.

Barna Istvan: Mit okozhat a magas vérnyomas? SpringMed Budapest 2007

Orszdgos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
MERAMYL HCT 5 mg/25 mg tabletta alkalmazasi elGirasa;  URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. marcius

Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Cardiloipin 5mg tabletta alkalmazasi el6irdsa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. marcius

Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Betaserc 8 mg tabletta alkalmazasi el6irasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. marcius

Orszdgos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Frontin 0.25mg tabletta alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. marcius

Orszdgos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Tensiomin 12.5 mg tabletta alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. marcius
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TEMA: HYPERTONIA
ANAMNEZIS

Beteg
40 éves férfibeteg, tulsulyos testalkat (BMI: 29).

Jelen panaszai

Nincsenek panaszai, a munkahelyi izemorvosi vizsgalaton magas vérnyomast mértek (167/113
Hgmm). A mérést a haziorvosa is megismételte harom kiilonb6z6 id6pontban, és a hypertonia
diagndzis feldllitasa megtortént. Most elsé gydgyszerét valtja ki.

Egyéb betegségei
Hipertdnia

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen:
o Nebilet 5 mg tabletta (nebivolol, Uj gydgyszer) reggel 1
e Alkalomszerden:
o Hova tabletta (5,5 mg szaritott komlé kivonat, 200,2 mg szaritott macskagyokér
kivonat, kb 1 éve) alvasi nehézségei miatt kb. hetente 1-2 alkalommal

o Renni ragotabletta (680 mg calcium-carbonate, 80 mg bdzisos magnesium-
carbonate, kb fél éve), kb hetente 1-2 alkalommal

Eletmad, foglalkozas

A beteg kozépvezetd§ egy nemzetkdzi vallalatnal, munkdja miatt sokszor fesziilt, ideges,
gimnazista kora dta dohanyzik, az utébbi években napi 10-15 szal cigarettat sziv. Specidlis diétat
nem tart. Szereti a f(iszeres csipds ételeket. Gyakran — szinte naponta — fogyaszt alkoholt, sort
iszik (1-2 liter) az esti tévézés kdzben.

Allergia
Nincs rola tudomasa

Megemlitendd
Csalddja nincs, egyedil él és rendszeren sportolt korabban (futott), de az utdbbi években nem
volt ra ideje. Edesapja 55 éves kordban a masodik acut miocardialis infarktusa soran hunyt el.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gydgyszerek expedidlasa
Jelen esetben a fent leirt vénykoteles gydgyszerek expedidlasa tortént, vény nélkili gydgyszer
nélkal.

Indoklas
Nem allt fenn olyan panasz vagy allapot, ami az orvos altal elrendelt terdpia megtagadasahoz
alapot adna.
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Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

NEBILET® 5 mg tabletta (5 mg nebivolol)

Adagolasi rend feln6ttek szamara: reggel 1 tabletta

Bevétel mddja és korilményei: a nebivolol étkezés kdzben és éhgyomorra is bevehetd,

mivel a nebivolol felszivédasat az étkezés nem befolyasolja

Varhato hatdskezdet: a vérnyomdscsdkkent6 hatds 1-2 hetes kezelés utan jelentkezik,

esetenként akar 4 hét is eltelhet a hataskezdetig

Terdpia varhatd id6tartama: hosszu tavon alkalmazandé

Lehetséges nemkivanatos hatdsok:

©)

Gyakori: fejfajas, szédilés, paraesthesiak, dyspnoe, székrekedés, émelygés,
hasmenés, faradtsag érzés, 6déma

Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat

Altalaban:

o

o

o

o

tulérzékenység a hatdanyaggal, illetve a gyogyszerkészitmény segédanyagaival
szemben

majelégtelenség, vagy majfunkcio-karosodas.

akut szivelégtelenség, kardiogén sokk

bradycardia (szivfrekvencia <60/perc a kezelés el6tt)
hyotonia (a szisztolés vérnyomas 90 Hgmm alatt)

sulyos periférids keringési zavar

Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcio.

Altaldban:

o

o

©)

| osztalyba tartozd antiarritmids szerek (pl. quinidine, lidocaine, mexiletine,
propafenone): fokozédhat ezeknek a szereknek az intraatridlis vezetési id6re
kifejtett hatasa, valamint a negativ inotrop hatdsuk

Verapamil/diltiazem tipusd kalcium antagonistak: a kontraktilitdsra és az
atrioventrikuldris vezetésre gyakorolt negativ hatasuk miatt az egylttes
alkalmazas nem javasolt.

Centraélis hatasu antihipertenziv szerek (guanfacine, methyldopa, rilmenidine): a
parhuzamosan alkalmazott centralis hatdsu vérnyomascsdkkent6k ronthatjak a
szivelégtelenséget a kdzponti szimpatikus tonus csokkentésével (a szivfrekvencia
csokkenése, a perctérfogat csokkenése, értagulat)

A nebivolol metabolizmusaban a CYP2D6 izoenzim is részt vesz, ezért az ezt az
enzimet gatld hatdanyagokkal (pl. paroxetine, fluoxetine, quinidine) torténé
egylttes alkalmazds sordn megemelkedhet a nebivolol plazmaszintje, ami a
bradycardia és a mellékhatasok el6fordulasanak gyakorisagat emeli.

Figyelmeztetés, ovintézkedés:

o

Tablettanként 141,75mg laktdzt tartalmaz

Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando.
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NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Vérnyomasmérés:

Javasolt, a betegnek a vérnyomasmérés a terapia kezd6 szakaszaban, naponta. Mivel nincs
vérnyomasmeérg késziiléke a gydgyszertari mérés felajanlhato.

A mért vérnyomds eredményeket datum szerint jegyezze fel a beteg (pl. egy flizetbe, vagy akar
digitalisan is tarolhatja ezt, pl okostelefonra letdlthet6é alkalmazasban: ,Laborom”,
http://laborom.weebly.com/)

Eletvitel:

e Sdbevitel csokkentés: Javasolt a napi sdbevitel korlatozasa 5-6 g ala. Keriilenddk a nagy
sotartalmu ételek (pl. el6re elkészitett gyorsételek és snack-ek). A rutinszer( asztali
utdn-sézasrdl is javasolt a betegnek leszoknia. A magas soétartalmu asvanyvizek
fogyasztasa szintén kerilend6 (pl. Cserke Kincse, Mineralis, Mistral, Santé, Borsodi
gyogyviz)

o Alkoholfogyasztds mérséklése: a mérsékelt alkohol fogyasztds nem rontja a kezelt
hypertonids betegek allapotat. A férfiak esetében a mérsékelt fogyasztas napi 20-30
gramm alkoholfogyasztdsban maximalhatd, ez kb 0,5-0,66 liter sor (~4-5 V/V%) vagy bor
(10-14 V/V%) esetében 2-4d| elfogyasztasat jelentheti. (A sor alkoholtartalma mellett
jelent6s mennyiségl szénhidratot is tartalmaz, ami a beteg kivanatos testsulycsokkent6
programjaval ellentétes.)

e Egyéb étrendi valtoztatasok: Javasolt a z6ldségek, alacsony zsirtartalmu tejtermékek,
teljes kiorlés gabondk, csokkentett zsirtartalmu ételek fogyasztdsa (DASH - Dietary
Approches to Stop Hypertension - diéta). Friss gyiimdlcsok, amennyiben nem nagy a
szénhidrat tartalmuak ajanlhatéak. Javasolt az un. mediterran tipusu diéta elkezdése,
ami a fenti szempontok szerinti 6sszetétel(, illetve gyakori benne (hetente kétszer) a hal
hds. Ajanlhaté diétas segédkonyv is pl:

O Zajkds Gabor, Gyurcsané Kondrat llona: Sziv- és érbetegek nagy diétaskonyve,
SpringMed 2011..

o Rodler Péter: Mediterran taplalkozas, mediterran étrend Medicina, 2006.

o Testsulycsokkentés: a beteg testsulyanak hosszutavu fokozatos csokkentése (heti 0,5-1
kg csokkenés) kivanatos, egészen az ideadlis testtomegig. A testsulycsokkentésben a fenti
diétas szabdlyok érvényesiljenek, kerilendSk a szélsGséges, ill. kampanyszerl diétas
szokasok.

e Rendszeres testmozgas: a rendszeres testmozgds beépitése a beteg napjaiba hosszu
tdvon j6 hatassal van a vérnyomasra, a testsllyra és igazoltan csokkenti a sziv
érrendszeri események bekovetkeztének kockazatat. A beteg fokozatosan kezdjen hozza
a sporthoz, és végiil néhany honap alatt lehet6ség szerint érje el a heti 5-7 alkalom
gyakorisagot. Alkalmanként minimum 30 percig tartson a testmozgas, ajanlhatd a
gyaloglas, kocogas, Uszas és a kerékpdrozas.

e Dohdnyzas abbahagyasa: a dohanyzads o©nallé rizikdfaktora a stoke-nak, az acut
miocardialis infarktusnak, igy feltétlen ajanlott a dohanyzas miel6bbi elhagyasa.
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MONITOROZAS

Az gybgyszertdri/otthoni vérnyomasmérés jol hasznalhatd a beteg terdpiajanak kévetésében,
évente sz(ir6vizsgdlatot javasolt végezni hypercholesterinaemiara, diabetesre, hyperuricaemira
is.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha a beteg barmilyen a szokatlan panaszt, jelenséget észlel a gydgyszer szedése sordn.

IRODALOM

e The EuropeanSociety of Hypertension (ESH) and of the European Society of Cardiology
(ESC): 2013-as ESH/ESC iranyelvek az artérids magas vérnyomas kezelésére Hypertonia
és Nephrologia. 2013. 1-72

e Magyar Hypertonia Tarsasag iranyelve: A hypertoniabetegség felnGttkori és gyemekkori
kezelésének szakmai és szervezeti iranyelvei 2009.

e Barna Istvan: Magas vérnyomas Kérdezz! Felelek SpringMed, Budapest 2008.
e Barna Istvan: Mit okozhat a magas vérnyomds? SpringMed Budapest 2007

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
NEBILET 5 mg tabletta alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. marcius

e Nagy Viktor: A pontos vérnyomdasmérés mitosza és gyakorlata 2014-ben Haziorvos
Tovabbképz6 Szemle 2014. 374-378

o Betegtdjékoztaté: Magas vérnyomas és dohdanyzas; Orvostovabbképzd Szemle 2008.
9596

o Betegtdjékoztatd: Otthoni vérnyomas-ellenérzés; Orvostovabbképzd Szemle 2007. 95-
96
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TEMA: 2 TIiPUSU DM - GLP1 AGONISTA EXPEDIALASA
ANAMNEZIS

Beteg
55 éves, elhizott férfi beteg (BMI: 33).

Jelen panaszai
A beteg a diabetoldgiai szakrendelésrél érkezik a receptjeivel. A kezel6orvosa egy Uj gydgyszer
bevezetésével modositott a kordbbi antidiabetikus terapian.

Betegségei
Hypertonia, hyperlipidaemia, 2. tipusd diabetes mellitus, nephropathia beszdkilt
vesefunkcidval (eGFR: 45 ml/min; kozepes foku vesekarosodas).

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen:
Diaprel MR (gliclazide) 60 mg reggel 1 tabletta (4 éve),
Atorva Teva (atorvastatin) 40 mg tabletta: este 1 tabletta (3 éve),
Normodipine (amlodipine) 5mg: reggel és este 1 tabletta (3 éve)
Cardura (doxazosine) XL 4 mg: reggel 1 tabletta (2 éve)
Lyxumia (lixisenatide) 10 ug oldatos injekcid (Uj gydgyszer)
e Alkalomszer(ien:
Kreon 10 000 (amildz, lipaz, protedz) gyomornedv-ellendllé kemény kapszula

Algopyrin (metamizole sodium) fejfajasra

A magyar diabetoldgiai tdrsasdg érvényben Iévé irdnyelve alapjén amennyiben 3 hénap monoterdpia utdn (jelen
esetben gliclazid) a beteg HgAlc célértéke nem megfelel6 (8 % feletti), akkor kettds antidiabetikus kombindcio
bevezetése indokolt.

Foglalkozasa
Informatikus

Eletméd

Szakmajanal fogva dont6en Ul6 életmddot folytat. Hobbija a barkacsolds. Diétat tartja, a
betegre a felesége f6z, cukorbetegnek sz6l6 szakacskdnyvek alapjan (pl. Dr. Baranyi Eva, Dr.
Winkler Gabor, Banvolgyi Gyorgyné: Cukorbetegség, tulsuly és étrendi kezelésiik, Golden book,
2002), sportolni nem sportol, nem is lenne ideje ra.

Allergia
Nincs tudomasa réla

Megemlitendd

A nem megfelel6 glikémids kontroll miatt (legutébbi HgAlc: 8,8%) a diabetologusa az
életmddterapiat és a gliclazid monoterapiat GLP-1 agonista kezeléssel egésziti ki. A felirt 10 pg-
os Lyxumia készitmény a kezd6 adag, amit naponta egyszer 14 napon keresztil kell alkalmazni.
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GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Az antidiabetikus készitmények expedidldsa. A régota szedett készitmény (Diaprel MR)

adherencia ellen6rzése, hasznalatdval kapcsolatos tapasztalatok feltérképezése. Az (j

gyogyszerrel (Lyxumia) kapcsolatos informaciok atadasa és a hasznalat bemutatasa.

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

LYXUMIA® 10 ug oldatos injekcio el6re toltott tollban (10 pg lixisenatide; z6ld toll)

Adagolasi rend felnSttek szamara: A Lyxumiat naponta egyszer, valamelyik (de lehetéleg
mindig ugyanazon) étkezés el6tt maximum 1 éraval kell beadni.

Ha kihagyta a Lyxumia egy adagjat, beadhatja a kdvetkezs étkezés el6tt 1 éraval. Egész
napos kihagyds esetén ne alkalmazzon kétszeres adagot egyszerre a kihagyott adag
potldsara.

Alkalmazas mddja és korulményei: subcutan a comb/has/felkar teriletére. Mindig,
minden injekcié beaddsdhoz hasznaljon egy Uj t(it.

Varhato hataskezdet: fél-1 6ra

Teradpia véarhaté idStartama: 14 nap. Altaldban a 15.—dik naptdél a kezel6orvos a
magasabb dézisu, 20 pug Lyxumia készitményt (lila toll) fogja rendelni, de mivel a beteg
besz(ikilt vesefunkcidju, igy az adag emelése elmaradhat.

Lehetséges nemkivdnatos hatasok:
o Nagyon gyakori: fejfajas, hanyinger, hanyds, hasmenés. A gasztrointestindlis
reakcidk tobbnyire enyhék és atmenetiek.
o Gyakori: metforminnal kombindlva a hypoglikémia, bizonyos fert6zések (fels6
léguti, hugyuti, influenza), hatfajas, dyspepsia, szédiilés, aluszékonysag
Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat.
Altaldban: jelenleg a hatdéanyaggal vagy segédanyagokkal (pl. metakrezol) szembeni
tulérzékenység az egyetlen abszolit ellenjavallat.
Relativ kontraindikacié (alkalmazdsa nem javallt) sulyos vesekdrosodds esetén
(30ml/min alatti kreatinine clearance), gastroparesis esetén vagy ha a
kértorténetében pancreatitis szerepel.
Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcid.

Altaldban: A lixisenatidnak gyomoriiriilést késlelteté hatdsa is van, igy csokkentheti az
ordlisan alkalmazott készitmények felszivoddsanak Utemét. Emiatt a sz(ik terdpias
tartomanyu gyogyszert (pl. kumarin szarmazékok, digoxin) szedé betegeket szorosan
ellendrizni kell, kiilonosen a lixisenatide-kezelés kezdetekor és amennyiben lehetséges,
javasolt a készitmények beaddasanak idébeli eltoldsa is.

Antibiotikumoknal, gyomorsav rezisztens gyogyszerformak bevételekor, illetve amikor
gyors hatas szikséges (pl. fajdalomcsillapitok) a gyogyszer beadasa a lixisenatide
injekcio beadasa el6tt 1 éraval, vagy azt kdvetben 4 éraval torténjen.

Taroldsi korilmények: Haszndlatba vételt megel6z6en hiitészekrényben (2 °C - 8 °C)
tarolando, a fagyasztorekesztél tavol.
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Az els6 hasznalatba vétel utan legfeljebb 30 °C-on tarolja a beteg, felhelyezett ti nélkal.
Magyarazza el a betegnek, hogy a fényt6l vald védelem érdekében a kupakot tartsa az
injekcios tollon.

e Figyelmeztetés, dvintézkedés:

A Lyxumia fokozott felligyelet alatt allé készitmény, igy a mellékhatasok monitorozasa
kilénodsen fontos.

A gastrointestindlis panaszok (hanyds, hasmenés) jelentkezése esetén fontos, hogy a
kiszaradas elkertilése érdekében a beteg fogyasszon sok folyadékot.

e Egyéb: A betegnek el kell magyarazni, hogy a jelenlegi, kezd6 dézist tartalmazé zéld toll
14 napos terdpiahoz elegendd.

A beteg szamdra elmagyardzandé a gydgyszerforma alkalmazdsdval kapcsolatban:
A toll aktivdldsdnak Iépései:

Magyardzza el a betegnek, hogy aktivdldsra csak az elsé injekcié beaddsa el6tt van sziikség. Az aktivdldst ugyanazon a
napon végezze, majd a beteg mikor az elsé injekcidt beadja. Aktivdlds el6tt a toll végén lévé ablak narancssdrga,
aktivdlds utan fehérre valtozik.

1. Iépés: Vegye le a kupakot és ellenérizze, hogy a benne Iévé oldat tiszta, részecskementes és szintelen, valamint a toll
végén lévé aktivaldst jelzé ablak narancssadrga.

2. Iépés. Tavolitsa el a véddfdliat a kiilsé tliivédd sapkdrdl és csavarja rd a tiit a tollra. Tavolitsa el mind a kiils6, mind a
belsé tiivédd sapkdt, majd az utdbbit dobja el. A kiilsé tlivédé sapkdt tartsa meg, mert sziiksége lesz ra a ti
levételéhez.

3. lépés. Hatdrozott mozdulattal (itkézésig huzza ki a toll végén Iévé fehér adagolégombot.

4. lépés. A felesleges folyadék eltdvolitdsa véget nyomja be teljesen (kattandsig) az adagolégombot és tartsa lenyomva
6t mdsodpercig. A folyadékot fogja fel talkaban vagy papir zsebkendével.

5. Iépés: Ellendrizze, hogy az aktivdlds ablak fehér-e. Ha igen, a toll aktivdlva van.
Az injekcios toll mindennapi haszndlatdval kapcsolatos ismeretek a beteg szamdra
1.1épés. A beteg vegye le a toll kupakjdt és ellenérizze, hogy
az aktivdldsi ablak fehér
az oldat tiszta és szintelen, légbuborékoktdl mentes
hdtralevé adagok szama (fekete dugattyu adagszamldloban lévé helyzete alapjdn)
2. lépés. Tavolitsa el a véddéfoliat, majd csavarja ra az dj tiit a tollra.
3. Iépés. Vegye le a kiilsé és belsé tiivedd sapkdt. A kiilsé tlivédd sapkdt tartsa meg a belsét dobja el.
4. lépés. Huzza ki az adagolégombot (itkézésig.

5. Iépés Képezzen ujjaival brredét, szurja be a tiit a b6rébe, majd nyomja be teljesen (kattandsig), és tartsa lenyomva
az adagolégombot 5 mdsodpercig.

6. lépés Huzza ki a tit és tavolitsa el a kiilsG tiivédd sapka segitségével
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DIAPREL MR® 60 mg modositott hatéanyag leadasu tabletta (60 mg gliclazide)

e Adagolasi rend feln6ttek szdmdra: Az orvos utasitasa szerint napi 1 x 60 mg reggel.

e Alkalmazds moddja és korilményei: A tablettdt naponta egyszer, a reggeli
elfogyasztasakor kell bevenni szdjon at. Erdemes rakérdezni, hogy igy szedi-e a beteg.

e Vdrhato hatdskezdet: Nem relevdns, a beteg mar régdta szedi.
e Terdpia varhato id6tartama: Folyamatos kezelés
o Lehetséges nemkivanatos hatasok:

Erdemes megkérdezni a beteget tapasztalt-e mellékhatdst a Diaprel szedéssel
kapcsolatban: pl. milyen gyakran szokott leesni a vércukorszintje?

Gyakori: hypoglykaemia és emésztérendszeri tiinetek (hasi fajdalom, hanyinger, hanyas,
emésztési zavarok, hasmenés és székrekedés). A gastrointestindlis mellékhatdsok
megelGzhetbek, illetve gyakorisaguk csokkenthetd, ha a beteg a gliklazidot reggelizés
kdzben veszi be.

e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat.

« sz

Altaldnossdgban a Diaprel adds kontraindikdcidjat jelentené: szulfonamid
tulérzékenység, galaktéz intolerancidban, laktdz hidnyban vagy gliikdz-galaktoz
felszivoddsi zavar, 1. tipusu diabetes; diabeteses ketoacidosis; sulyos vese- vagy
majelégtelenség; szisztémas mikonazol kezelés (hazankban egyedi importtal elérhetd)

o Gyobgyszerkolcsonhatdsok, egyéb interakciok: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcid.

Altalanossagban: A hypo és a hyperglikémia kockazatat ndvels szerek (lasd tablazat) és
az antikoagulans terdpia (pl. warfarin) antikoagulans hatas 1, gliclazide hatas T

e Tdarolasi koriilmények: Nem igényel kilonleges tarolast.

e Figyelmeztetés, dvintézkedés: Figyelmeztetni kell a beteget a vércukorszint-ellen6rzés
fontossagara, valamint egyidejl antikoaguldns terdpia esetén a véralvadasi paraméterek
monitorozdasara. Bizonyos esetekben terapiamddositas(ok)ra lehet sziikség.

Hypoglikémia kockdzatdt néveld szerek:

Imidazol tipusi gombaellenes szerek (pl. flukonazole, voriconasole) mivel a CYP2C9 gdtlds miatt a gliclazid plazma
koncentrdcio né,

Androgének: tesztoszterone, anabolikus szteroidok

alkohol (glucogenolizis gatlds),

egyéb antidiabetikumok (additiv hatds)

béta-blokkoldk (hypoglikémia tiineteinek maszkirozdsa) illetve

ACE-gatlok, H2-receptor antagonistak,

antidepresszdnsok: szelektiv szerotonin visszavétel gatlok (SSRI), mono-amin oxiddz (MAO) gatlok,
NSAID (pl. fenilbutason), 3 gramm/nap felett szalicildtok

antibiotikumok: szulfonamidok, fluorokinolonok, clarithromycine

Szomatosztatin analégok: lanreotide, octreoitide

Hyperglikémia kockdzatdt néveld szerek:

Fenotiazinok, danazol

gliikokortikoidok, 6sztrogének, progesztagének, és a diagnosztikum tetrakozaktrin
béta2 agonistdk szisztémdsan adva

diuretikumok, diazoxide, ciclosporin
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A hypoglykaemia veszélyét fokozo tényezdk:

a beteg egyiittm(ik6dés hidnya

alultapldltsag, rendszertelen tdapldlkozds (pl. étkezések kihagydsa, koplaldsi idészakok)
a testmozgds és a szénhidrdtbevitel k6zti egyensuly hidnya

veseelégtelenség;

sulyos mdjelégtelenség;

a Diaprel MR tuladagoldsa

endokrin rendellenességek (cs6kkent pajzsmirigy, hypophysis vagy mellékvese miik6dés)
gyogyszerinterakciok (ldsd fent)

A hypoglikémia tiinetei:

fejfdjas, erds éhségérzet, szédiilés, sapadtsdg, paraesthesia
Az adrenerg ellenreguldcid jelei: izzadds, nyirkos bér, szorongds, tremor, tachycardia, hypertonia, palpitatio

Kézepes foku hypoglikémia esetén kézponti idegrendszeri tiinetek is jelentkeznek: faradtsdg, izgatottsdg, agresszio,
gyenge koncentrdcio, csékkent éberség és lelassult reakciok, zavarodottsdg, Idtds, beszéd és érzékszervi zavarok

Sulyos hypoglikémia: delirium, epilepszia szerti gércsék, feliiletes légzés, bradycardia, eszméletvesztés

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

A glikémias kontroll és lipidprofil javuldsa, valamint az alacsonyabb nyugalmi vérnyomas elérése
végett javasolt a rendszeres testmozgds. Altaldnossagban inkdbb az aerob, nagy
izomcsoportokat megmozgatd mozgasformak példaul gyaloglas, gyorsséta, kerékpar, Uszas,
tdnc, vizi torna javasolt. Az idGtartam illetve intenzitds meghatdrozasa a cardiopulmonaris
terhelhetGség fliggvénye, amelyhez orvosi kivizsgalas indokolt.

IRODALOM

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségligyi Intézet. Gydgyszeradatbazis;
LYXUMIA 10 ug oldatos injekcid alkalmazasi elbirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. aprilis

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségligyi Intézet. Gydgyszeradatbazis;
Diaprel MR 60 mg; alkalmazasi el6iradsa URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. aprilis

o A diabetes mellitus kdrismézése, a cukorbetegek kezelése és gondozasa felnSttkorban.
A Magyar Diabetes Tarsasag szakmai irdnyelve, 2014. Diabetologica Hungarica XXII
évfolyam 1. Supplementum

e Winkler Gabor: Vércukorcsokkenté  kezelés feln6ttkori  diabetesben-2014.
Gydgyszerészet. 2014 (58): 399-409.

e UpToDate. Lexicomp interakcios adatbazis. Gliclazide interactions.

e British National Formulary 52. 2006. Appendix 1: interactions.
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TEMA: 2 TiPUSU DM - BIGUANID EXPEDIALASA
ANAMNEZIS

Beteg
63 éves, tulsulyos férfi beteg (BMI: 28).

Jelen panaszai

Lataspanaszok miatt jart szemészeti rendelésen, ahol retinopathiat allapitottak meg, ami miatt
eseti vércukor meghatarozas tortént és 12 mmol/I értéket mértek (beteg korilbelul 2 éraja
evett). Kordbban mértek mar nala hatarértéken lévé vércukorértékeket, és diétat javasoltak,
amit a beteg nem kovetett, csupdn a vércukor ellenérzések el6tt koplalt rendszeresen 2-3
napig. Haziorvosa most antidiabetikus terdpiat inditott, ennek a receptjével keresi fel a
visszajard beteg a gydgyszertarat.

Betegségei
Hypertonia, kdszvény, benignus prostata hyperplasia, 2. tipusu diabetes mellitus

Alkalmazott kronikus gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen:
Covercard 5/5 (perindopril 5 mg, amlodipine 5 mg) reggel 1 tabletta;
Alfuzosin Sandoz SR 5 mg (alfuzosin) reggel 1 tabletta
Milurit 300 mg (allopurinol) reggel 1 tabletta
Merckformin XR 500 mg (metformin) este 1 tabletta (Uj gydgyszer)
e Alkalomszerden:

Brexin (piroxicam) 20 mg tabletta hatfajasra

Foglalkozasa

nyugdijas tanar

Eletméd

Egyedil éI6 férfibeteg. Alkoholt minden nap iszik (3-4 dl vorésbor/nap). Mar nem dohanyzik.
Nem tud f6zni, ebédet a lakasaval szemkozti étterembdl hozza.

Allergia

méhcsipés

Megemlitendd
A beteg haziorvosa kontraindikacié hijan metformin monoterapiat kezdett.
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GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

MERCKFORMIN XR® 500 mg retard tabletta (500 mg metformin)
e Adagolasi rend feln6ttek szamara: az orvos utasitdsa szerint naponta egy tabletta. A
dozist a vércukormérések eredménye alapjan (a tolerdlhatésagot figyelembe véve)
maddosithatja majd a kezel6orvos.

o Alkalmazds maddija és korilményei: Az esti étkezéssel egyiitt kell a tablettat bevenni. A
tablettat 6sszetorni, szétragni nem szabad.

A magyar diabetoldgiai tarsasdg érvényben Iévé irdnyelve alapjan amennyiben életmddterdpidval a betegség nem
megfeleléen kontrolldlhatd, kontraindikdcio hidnydban metformin kezelés bevezetése indokolt. A metformin fé
hatdsa a mdj gliikézkibocsatdsdnak cs6kkentése, az inzulinrezisztencia mérséklése, illetve a szénhidrdatok bélbsl
térténd felszivoddsanak csékkentése. A metformin monoterdpidban nem hypoglykaemizald hatdsu, a testsulyra
el6nyds vagy k6z6mbés hatdsu.

e Terdpia varhaté id6tartama: folyamatos terdpia
e Lehetséges nemkivanatos hatasok:

Nagyon gyakori: gyomor-bélrendszeri zavarok (hdnyinger, hanyds, hasmenés, hasi
fajdalom, étvagytalansag), f6leg a terdpia kezdetekor (legtobb esetben spontdn
rendezddnek). Az esti bevétellel az emésztést érinté mellékhatasok minimalizalhatok. A
gastrointestinalis tlinetek megel6zésére szolgal ezen kiviil az adag lassu emelése (pl. a
felirt 500 mg) illetve magasabb dézisok esetén sziikség szerint a metformin napi 2-3
részre elosztott adagokban torténd bevétele, étkezések kdzben vagy utan.

Gyakori: megvaltozott iz érzés
e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat.

Altaldnossagban a készitmény addsinak ellenjavallatdt képezi a hatéanyagra vald
tulérzékenység, a diabéteszes ketoaciddzis, diabeteses prekdma, 60 ml/min alatti
creatinin clearence*, vesem(ikodést csokkent6 akut dllapotok: dehidracio, sulyos
infekcio, sokk.

Ezenkivil a szoveti hipoxidt eredményezd betegségek, példaul: cardiopulmolilis
elégtelenség, nemrégiben lezajlott miokardialis infarktus, sokk, illetve az alkoholizmus,
akut alkohol intoxikacié, majelégtelenség képeznék a készitmény alkalmazasanak
ellenjavallatat.

*A metformin alkalmazdsa idiilt vesebetegségben

Az alkalmazdsi elGiratban jelenleg szerepld, tulzottan konzervativnak tartott ellenjavallat (60 mi/min/1,73 m2
alatti kreatinin clearance érték, azaz mérsékelt vesekdrosodds) mdédositasdnak sziikségessége évek ota felmertil.
Erre reagdlva mdr tébb kiilféldi irdnyelv (pl. kanadai, brit, ausztrdal) megengedi a metformin csékkentett dozisu
alkalmazadsat besziikiilt, de stabil vesefunkciéju (30-60 ml/min/1,73 m2 GFR) betegeknél fokozott laborkontroll
mellett. Hazai kollegdk (ldsd irodalomjegyzék) is konkrét ajdnldst tettek a metformin alkalmazhatésdagarol
meérsékelt beszlikiilt vesefunkcid esetén.
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e Gyodgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakciok: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcid.
Alkohol, jodtartalmu kontrasztanyagok: laktatacidozis esélye né, egyuttadasuk
kertlend6. Diuretikumokkal (f6leg kacsdiuretikummal) Ovatosan adhatd egyitt a
dehidracié miatt.

Hyperglikémizald szerek (glikokortikoidok, béta receptor agonistak).

e Tarolasi korilmények: gydgyszer nem igényel kilonleges tarolast.

e Figyelmeztetés, ovintézkedés:

Figyelmeztesse a beteget, hogy a tabletta kiilsé bevonata megjelenhet a székletben, ez
normalis jelenség.

Emlitse, hogy rendszeres vesefunkcio ellenérzés sziikséges (évente minimum egyszer).

Hivja fel a beteg figyelmét, hogy keriilendd a rendszeres, ill. alkalmankénti nagyobb
mennyiségli alkoholfogyasztds, a lactdtacidozis veszélyével jard sporttevékenységek,
illetve az erélyes fogydkura.

e Magyarazza el a betegnek, hogy amennyiben képalkotéi diagnosztikai eljaras illetve
m(itéti beavatkozas szikségessé valik, akkor a metformin szedésér6l az illetékes
egészségligyi szakembert tajékoztassa. (Mivel joédtartalmi kontrasztanyagok
alkalmazasakor, illetve bizonyos anesztézidkban) a vesefunkcid6 romolhat,
kovetkezményes metformin felhalmozéddssal. Ilyen esetekben a metformin
alkalmazasat a vizsgalat/mlitét el6tt fel kell figgeszteni és normal vesefunkcid esetén
lehet visszaallitani.

Laktdt acidozis, a tejsav vérben térténd felhalmozoddsa miatt kialakulé metabolikus aciddzis egy ritka, de sulyos
dllapot. Két fé tipusa van, az A tipusndl hipoperfuzio és széveti hypoxia jellemz6 (COPD, stulyos anaemia, sulyos
keringési elégtelenség), mig a B tipus metabolikus okokra (pl. gydgyszer okozta, velesziiletett anyagcserezavar)
vezethetd vissza.

A tanulmdnyok szerint mind metformin, mind szulfoniluredk szedése mellett eléfordul rendkiviil ritkén (4-8 eset/100
000 betegév), de a micro és macroangiopathias szévédmények okozta széveti hypoxia miatt maga a diabetes is
hajlamosit erre.

A tiinetek koziil sok nem specifikus (émelygés, hdnyds, hasi fdjdalom, generalizdlt myasthenia, dyspnoe, nagyfoku
hyperventillacié (Kussmaul Iégzés), cyanosis, hiivés tapintatu végtagok), ami gyakran késlelteti a diagnozist. A
diagnosztikus laboratériumi eredmények: csékkent vér pH, plazma laktdtszint 5 mmol/l felett, emelkedett anion
gap- és laktat/piruvdt ardny.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Rendszeres vércukor és vérnyomasmérés, azok napldzasa. Erdemes a betegnek a lipidszintjét is
ellenériztetni. A beteget 0sztonozni kell a testsuly csokkentésére. Nem valdszin(i, hogy a
szemkozti étterembdl hozott ebéd megfelel a cukorbeteg diétanak. Fel kell kutatni olyan
kif6zdét, ahol lehet6ség van cukorbeteg meni rendelésére. A magyar diabetoldgiai tarsasag
honlapjan elérhet6 és letolthets a "Teljes élet cukorbetegen” cimi oktatd anyag, melynek a
,Mit tegyek, hogy jél egyek? Cukorbetegek étrendje” cim( fejezete hasznos tanacsokkal
szolgalhat a napi étkezés Osszeallitasara.
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Ezen kivll javasolhatjuk a betegnek a helyi betegszervezet/klub felkeresését, ahol dietetikus
segitséget kaphat (a betegszervezetek, klubok cime megtalalhaté az emlitett honlapon:
www.diabet.hu)

A beteg figyelmét fel kell hivni az alkohol (szadraz borok) hypoglikémizalé hatdsara és a
metforminnal vald interakcidjara, szorgalmazni kell az adag csokkentését (maximalisan 1
di/nap), lehetdség szerint elhagyasat.

IRODALOM

e Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségligyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
MERCKFORMIN  XR  500g retard tabletta alkalmazasi el6irdsa;  URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. aprilis

e A diabetes mellitus korismézése, a cukorbetegek kezelése és gondozdasa feln6ttkorban.
A Magyar Diabetes Tarsasdg szakmai iranyelve, 2014. Diabetologica Hungarica XXII
évfolyam 1. Supplementum

e Winkler Gabor: Vércukorcsokkent6  kezelés  felnSttkori  diabetesben-2014.
Gyogyszerészet. 2014 (58): 399-409.

e Kiss Zsoéfia, Kis Janos Tibor. Metformin — De mi van még a dobozban? Lege Artis
Medicinae 2011;21(4):281-283.

e Balogh Zoltdn. Matyus Janos. Javaslat a metformin idllt vesebetegségben torténd
alkalmazasanak mddositdsara. Orvosi hetilap. 2012(39):1527-1535.
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TEMA: PNEUMOCOCCUS VAKCINA EXPEDIALASA IDOS BETEGNEK
ANAMNEZIS

Beteg
75 éves, sovany testalkatu né.

Jelen panaszai
A betegnek nincs panasza. A haziorvosa altal felirt recepttel érkezik (Prevenar 13).

Betegségei
Hypertonia, chronikus obstruktiv tidébetegség (COPD)

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen:

Tensart (valsartan) 80 mg reggel:1 tabletta (3 éve);

Spiriva (tiotropium) reggel:1 puff (5 éve)

Dimenio (salmeterol, fluticasone): reggel és este 1 puff (2 éve)
Ventolin (salbutamol): sziikség szerint (5 éve)

e Alkalomszer(ien: a téli id6szakban kuraszerlen Supradyn drazsé

A pneumococcus vakcina alkalmazdsdnak indikdciéja a nemzetkézi és hazai (Orszdgos Epidemioldgiai Kézpont: OEK)
ajanldsok alapjan:

A pneumococcus elleni oltds javasolt minden 50 év felettinek.

Azon kronikus betegeknek, akik alapbetegségiik miatt fogékonyabbak a sulyos pneumococcus fertézésre életkortol
fliggetleniil javasolt az oltds: sarldsejtes anaemia, tiidébetegek (COPD, asthma), kronikus cardiovasculdris-, vese-, mdj-
(beleértve az alkoholos mdjbetegséget) és diabetes, immunszupprimdltak (pl. transzplantdltak, kemoterdpidban
részeslil6k, autoimmun betegek akik kortikoszteroid/immunszuppresziv/biolégiai terdpidt kapnak). Anatémiai vagy
funkciondlis asplenia, (spelenectomia az anamnézisben), liquorcsorgds

Belsdfiil-miitéten dtesetteknek (pl. cochledris implantdtum) és koponyasériilteknek.

Dohdnyosoknak — életkortdl, betegséqgtdl fiiggetleniil.

Foglalkozasa
Nyugdijas, korabban rontgenasszisztensként dolgozott.

Eletméd
A beteg husz évig erésen dohdnyzott (10-15 szal naponta), jelenleg negalja. Sportolni nem
sportol, autdval kdzlekedik. Etkezése rendszeres, visszafogott.

Allergia
Penicillin (Penicillin G), diclofenac (Voltaren)

Megemlitendd

Hezitdl a pneumococcus vakcina (Prevenar 13) kivaltasan, a gyogyszerész véleményét kérdezi.
Korabbi években rendszeresen részesilt szezondlis influenza vakcinalasban, nem érti most
miért nem elég a megkapott influenza vakcina, miért javasolta neki a haziorvos pluszban még
egy ilyen drdga vakcinat.
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GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

A beteget mindenképpen 6sztondzni kell a Prevenar 13 vakcina kivaltasara, hiszen tobb okbdl
kifolydlag (életkor, krénikus obstruktiv tidébetegség) is veszélyeztetettnek szamit (lasd
tablazat). Erdemes elmondani a betegnek, hogy a konjugélt pneumococcus vakcina felnéttkori
alkalmazasat csak néhany évvel ezelStt vezették be (az OEK mddszertani levelében 2012 6ta
szerepel), kordbban az oltast csak csecsemGknek és gyermekeknek ajanlottdk. A konjugalt
vakcindknak szamos el6nye van a korabban alkalmazott poliszacharid vakcindkhoz (pl.
Pneumovax 23) képest, ezért id6s betegnek is ezzel javasolt kezdeni a pneumococcus fert6zés
elleni védelmet (lasd megjegyzés).

Az alabbi informaciok segitségiil szolgalhatnak a beteg meggy6zéséhez:
e Eletkora, alapbetegsége miatt fokozott a vulnerabilitasa

Az életkorral az immunfunkcidk karosodnak (,immunszeneszcencia”), ami gyakoribb
fert6zésekkel jar és a magasabb incidenciat magasabb letalitds kiséri. Az infekcids rata
emelkedése id&sekben talan alsé léguti fert6zések esetén a legismertebb. Az
immunoszeneszcencia mellett az idésekben észlelhet6 strukturalis tlid6&karosodasok is
hozzdjarulnak az id&skori pneumonia gyakoribb és sulyosabb lefolydsdhoz (mucociliaris
clearance, a mellkas volumenének csokkenése, a légz6izmok gyengiilése, a kohogési reflex
romldsa). Jelen betegnél az igazolt COPD miatt raadasul légz6funkcidk fokozott kdrosodasa
all fent, ami a beteg veszélyeztetettségét még tovabb noveli.

e A pneumococcus infekcié jelent&sége, gyakorisaga

A pneumococcus fert6zés gyakori megbetegedés, amely az id6sek sulyos
megbetegedéseinek és haldlozasanak egyik vezet6 oka. A pneumococcus feln6ttekben
leggyakrabban pneumonia formdjaban jelentkezik. Vilagviszonylatban a pneumococcus
infekcié miatti haldlozas tobbszorése az influenzafert6zéssel 06sszefliiggésbe hozhatd
haldlozasnak (1.6 millié vs. 250-500 ezer). Hazai adatok alapjan a hospitalizalt pneumonias
betegek (beleértve a pneumococcus pneumonids betegeket) egy6tode meghal.

A sulyos pneumococcus infekcidk letalitdsa az antibiotikum terapiak és az intenziv terapia
fejlédése ellenére 60 éve érdemben valtozatlan, 12% korul mozog. A szepszist tulélék
életkilatasai és életmindsége jelentdsen rosszabbodik.

e A vakcina hatékonysaga és korlatai

A Prevenarl3 adszorbealt konjugalt vakcina a Streptococcus pneumoniae 13 szerotipusa
altal okozott betegségek ellen szignifikdns védelmet nyduijt.

A vakcina hatranya, hogy csak azon 13 Streptococcus pneumoniae szerotipusokkal szemben
nyujt védelmet, melyeket a vakcina tartalmaz. Megjegyzend6 azonban, hogy az 50 éves és
idGsebb feln6tteknél kialakuld invaziv pneumococcus betegség (IPD) legalabb 50-76%-3ért
(orszagtdl fiiggben) azon 13 pneumococcus szerotipus felelds, amelyet a vakcina tartalmaz.

Ezen kivil, ahogy mas vakcindnal, ugy a Prevenar 13 esetében sem beszélhetiink 100%-0s
immunogenitdsrél, tehat el6fordul, hogy az oltott egyénnél nem alakul ki a vakcinaldst
kovet6en védettség.
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Egy kézelmultban lezdrddott, felnGttekben végzett vizsgdlatban igazolddott (CapiTA), hogy a PCV13-vakcindciéban
részeslilt dgon 45%-kal kevesebb vakcinaszerotipus okozta nem invaziv kéz6sségben szerzett tiidégyulladds, és 75%-kal
kevesebb vakcinaszerotipus okozta invaziv pneumococcusbetegség fordult el6, mint a placebo csoportban.

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

PREVENAR® 13 szuszpenzios injekcié (Pneumococcus poliszacharid
1,3,4,5,6A,6B,7F,9V,14,18,19A,19F,23F szerotipus fehérjéhez konjugalva)
e Adagolasi rend feln6ttek szamara: Egyetlen egyszeri adag.

e Alkalmazds mddja és korilményei: a vakcindt a haziorvos fogja a betegnek beadni (suo
nomine rendelés) intramuscularis injekcié formajaban. A beaddsra elényben részesitend6
teruletek feln6tteknél a felkaron a musculus deltoideus.

Thrombocytopenids vagy egyéb, az im. beadast kontraindikalé véralvadasi zavar esetén a
vakcina adhaté subcutan.

e Varhato hataskezdet: A vakcinalastol szamitott kb. 2 hét

e Terdpia varhato id6tartama: A Prevenar 13 egy fehérje konjugdlt vakcina aminek hatdsara
immunmemoria alakul ki és az Adltaluk biztositott immunitds tartés (szemben a
poliszacharid vakcinakkal).

e Lehetséges nemkivanatos hatasok:
Nagyon gyakori: csokkent étvagy, fejfajasok, hidegrazas; faradtsag; bérkiltés, az oltas
helyén kialakulé erythema vagy duzzanat (induratio) és nyomdsérzékenység, korlatozott
karmozgas, arthralgia, myalgia

Gyakori: hanyas, |3z
e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat.

Altaldban. A készitmény hatdanyagaival vagy segédanyagaival (Aluminium-foszfat,
Poliszorbat 80) vagy a diphtheria toxoiddal szembeni tulérzékenység.

A vakcina alkalmazdasat el kell halasztani akut, magas ldzzal jaré betegségek esetén.
Enyhébb infekcid, mint példaul a megfazas, nem teszi szlikségessé az oltds elhalasztasat.

e Gydgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakciok: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcié.

Altaldban: A Prevenar 13 beadhaté egyidejlileg a szezonalis trivalens inaktivalt influenza
vakcinaval (pl. a felirt Fluarix-val), kiilonb6z6 oltasi helyre.

e Tarolasi korilmények: Hlt&szekrényben (2°C-8°C) tarolandd. Nem fagyaszthatd!

e A Prevenar 13 legfeljebb 25°C hémérsékleten torténé tarolds mellett 4 napon keresztil
stabil.

e Figyelmeztetés, dvintézkedés:

A Prevenar 13-at tilos érpalyaba adni. A vakcina beaddasat kéveté ritka anaphylaxias reakcid
elharitasara fel kell késziilni. A beteg a beaddst kovetd fél-egy draban maradjon az orvosi
rendel6 kozvetlen kdzelében.
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Megjegyzés

Akik korabban még nem részesiiltek pneumococcus elleni védelemben, azoknak az oltasat a 13
szerotipust tartalmazdé konjugalt oltéanyaggal kell kezdeni (amit jelen betegnek a haziorvos
rendelt). A védelmet — legaldbb 2 hoénap eltelte utan — ki lehet szélesiteni a 23 szerotipust
tartalmazé poliszacharid vakcinaval (Pneumovax 23).

IRODALOM
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e Az Orszagos Epidemioldgiai K6zpont (OEK) Mddszertani levele a 2012, 2013, 2014, 2015
évi véddoltasokrol. URL: http://www.oek.hu Letoltés ideje: 2015. aprilis

e Ludwig Endre, Mészner Zsofia: A Streptococcus pneumoniae (pneumococcus) infekcidk
megel&zése felnbttekben. A Magyar Infektoldgiai és Klinikai Mikrobioldgiai Tarsasag
Vakcinoldgiai Szekcidjanak allasfoglalasa (2014. oktéber). Orvosi Hetilap, 2014, 155 (50),
1996-2004.
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e Ludwig Endre. Ervek a felnéttkori vakcinacié mellett — a leggyakoribb Iéguti infekcidk
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Harmut Lode, Mészner Zs6fia, Roman Prymula, Galia Rahaw, Anna Skoczynska, lvan
Solovic, Abdullah Sayiner. Regionadlis szakértGi allasfoglalds a feln6ttek optimalis
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vonatkozo6 2011-es konszenzus frissitése. Lege Artis Medicinae Extra 2014;6(4):233-237.

e Ludwig Endre, Lindsay Jorgensen, Sharon Gray, Samantha Munson, Kathy Chou, Elane
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TEMA: AKUT TONSILLOPHARYNGITIS
ANAMNEZIS

Beteg
34 éves nGbeteg, normal testalkatu.

Jelen panaszai

Tegnap este oOta kapar a torka, rekedt, orra nem szell6zik és folyik. ValdszinUsiti, hogy a
megel&z6 napi nagybevasarlas soran az er@s légkondicionaldas miatt fazott meg. Torokfajdalma
mérsékelt, a betegnek egyéb tlnetei (laz, hasi fajdalom, hasmenés, kohogés, odynophagia,
nyaki nyirokcsomo duzzanat) nincsenek.

Betegségei
Szezonadlis allergias rhinitis (parlagfd allergia)

Alkalmazott gyégyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: REZIA 3 mg/0,02 mg (3 mg drospirenone és 0,02 mg ethinylestradiol)
filmtabletta: naponta egy tabletta (2 éve szedi ezt a készitményt)

e Alkalomszer(ien: XYZAL (levocetirizine) 5 mg filmtabletta

Foglalkozasa
Eladd egy ruhdazati boltban.

Eletméd

Sportos életmddot folytat, rendszeresen biciklizik és munkaba is azzal jar. Alkalomszerden,
tdrsasagban néha ragyujt és kis mennyiség(i alkoholt fogyaszt. EImonddsa szerint egészségesen
(zsirszegényen) étkezik.

Allergia
paracetamol (Panadol)

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

A tlinetek alapjan virusos eredet( tonsillopharyngitisre lehet gyanakodni (ldsd szovegdoboz),
melyre tlineti kezelést (torokfert6tlenités, fajdalomcsillapitds, decongenstans) lehet alkalmazni.

Jelen esetben egy benzidamin tartalmu szopogaté tabletta expedialdsa tortént, amely mind
antiszeptikus, mind helyi érzéstelenit6, mind — nem-szteroid gyulladasgatld révén—
fajdalomcsillapitd hatassal is rendelkezik. A rhinorrheara lokalis decongestanst ajanlhat a
gyogyszerész. Ezenkivil a beteg kozérzetének javitdsara a rhinitises tlinetekre adhaté
orrkendcs, illetve javasolhato inhalalas.

Felnéttek tonsillopharingitise 90%-ban virusos eredetdi.

Bakteridlis etioldgidra utalna (Centor kritériumok):

-ldz (1 pont)

- az eliilsé nyaki nyirokcsomé megnagyobboddsa (1 pont)
- a k6hégés hidnya (1 pont)

- a tonsillékon exuddtum (1 pont)

Jelen esetben, mivel a pontszam <2 a bakteridlis (Streptococcus pyogenes) okozta tonsillopharyngitis valdszinditlen.
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Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

TANTUM VERDE® eukaliptusz szopogaté tabletta (benzydamine 3 mg)
e Adagolasi rend feln6ttek szamara: napi 3-4 alkalommal 1 szopogatdé tabletta.

e Alkalmazas modja és korilményei: Oropharingealis alkalmazasra. A szopogaté tablettat
lassan kell elszopogatni a szajliregben. Nem szabad szétragni és lenyelni.

e Varhato hataskezdet: 5-10 percen beliil

e Terdpia varhatd id6tartama: maximum 7 napig alkalmazhaté

e Lehetséges nemkivanatos hatasok: nagyon gyakori és gyakori mellékhatasa nincs
e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat.

Altalanossagban a benzidaminnal vagy segédanyaggal szembeni tulérzékenység képezi a
Tantum Verde alkalmazdsanak ellenjavalattat. Acetilszalicilsavval vagy egyéb nem
szteroid gyulladasgatldval szembeni tulérzékenység esetén a benzidamin alkalmazasa
szintén nem javasolt. Amennyiben a kérel6zményben asthma bronchiale szerepelne a
bornchospazmus kialakuldsanak lehet&sége miatt kiilonos évatossaggal, kellene eljarni.

o Gydgyszerkolcsonhatdsok, egyéb interakcidk: Ismert interakcidja nincs a készitménynek.
e Tarolasi korlilmények: legfeljebb 30 °C-on tarolando.
e Figyelmeztetés, dvintézkedés

A készitmény izomaltot (E 953) tartalmaz, ezért ritkan el6forduld, orokletes fruktdz
intolerancidban a készitmény nem szedhetd

Az izomalt gliikozt és mannitolt, illetve gliikdzt és szorbitolt tartalmazo diszacharidok egyenlé ardnyu keveréke. A
szorbitol a fruktoz prekurzora.

RHINATHIOL® 1 mg/ml oldatos orrspray (xylometazoline 1 mg/ml)
e Adagolasi rend feln6ttek szamara: Naponta két-harom alkalommal 1-2 befdvas mindkét
orrlyukba. Orrlyukanként egy alkalommal maximum 2, naponta maximum 6 befdvas
alkalmazhaté.

e Alkalmazas maddja és koriilményei:

Adagolofej aktivaldsa az elsé alkalmazas el6tt: tartalyt flggblegesen kell tartani a
mutato- és kozéps6ujj (feldl), illetve a hiivelykujj (alul) kozott. A tartaly aljat hiivelykujjal,
hatarozott mozdulattal, a mutatd- és a kozéps6ujjal rogzitett adagoldfejhez fel kell
nyomni. 2-3 alkalommal kell a szabad levegébe (nem az orrlyukakba) pumpalni, hogy
egyenletes permet képz&djon. A tovabbi alkalmazas sordn erre mar nincs sziikség.
Befuvds: az adagoldfej végét az orrnyilasba kell illeszteni, és a tartaly aljat hivelykuijjal,
hatdrozott mozdulattal, a mutatd- és kozépsbujjal rogzitett adagoldfejhez fel kell
nyomni, hogy egyenletes permet képz6djon. A beflvds soran ajanlatos egy kevés
levegGt beszivni az orron keresztiil, igy biztosithatd a permet optimalis eloszlasa.

e Vdrhato hataskezdet: 5-10 percen beliil

e Terdpia varhatd id6tartama: maximum 7 napig alkalmazhaté
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e Lehetséges nemkivanatos hatasok:
A mellékhatdsok el6fordulasi gyakorisagara nincsenek adatok.
Lokalisan: 4&tmeneti orrnyalkahartya irritacio (féleg arra érzékeny egyéneken),
Hosszu/gyakori alkalmazas: rebound orrnyalkahartya hyperaemia és rebound congestio
jelentkezhet, kés6bb rhinitis medicamentosa és orrnyalkahartya-atréfia (oazena)
alakulhat ki.

e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat.

Altaldnossagban xylometazolinnal, vagy segédanyaggal (pl. a benzalkonium-chloride)
szembeni ismert tulérzékenység; transnasalis, illetve transoralis sebészi beavatkozdsok
utan, mono amin oxidaz (MAO) inhibitorokkal, vagy triciklikus antidepresszansokkal
torténé kezelés mellett, illetve a kezelés abbahagydsa utdn 14 napig ellenjavallt a
készitmény.

e Gyobgyszerkolcsonhatdsok, egyéb interakciok: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcid.

A készitmény biohasznosuldsa minimalis, igy interakcid6 nem valdszind.
El6vigydzatossaghdl, a vérnyomasemel6 hatds miatt, MAO-inhibitorok vagy triciklikus
antidepresszansokkal torténé egyittadasuk ellenjavallt (Iasd fentebb)

Rhinitis medicamentosa: lokdlis vazokonstriktiv szer folyamatos/gyakori haszndlata kévetkeztében fellépS kronikus
o6déma (orrdugulds), amely orrfolyds vagy tiissz6gés nélkiil jelentkezik.

Szisztémds gyogyszerek (fogamzdsgadtlok, pszichotrop szerek, vérnyomdscsékkentd) dltal okozott hasonlo tiineteket
gyogyszer indukdlt rhinitisnek hivjdk.

e Tdarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando.
e Figyelmeztetés, dvintézkedés:

A készitmény hosszu id6n keresztil (két hetet meghaladd folyamatos) illetve gyakori
alkalmazasat kerilni kell a fentebb ismertetett mellékhatasok miatt.

Unguentum nasale FoNo VIl Naturland (bdérsav, eukaliptusz olaj, borsmenta olaj)
e Adagolasi rend és mdd felnGttek szamadra: napi kétszer reggeli felkelés elGtt és este
lefekvés utdn vékony rétegben az orrkagyldba kenni.
e Varhato hatdskezdet: 5-10 percen beliil
e Terdpia varhato id6tartama: altalaban harom-6t nap. A készitmény 5-6 napos hasznalata
utan néhany napos kihagyas ajanlatos.
e Lehetséges nemkivanatos hatasok:

A készitmény cetil-sztearil-alkoholt és gyapjuviasz-alkoholokat tartalmaz, melyek helyi
bérreakcidkat okozhatnak (pl.: kontakt dermatitisz).

e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat.

Altaldnossagban tulérzékenység (pl. bdrsav, menthol) képezi az ellenjavallatat.
Ujsziilétteknél és kisgyermekeknél a készitmény szintén ellenjavallt a készitmény
alkalmazasa.

e Gyodgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakciok: Ismert interakcidja nincs a készitménynek.

e Tdarolasi kérilmények: Hlitészekrényben (2°C-8°C) tarolando.
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NEM GYOGYSZERES TANACSOK

,Gégediéta”: Rekedtség esetén javasolhatd a fliszeres ételek kertilése, dohanyzas és
alkoholfogyasztas elhagyasa.

Konyhasé-oldattal torténod gargarizalas: Az izotonids koncentracid feletti toménységben
antiszeptikus hatasu a konyhasd-oldat. Javasolhato a betegnek, hogy 1 dl vizbe rakjon egy
kavéskanadlnyi sét, s feloldas utan azzal gargarizaljon naponta haromszor.

Inhalalas: A nyalkahartyak gyulladdsos reakcidjanak illetve a rhinitises tiinetek csokkentésére
ajanlhaté a meleg nedves g6z (pl. kamillafézet vagy 1 liter vizbe 10 csepp Aetheroleum. pro
inhal. FoNo VIl.) inhalalasa.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha az alkalmazott tlineti kezelés ellenére a tiinetek 3 nap mulva sem javulnak, illetve
sulyosbodnak (pl. 39°C feletti laz, heves torok-, ful-, homlokfajdalom, kinzd kéhogés, légzési
nehézség, fllfolyas, nyirokcsomaéfajdalom tarsul vagy a manduldn sargdsfehér pontok jelennek
meg).

Amennyiben a beteg immunszuprimalt, anamnézisében endocarditis, reumas laz, m(billentyl
belltetése szerepelne akkor a kezdetektdl javasolt a kezelGorvos felkeresése

Torokfdjdalom esetén tisztdzando kérdések:

a beteg kora

esetleges alapbetegségei és azokra alkalmazott gyogyszerek

torokfdjds kezdete, milyensége

kisérd tiinetek: példdaul Idz, nyaki nyirokcsomo duzzanat, hasmenés, conjunctivitis, k6hégés, fiilfdjds,légzési nehézség,
homlokfdjdalom jelenléte

gyogyszerallergia

IRODALOM

e UpToDate adatbazis. Anthony W Chow, Shira Doron. Evaluation of acute pharyngitis in
adults. This topic last updated: Mar 03, 2015.

e UpToDate adatbdzis. Wendy Stead: Symptomatic treatment of acute pharyngitis in
adults. This topic last updated: Apr 08, 2014.

e Dr. Terndk Gabor. Léguti fert6zések a haziorvosi gyakorlatban. Haziorvos Tovabbképzé
Szemle 2014(19) 8: 557-562.

e Dr. Kovacs Istvan. Kezelési megfontolasok felsd léguti hurutos megbetegedések esetén,
kilonos tekintettel az OTC-szerekre. Elérhetd: Orvosi tudasbazis
http://orvositudasbazis.hu

e Dr. Maszarovics Zoltan. OTC termékek alkalmazasa az infekciés korképekben — Nem
receptkoteles kelléktar fert6zések esetén. Haziorvos Tovdbbképzé Szemle 2010(15)8:
482-485.
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http://orvositudasbazis.hu/

Infektoldgiai, Gyermekgyogydszati és a Fil-Orr-Gégészeti Szakmai Kollégium. A heveny
tonsillopharyngitis antimikrébas kezelése. Az Egészségligyi Minisztérium szakmai
protokollja.

Orszdgos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Tantum verde szopogatoé tabletta alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. aprilis
Orszdgos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Rhinathiol orrspray alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. aprilis
Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Unguentum nasale FoNo VI Naturland  alkalmazdsi  el6irdsa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. aprilis
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TEMA: KRONIKUS SZEKREKEDES
ANAMNEZIS

Beteg
45 éves nébeteg, enyhén tulsulyos (BMI: 28).

Jelen panaszai
A beteg tlinetei néhdny hdénapja kezd6dtek, azéta nehezen Urithet6, kemény konzisztenciaju
széklete van. Tlinetei a normal folyadékbevitel ellenére sem javultak.

Egyéb betegségei

Hipertdnia

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: Ednyt HCT, 5 éve szedi

e Alkalomszerden: —

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: keser(vizeket prébalta, nem igazan segitett.

Eletméd, Foglalkozas

Irodai adminisztrator, Glémunkat végez, napi 8 drdban. Elmondasa szerint hagyomanyosan
étkezik, napi egyszer fogyaszt gyimolcsot, a zoldségeket nem igazan szereti. Nemdohdnyzé
beteg, alkoholt alkalomszerten fogyaszt.

Allergia

Nincs rola tudomasa

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa

Jelen esetben a natrium-pikoszulfat tartalmu oldat (Guttalax cseppek®) expedidlasa tortént.

Indoklas

A gyoégyszerforma elénye az egyéni titralhatdsag, mivel a beteg elsésorban nem a székletiirités
gyakorisagara, hanem allagara panaszkodott, és bevétel szempontjabdl a lehetd legegyszer(ibb
megoldast kereste.

Székrekedés hatterében gyakran dllhat olyan gydgyszer alkalmazdsa, melynek székrekedés lehet a mellékhatdsa.
Példaul triciklusos antidepresszdnsok, statinok, Ca-csatorna-blokkolok (pl. verapamil), dpidtok, vaskészitmények,
antihisztaminok, calcium készitmények, melyekre érdemes rdkérdezni.

Hashajtd abuzus (rendszeres és tulzott hashajto alkalmazds) paradox székrekedést valthat ki.
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Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

GUTTALAX® 7,5 mg/ml belséleges oldatos cseppek (7,5 mg/ml sodium-picosulfate)

Adagolasi rend felnéttek szamara: 10-20 csepp naponta (amely megfelel 5-10 mg natrium-
pikoszulfat-monohidratnak). Erdemes az alacsonyabb dézissal kezdeni, sziikség esetén
emelni. A napi maximalis adag 20 csepp.

Bevétel mddja és korlilményei: mint minden hashajto készitményt, a Guttalax cseppeket is
lefekvés el6tt célszerd bevenni, hogy a kovetkezs reggelre székletliritést eredményezzen.

Varhaté hataskezdet: 8-12 éra
Terapia varhaté idétartama: maximum 10 nap

Lehetséges nemkivanatos hatdsok: Nagyon gyakori: hasmenés; Gyakori: hasi gorcsok, hasi
fajdalom, hasi diszkomfort.

Ellenjavallatok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat.

Altaldban: ileus; erés hasi fajdalommal vagy lazzal jaré akut hasi kérképek, pl. appendicitis,
ami hdanyingerrel, hdnyassal is egyutt jarhat; akut gyulladdsos bélbetegségek; nagyfoku
dehidracio.

Gydgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenleg nem &ll fenn interakcié.

Altaldban: nagy adag Guttalaxot szedd betegekben az egyidejlleg adott diuretikumok vagy
adrenokortikoszteroidok fokozhatjak az elektrolit-egyensuly felboruldsdnak kockazatat. Az
antibiotikumok egyideji alkalmazasa csdkkentheti a Guttalax laxativ hatasat.

Tarolasi koriilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolandé.

EDNYT HCT® 20 mg/12,5 mg tabletta (enalapril + hydrochlorothiazide 20/12,5 mg
tabletta)

Adagolasi rend: az orvosi utasitast kovetve napi 1x1 tabletta.

Bevétel mddja és koriilményei: per os

Varhato hataskezdet: hetek

Terdpia varhato id6tartama: tartds terapia

Lehetséges nemkivanatos hatdsok: Nagyon gyakori: homalyos [atas, szédilés, gyengeség,
kohogés; Gyakori: fejfajas, ortosztatikus hypotonia.

Ellenjavallatok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat.

Altaldban: Sulyos vesem(ikddési zavar, stlyos majkdrosodds.

Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: az alkalmazott gydgyszerek kozott nincs
interakcio.

Altaldban: a nemszteroid gyulladdsgéatlok (NSAID-ok) rendszeres hasznalata csokkentheti az
ACE-gatlok vérnyomascsokkentd hatdsat, vagy csokkentheti a diuretikumok diuretikus,
natriuretikus és vérnyomascsokkentd hatasait. Az NSAID-ok (beleértve a COX2-gatlokat) és
az ACE-gatlok egylttes adasa tovabbi szérum kaliumszintet nével6 hatdssal bir és a
vesefunkciok romlasat eredményezheti. Ezek a hatasok rendszerint reverzibilisek.

Tarolasi koriilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolandé.
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NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Taplalkozas

e Rendszeres, napi haromszori étkezés javasolt, tovabba a rostbevitel rendezése, esetleg
rosttablazat ajanldsa, mert nem biztos, hogy egyértelm(i a beteg szamdra az ételek
rosttartalma (napi 20-30 g rostbevitel javasolt). Minél gyakoribb gylimdlcsfogyasztas
ajanlott, lehet6leg naponta tdbbszor is. Kiemelked6en magas a korte, a birs, a szilva és az
aprémagvas gyimolcsok (malna, szeder, ribizli) rosttartalma, de a tébbi is kivaldan alkalmas.
Hazi lekvarok, aszalt gylimolcsok, mizliszelet, zabpehely, korpatartalmu élelmiszerek
fogyasztdsa is jotékony lehet.

e Kedvez6 hatdsu lehet a tej-, illetve a savanyitott tejtermékek kozil a joghurt, kefir,
gylimolcsjoghurt és az aludttej.

o LehetGség szerint inkabb barna, magvas kenyerek fogyasztanddk a fehér kenyerek helyett. A
barna kenyerek teljes kiérlési gabondbdl késziilnek (gabona héjat is tartalmazzdk). Fehér,
finomitott liszt helyett inkdbb barna liszteket, graham-, rozs-, tonkolylisztet stb. célszerd
alkalmazni. Ezen teljes ki6rlési gabondkbol készilt lisztek ize, vizmegkots képessége, szine
eltér a hagyomanyos, megszokott finom lisztét6l. A kiulonbségek mérséklésére
alkalmazhatjuk a finom és barna lisztek kiilonb6z6 aranyu keverékét is az ételkészitéskor.

e A barnarizs rosttartalma magasabb a fehér rizsénél. A barna rizs nem mas, mint hantolatlan,
azaz héjas fehér rizs.

e A csipGs, flszeres ételek irritaljak a bélnyalkahartyat. Helyettik az enyhe fliszerezésd, friss
vagy szaritott zold fliszernovényekkel torténd izesités javasolt.

Folyadékfogyasztas
o Székrekedés esetén a folyadékbevitel minimum érje el a napi 2-3 litert. Mivel a beteg
jelenleg thiazid diuretikumot szed, igy a folyadékbevitelt nem célszer(i tovabb emelni nala.

Eletvitel
e A testmozgdsnak motilitds-novelS hatdsa van, igy a napi rendszeres séta, gyaloglds ajanlott,
példaul autdzas, kozlekedési eszkdzok igénybevétele helyett.

e Amennyiben az életmdd rendezése nem segit, OTC készitményeket ajanlhatunk. Ezeknek
azonban csak rovid ideig tartd, semmi esetre sem krdnikus hasznalata javallott.

Vérnyomas
e Vérnyomas karbantartdsa: lasd hypetonia témakore.

MONITOROZAS

Ha csupdn hashajtd rendszeres szedésével biztosithaté a székletirités, orvoshoz kell fordulni, és
ki kell vizsgalni a székrekedés kivalté okat. A Guttalax hosszantartd vagy tulzott alkalmazasa
folyadék- és elektrolit-zavarokat, illetve hypokalaemiat okozhat. Ezen okok miatt, egyéb
hashajtokhoz hasonldéan, a készitmény huzamosabb ideig (10 napnal tovabb) torténd
alkalmazasa csak orvosi javallatra megengedett.
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ORVOSHOZ IRANYITAS

Fontos felhivni a beteg figyelmét arra, hogy amennyiben a székrekedés valtakozé hasmenéssel,
esetleg rektalis vérzéssel vagy gorcsos hasi fajdalommal, nem szdndékos testsulyvesztéssel (az
utébbi fél évben) tarsul, mindenképpen forduljon haziorvoshoz. Mindezek mellett, ha
székletében emésztett vagy friss vért észlel a beteg, irdnyitsuk orvoshoz. A felsorolt tiinetek
akar daganatos elvaltozasra is utalhatnak, melyet ki kell vizsgalni.

Székrekedés esetén mikor iranyitsunk orvoshoz a beteget?

e Ha tébb mint 14 napja javulds nélkiil fenndll a panasz.

e Hosszu ideje hashajtdt szed6 betegek, ha a szert nem az orvos rendelte, kiilénésen id8s, aranyeres betegek
esetében, vagy ha 40 év feletti és elsé alkalommal tapasztalta a szokdsos székletiirités megvadltozdsat.

e [Egy év alatti gyerekek esetében.

e Gorcs, fdjdalom esetén.

o Ha a székrekedés mellett a bélgdzok sem tdvoznak.

e Vdltakozo székrekedés és hasmenés, ha az orvos korabban nem vizsgdlta.

e Szokatlan kisérd tiinetek jelentkezésekor (pl. vérzés, hdnyds, tartés fajdalom, nagyfoku elesettség).

IRODALOM

e Az Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Hivatalos Honlapja:
[LetOltve: 2015. majus 20.] http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/

e Management of chronic constipation in adults. [Letoltve: 2015. mdajus 17.]
http://www.uptodate.com/contents/management-of-chronic-constipation-in-
adults?source=search_result&search=chronic+constipation&selectedTitle=1~150#H188
292857

e A Magyar Dietetikusok Orszdgos Szovetségének Hivatalos Honlapja: Mai ismereteink a
diétds (élelmi) rostokrdl - Gjabb fejlemények és allasfoglalasok [Letdltve: 2015. majus
27.] http://www.mdosz.hu/mdujdar2002-2.html#20020215jk
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TEMA: AKUT HASMENES
ANAMNEZIS

Beteg
6 éves kisfiu, vékony testalkatu.

Jelen panaszai
Hig, vizszer( székletre panaszkodik, hasmenése kb. 24 éraja kezd6dott, azdta 4-5 széklete volt.
Elmult napokban strandon jart, étkezett is ott. Enyhe hanyingere is volt, ami elmult.

Egyéb betegségei — kronikus betegsége nincs
Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Jelenleg: —

e Korabban: -

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: 6sszesen 3 alkalommal vett be aktiv szenet,
korilbelul 3 éranként

Eletméd, Foglalkozas Bélmotilitas—gdtlo szerek kontraindikdltak:

. L . antibiotikum-okozta hasmenésben, fertézéses eredetii
Novésben 1évé kisiskolas

hasmenésben, valamint 6 éves kor alatti gyermekeknél.

Allergia
Penicillin

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Jelen esetben az aktiv széntartalmu kapszula (CRALEX® kemény kapszula) expedialasa tortént.

Indoklas

Az anamnézis alapjan fert6zéses eredetl hasmenésre lehet gyanakodni, emiatt motilitas-gatlok
(pl. loperamide, diphenoxylate) nem adhaték. Az aktiv szenet a gyermek jél tolerdlja, a
gyogyszer a folyadék mellett a toxinokat is megkoti, igy a terdpia folytatdsa mellett donthetlink.

OTC készitmények kéziil szoba johet még az adstringens hatdsu diosmectit (Smecta por), illetve a Bolus
Adstringens tabletta (albumin tannate, bismuth subgallate).

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

CRALEX® kemény kapszula (200 mg aktiv szén (carbo activatus) kapszulanként)
e Adagolasi rend: 6-9 év kozott: 3-szor 2-3 kapszula

e Bevétel kortilményei: b6 folyadékkal szdjon at
e Varhatd hatdskezdet: 6rak
e Terapia varhato id6tartama: amig a hasmenés meg nem sz(inik

e Nembkivanatos hatasok és mellékhatasok: Nagyon ritkdn gyomor-bélpanaszok (székrekedés,
hanyas) el6fordulhatnak. A készitmény alkalmazasa alatt a széklet feketére fest6dhet.
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e Ellenjavallatok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat.
Altalaban: ileus (bélelzarédas) gyanuja, valamint colitis ulcerosa esetén.

e Gyodgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: mivel mas gydgyszert nem szed, igy interakcié
nem merdl fel.

Altaldban: kerilend6 a gydgyszer egyiittes adasa hanyast kivaltdé gydgyszerekkel;
csersavtartalmu készitményekkel. A nagyfokd abszorpcids hatdssal szamolni kell mas
gyogyszerek egyidejl alkalmazdsa esetén, ezért azokat éhgyomorra, legaldbb 2 déréaval a
Cralex kapszuldk alkalmazasat megel&z6en kell bevenni.

e Tarolasi korlilmények: Legfeljebb 30 °C-on, a nedvességtdl vald védelem érdekében az
eredeti csomagolasban tarolandé.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Folyadékpétlas

Els6dleges, és minden egyéb terdpia mellett alkalmazandd! Az oralis rehidralé folyadékokat
hydratiés allapottdl fliggéen gyermekeknek 50-100 ml/kg/nap mennyiségben kell adni. A
patikdban is kaphatd az elkészitéséhez vald por, de hazilag is el lehet késziteni hasonlét.
Osszetétele: 1 tedskanal (tk.) NaCl, 1 tk. szdda-bikarbdna, 4 tk. cukor 1 liter vizben oldva, mely
folyadékot kis adagokban, kortyonként ajanlott fogyasztani. izlés szerint gylimolcslével javithatd
az ize.

Taplalkozas
e Koplalds nem sziikséges, de nem szabad a szervezetet nehéz ételekkel megterhelni.

e Keményit6ben gazdag, nydkos ételek kis adagban csokkentik a széklet folyékonysagat, pl.
f6tt burgonya, f6tt kukorica, haztartdsi keksz, ropi, piritds, bandn, alma (utdbbit lereszelve
érdemes fogyasztani, hogy megndveljik az igy felszabaduld pektin mennyiségét).

e Hasmenéses tlineteket provokald élelmiszerek (tejtermékek, alkohol, szénsavas tdit6k, kavé,
zsiros ételek) kerilése, konnyen emészthetd ételek javasoltak.

Probiotikumok

Probiotikumok elsésorban a bélfléra egyensulydnak helyredllitasaban bizonyultak hatasosnak,
de megel6zésre is alkalmasak. Fert6zéses eredetli hasmenésben a Normaflore belséleges
szuszpenzidé/kemény kapszula (Bacillus clausii spéra) és az Enterol por/kemény kapszula
(Saccharomyces boulardii sejtek) ajanlott, mivel ezek gydgyszerként torzskonyvezett
készitmények. Akut hasmenésben tovabba a Lactiv (és Lactiv Plus), illetve a Protexin Restore is
széles korben vizsgalt és elfogadott gydgytermékek.

Akut hasmenés esetén tisztazando kérdések:

e a beteg kora

e hasmenés kezdete

e széklet gyakorisdga, jellege (nydk, genny, vér?)

e kisérd tiinetek: pl. gbres, hdnyinger, hanyds, ldz

e gydgyszerek: ujonnan kezdett és/vagy a hasmenés kezelése céljdbdl bevett készitmények
e pdr hénapon beliil lezajlott utazds (hovd, mennyi idére?)

e kordbbi antibiotikum terdpia, hospitalizdcio

e esetleges kordabbi Gl panaszok
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MONITOROZAS

Ha a tunetek sulyosbodnak, vagy nem enyhiilnek a gydgyszer haszndlata mellett, hivjuk vissza a
beteget. Tdjékoztassuk, milyen esetben keresse fel haziorvosat (lasd lent).

ORVOSHOZ IRANYITAS

e Amennyiben a panaszok az elkovetkezendd 24 éraban nem enyhiilnek
e Széklete véres, nyakos

e Magas laza van

¢ Nagyfoku hasi fajdalma van

e Dehidracid jelei mutatkoznak / a sulyvesztés eléri az 5%-ot

e Hanyas is tarsul a hasmenéshez

IRODALOM

e Az Orszagos Gydgyszerészeti és Elelmezés-egészségiligyi Intézet Hivatalos Honlapja:
[LetOltve: 2015. majus 20.] http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/

e Horvath Livia, Wacha Judit: Probiotikumok alkalmazdsa kilonbozé klinikai korképekben.
Gyogyszerészet, 2014: 10: 601-608.

e Pathogenesis of acute diarrhea in children. [Let6ltve: 2015. majus 17.]
http://www.uptodate.com/contents/pathogenesis-of-acute-diarrhea-in-
children?source=search_result&search=acute+diarrhea+in+children&selectedTitle=2~93
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TEMA: GASZTRO-OESOPHAGIALIS REFLUX-BETEGSEG
ANAMNEZIS

Beteg
35 éves férfibeteg, normal testsulyu, sportos testalkatu (BMI: 23).

Jelen panaszai

A nap folyaman tobbszor jelentkezs, hulldmzé erésségli, gyomortdji maré fajdalomra
panaszkodik. Mar fiatalabb kordban is el6fordult ndla gyomorégés, azonban az elmult 2
hénapban sulyosboddnak, allanddsuld problémanak érzi.

Egyéb betegségei — nincs egyéb kronikus betegsége

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen: —
e Alkalomszer(en: acetil-szalicilsavat hasznal id6nként jelentkezé fejfajasara.

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: antacidumot szed (Rennie® ragétabletta, calcium
carbonate, magnesium carbonate) naponta legaldbb 5-6 alkalommal, de lgy érzi mar nem
elegend6 szdmdra.

Eletméd, Foglalkozas

Vezetd beosztasban dolgozik egy informatikai cégnél, az 6t ért munkahelyi stresszt rendszeres
esti futdssal vezeti le. A dohdnyzasrdl leszokdban van, naponta 3 kavét iszik, alkoholt
alkalomszer(ien fogyaszt.

Allergia
Nincs rola tudomasa

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Jelen esetben a famotidin tartalmu tabletta (Quamatel mini®) expedidlasa tortént.

Indoklas
A H2 receptor blokkolé famotidin a gyomorsdsav-elvalasztasat reverzibilisen csokkentd
gyogyszer. Napi egyszeri alkalmazasa kényelmes a beteg szamara.

Reflux esetén alkalmazhato vény nélkiili gyogyszercsoportok:

1. Az elvdlasztott sav k6z6mbdésitésére: antacidok
2. Savelvdlasztds csékkentése:

hisztamin h2-receptor-blokkoldk (famotidine)
protonpumpagdtlok (pantoprazole, esomeprazole)
3. Nydlkahdrtya-rezisztencia névelésére:
sucralfate, kolloid bizmut vegyiiletek
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Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

QUAMATEL MINI® 10 mg filmtabletta (10 mg famotidine filmtablettanként)

Adagolasi rend: feln6ttek szamara 1 filmtabletta (10 mg), maximum napi 2-szer.
Bevétel mddja és korlilményei: étkezés elG6tt, szétragas nélkiil 1 pohdr vizzel vegye be.
Varhaté hataskezdet: 1-2 éra

Terdpia varhato id6tartama: maximum 2 hét

Lehetséges nemkivanatos hatdsok: ritkan el6fordulhat fejfajas, szédilés, valamint
emésztérendszeri tiinetek: hasmenés, székrekedés.

Ellenjavallatok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat.

Altaldban: vese- vagy majbetegség, emésztési zavar, nem szandékos fogyas jelentkezésekor,
fekete széklete esetén, nyelési-zavar és/vagy allando hasi fajdalom fennallasa esetén.

Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakciok: mivel mas gydgyszert nem szed, igy interakcid
nem merdil fel.

Altaldban: ha a készitményt olyan gydgyszerekkel egyiitt adjuk, melyek felszivodasat a
gyomor savtartalma befolydsolja, akkor figyelemmel kell lenni a gydgyszer megvaltozott
resorpciojara (pl. ketoconazole, antacidok, stb.).

Taroldsi korilmények: a fénytél valé védelem érdekében az eredeti csomagolasban,
szobah6mérsékleten tarolando.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Taplalkozas:

Kis mennyiség(, naponta tobbszori (3-5) étkezésekre kell torekedni, kertilni a nyel6csé és a
gyomor kozotti zardizom (sphinchter) nyomdsat csdokkenté ételeket, italokat (pl. csokoladé,
citrusfélék, zsiros, csipGs fliszeres ételek, szénsavas italok, kavé, alkoholos italok).
Zsirszegény (novényi eredetliben is!) és fliszerszegény étrend betartdsa ajanlott. Keriilje a
nagyon hideg és a forré ételeket és italokat, ne fogyasszon feketekavét, inkabb zoldtea
javasolt.

Etkezés utan a fekvd testhelyzetet mell&zni kell, az utolsé étkezésre lefekvés el6tt legalabb
harom dréval keriljon sor.

Etkezések utani ragdégumizas, cukorka szopogatdsa jotékony hatdsu lehet nydlelvalasztas-
fokozdédas miatt.

Eletvitel:

Bar jelenleg tulsily nem 3ll fenn, a szoros ruhdazat, 6vek viselése is hajlamosithat refluxra,
ezért ezek keriilése javasolt.

A rendszeres futds sajnos a hasprés fokozasa miatt szintén el6idézheti allapotanak roml3sat,
ezért id6legesen érdemes abbahagynia, és pl. Uszdssal, gyors sétaval, kénny( tornaval
helyettesitenie. A munkahelyi stressz oldasara kiilonb6z6 relaxaciés gyakorlatokat is
kiprobalhat, amennyiben nyitott erre. A dohanyzas minimalisra csokkentése/teljes elhagyasa
sziikséges, a leszokast segitend6 ajanlhatunk nikotin tartalmu ragégumit is.

Alvdshoz a 15-20 cm-rel megemelt fejtamasz csokkenti a refluxos epizéddok

gyakorisdgat, tartamat.
45



Bizonyos gyogyszerek alkalmazdsa is csékkentheti a zdrdgyiirii (oesophagus sphincther) nyomdsdt, ezzel
el6idézhet refluxot, igy érdemes rdkérdezni:

Gydgyszerek: nicotine, béta-receptor antagonistdk, anticholinerg szerek, theophylline, OJpidtok, nitrdatok,
benzodiazepinek.

(Esetleg bizonyos hormonok: secretin, glucagon, progesterone, VIP (vasoactiv intestinalis peptid).

MONITOROZAS

Ha a tlinetek sulyosbodnak, vagy nem enyhiilnek a gydgyszer haszndlata mellett, hivjuk vissza a
beteget. Tajékoztassuk, milyen esetben keresse fel haziorvosat (lasd lent).

ORVOSHOZ IRANYITAS

A beteg figyelmét fel kell hivni arra, hogy a gydgyszert folyamatosan 2 hétnél hosszabb ideig,
orvosi elGiras nélkil nem szedheti. Amennyiben panaszai ez id§ alatt nem szlinnek meg, ugy

tovabbi vizsgalatok céljabodl keresse fel orvosat.

Tovabba azonnal forduljon orvoshoz, amennyiben:

dysphagia (nyelési nehézség)

odynophagia (fajdalmas nyelés)

un. water brush (reflektorikus, hirtelen, nagy mennyiség( nyalelvalasztas)
hanyas

vérzés ill. anaemia

nem szandékos fogyas illetve étvagytalansag jelentkezne.

IRODALOM

e Az Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Hivatalos Honlapja:
[LetOltve: 2015. majus 20.] http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/

e Medical management of gastroesophageal reflux disease in adults.

[LetOltve: 2015. majus 10.] http://www.uptodate.com/contents/medical-management-
of-gastroesophageal-reflux-disease-in-adults?source=search_result&search=
gerd+treatment&selectedTitle=1~150
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TEMA: KRONIKUS OBSTRUKTIV LEGUTI BETEGSEG (COPD)
ANAMNEZIS

Beteg
58 éves férfibeteg, tulsulyos testalkatu (BMI: 28).

Jelen panaszai

A beteg a Spiriva inhaldcids por készitményét valtja ki, amelyet néhdny hdnapja kezdett el
hasznalni. Kréonikus obstruktiv [éguti betegségét 5 évvel ezel6tt diagnosztizaltak. Fokozottabb
fizikai terhelésre gyakran alakul ki nala nehézlégzés.

Egyéb betegségei
Hipertodnia, hiperlipidémia, idllt szivelégtelenség

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen:
Spiriva 18 mikrogramm inhaldciés por kemény kapszuldban reggel 1
simvastatin 20 mg filmtabletta este 1
Norvasc 10 mg tabletta (amplodipine) este 1
Coverex-AS 5mg filmtabletta (perindopril) reggel 1
Nitromint 2,6mg retard tabletta (glyceryl trinitrate) napi 2x1

e Alkalomszerlien: Ventolin Evohaler tulnyomdsos inhalacids szuszpenzié (salbutamol)
sziikség esetén naponta legfeljebb 4x2 puff, a beteg heti 2-4 alkalommal hasznalja

Eletméd, foglalkozas

A beteg egy kisvaros kozeli tanyan él, ahol gazdalkodik, de az utdbbi években a nehéz fizikai
munkat mar nem birja elvégezni, mert gyakran befullad. Fiatal kora 6ta dohanyzik, napi egy-
masfél doboz cigarettat szivott el. Orvosa tandcsdra probalt leszokni, de ez nem sikerilt neki.
Jelenleg naponta 10-12 szalat sziv el.

Allergia
Nincs rola tudomasa

Megemlitend6
A téli id6szakban tobbszor is volt elhizddo léguti fert6zése, szamos alkalommal antibiotikum
kezelésben részesiilt.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO
Gydgyszerek expedidlasa
A felirt vénykoteles gyogyszerek expedidlhatdak.

Indoklas
Nem all fenn olyan ellenjavallat vagy interakcid, ami kontraindikalna a gydgyszerek egyiittes
alkalmazasat.
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Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

SPIRIVA® 18 mikrogramm inhalacios por kemény kapszulaban (tiotropium-bromide)

Adagolasi rend feln6ttek szamara: naponta 1 alkalommal, mindig azonos idében. Jelen
esetben reggelente kell a betegnek haszndlnia.

Bevétel mddja és korilményei: a kapszula kizdrélag inhaldcios adagoldssal alkalmazhato,
a HandiHaler inhaldcids eszkodz segitségével. A kapszula szajon keresztil nem szedhetd.

Varhaté hataskezdet: nem relevans
Terdpia varhatd id6tartama: hosszu tavon alkalmazandé

Lehetséges nemkivanatos hatdsok: Gyakori: szdjszdrazsag; Nem gyakori: fejfdjas,
szédllés, izérzés zavara, homalyos latas, pitvarfibrillacid, pharyngitis, dysphonia,
kohogés, gastrooesophagealis reflux-betegség, vizelet retencid, dysuria

Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat

Altaldban: tulérzékenység a hatdanyaggal-, illetve a gydgyszerkészitmény
segédanyagaival szemben

Gydgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcio.
Altaldban: mas gyogyszerekkel egyiitt adva eddig nem irtak le gydgyszerkdlcsdnhatdst

Figyelmeztetés, dévintézkedés: az alkalmazds soran esetlegesen jelentkez6 homadlyos
latas, szédiilés negativan befolydsolhatja a beteg gépjarmu vezetési képességeit.

Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando.

Inhalacids eszk6z hasznalata

A terdpia sikeressége szempontjabdl elengedhetetlen, hogy a beteg az inhaldcidés eszkozt

megfelel6en tudja hasznalni. Ezért a beteget az elsé expedidlas alkalmaval részletesen

tdjékoztatni kell az eszkdz haszndlatardl, majd a késébbiek soran rendszeresen meg kell

gy6z46dni réla, hogy a beteg megfelel6en tudja-e hasznalni az inhalacids eszkozt.

A HandiHaler alkalmazasanak |épései:

1.

A lyukasztégombot megnyomva nyissa fel a zardéfedelet. Felfelé hizva hajtsa le a
szajcsutorat a készilékradl.

. Helyezze a kapszulat a késziilék kézponti kamrajaba — mindegy, hogy melyik végével el6re

illeszti a helyére. Hajtsa vissza a szajcsutorat és rogzitse szildrdan (nyomija ra).

. Tartsa a készlléket szajcsutorajaval felfelé, majd a zold lyukasztégombot nyomja be csak

egyszer Utkozésig és engedje fel. A késziiléket a szajtél tavol tartva fujja ki a levegét.

Emelje a szajdhoz a késziiléket és szorosan zdrja Ossze ajkait a készlilék szdjcsutoraja
koril. Lélegezzen be mélyen és lassan (szivja be a készilék tartalmat). A készlléket a
szajatoél elvéve 10 mdasodpercig tartsa vissza a lélegzetét.

. Ismételje meg még egyszer a 4. miveletet, hogy teljes egészében belélegezhesse a

kapszula tartalmat.

. A szdjcsutora felnyitdsat kovetéen a kilirtilt kapszulat tavolitsa el a készilékbdl.
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Tovabbi megjegyzések

A Spiriva inhalaciés por kemény kapszuldaban készitménybdl forgalomban van HandiHaler
inhaldcids eszkozt tartalmazé illetve nem tartalmazé valtozat is. Expedialas alkalmdval kiemelt
figyelmet kell forditani arra, hogy melyik lett felirva. Az els6 expedidlds alkalmaval
elengedhetetlen, hogy késziiléket tartalmazé gydgyszert kapjon a beteg.

Az inhaldcids eszkoz akdr honapokon keresztil is alkalmazhatd, ezért a késGbbiekben nem
feltétlenlil szikséges minden egyes alkalommal a beteg szamara inhalacids eszkozt is
tartalmazo készitményt rendelnie az orvosnak.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Dohanyzas

A krénikus obstruktiv léguti betegség progresszidjanak lassitdsa szempontjabdl fontos lenne,
hogy a beteg a dohdnyzast teljes mértékben abbahagyja. Bar kordbban prébalt leszokni, de ez
eredménytelen volt. A beteggel meg kell beszélni, hogy kordbban milyen technikdkkal
probalkozott a leszokas sordn, és erdsiteni kell abban, hogy ismételten, esetleg mas mddszer
alkalmazasaval, prébalja terjes mértékben abbahagyni a dohanyzast.

Védodoltasok

A kroénikus obstruktiv léguti betegség akut exacerbacidinak hatterében szamos esetben viralis
vagy bakterialis |éguti fert6zések allnak. Jelen betegnél is az elmult tél soran gyakoriak voltak a
léguti fert6zések. Ezek csokkentése érdekében javasolhaté az influenza elleni véddoltds
évenkénti beadasa, tovabba a pneumococcus elleni vakcinacié is.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha a beteg barmilyen szokatlan panaszt, jelenséget észlel a gyégyszer szedése sordn

IRODALOM

e Egészségligyi szakmai irdnyelv a kronikus obstruktiv tid6betegség (chronic obstructive
pulmonary disease — COPD) diagnosztikajarol és kezelésérdl, az alap-, a szak- és a slirg6sségi
ellatas teriiletére. Medicina Thoracalis 2014;67:79-113

e Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis; Spiriva

inhaldacios por kemény kapszulaban alkalmazasi el6irasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus
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TEMA: ASZTMA
ANAMNEZIS

Beteg
10 éves leany gyermek, vékony testalkatu.

Jelen panaszai

A beteg részére édesanyja valtja ki a gyogyszereket. Ma voltak pulmonolégiai szakrendelésen,
ahol az eddig hasznalt Flixotide Evohaler helyett Seretide Diskust irt fel a kezel6orvos. Az utdbbi
id6ben heti 3-5 alkalommal kellett a rohamoldd készitményét alkalmaznia, illetve szamos
esetben éjszaka is jelentkeztek nala asztmas panaszok. Jelenleg a Seretide Diskust és a Ventolin
Evohalert valtja ki. Allergids rhinitises panaszai majustél oktdberig szoktak tartani.

Egyéb betegségei
allergias rhinitis
Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: Seretide Diskus 50/100 mikrogramm/adag adagolt inhalacios por

Aerius 5 mg filmtabletta (majustél oktdberig szokta szedni)
e Alkalomszer(ien: Ventolin Evohaler tulnyomasos inhaldciés szuszpenzio (salbutamol)

szlikség esetén naponta legfeljebb 4x2 puff

Eletméd, foglalkozas
Altaldnos iskolai tanulé. Az iskolai testnevelési érak aldl részleges felmentése van. Heti egy
alkalommal jar gyégyuszasra.

Allergia

pazsitflivek, parlagfd

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
A felirt vénykoteles gydgyszerek expedialhatdak.

Indoklas
Nem all fenn olyan ellenjavallat vagy interakcid, ami kontraindikdlnad a gydgyszerek egylittes
alkalmazasat.

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

SERETIDE DISKUS® 50/100mikrogramm/adag adagolt inhalacids por (50 mikrogramm
salmeterol, 100 mikrogramm fluticasone-propionate)
e Adagolasi rend: naponta 2 alkalommal, reggel és este, 1-1 belégzés

e Bevétel mddja és koriilményei: A beteg eddig adagolds aeroszolt hasznalt, szamara a Diskus
egy Uj tipusu eszkodz, melynek alkalmazasi |épései eltérnek az adagolds aeroszolétdl. Ezért az
expedidlas soran részletesen el kell magyarazni az eszkdz hasznalatat.
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1. Fogja meg egyik kezével a burokrészt, a masik kezének hiivelykujjat helyezze a hivelykujj
vajatba és forditsa el a készuléket kattanasig.

2. A késziléket tartsa a szdjrésszel maga felé vizszintesen. A pdckot tolja el, amig kattan. A
készliléket a szajtol tavol tartva fujja ki a levegébt.

3. Emelje a szdjahoz a készliléket és szorosan zarja 0ssze ajkait a szdjcsutora koriil. Gyorsan
és mélyen szivja be a leveg6t a csutoran at. Vegye el szajatdl a késziiléket és 10
masodpercig tartsa vissza a lélegzetét.

4. Fogja meg egyik kezével a burokrészt, a masik kezének hivelykujjat tegye a hivelykujj
vajatba és forgassa maga felé, ameddig tudja (azaz zarja vissza a késziikéket).

5. Haszndlat utan dblitse ki a szajat vizzel!

e Varhatod hataskezdet: nem relevans
e Terapia varhaté id6tartama: hosszu tdvon alkalmazandé

o Lehetséges nemkivanatos hatdsok: gyakori: szdj- és torok candidiasis, rekedtség,
torokirritacio

e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat
Altaldban: tulérzékenység a hatdanyaggal, illetve a gydgyszerkészitmény segédanyagaival
szemben.

e Gyogyszerkdlcsonhatdsok, egyéb interakciok: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcio.
Altaldban: CYP3A inhibitorok (pl. ketoconazole, itraconazole) a fluticasone és a salmeterol
plazmakoncentracidjat novelhetik, és ezaltal a hatasuk is fokozottabb lehet.

e Figyelmeztetés, dvintézkedés: ha a Seretide alkalmazdsa sordn a beteg allapota nem javul
vagy romlik, akkor a kezelés folytatasa mellett keresse fel kezel6orvosat.

e Tarolasi korilmények: legfeljebb 30 °C-on tarolandé.

Inhalacids eszk6z hasznalata

A terdpia sikeressége szempontjabdl elengedhetetlen, hogy a beteg az inhaldcidés eszkozt
megfelel6en tudja haszndlni. Ezért a beteget, illetve a gyermek sziil6jét, az els6é expedidlas
alkalmaval részletesen tajékoztatni kell az eszkdéz haszndlatardl (ha lehet, bemutatni az
alkalmazast), majd a kés6bbiek soran rendszeresen meg kell kérdezni, hogy a beteg
megfelel6en tudja-e hasznalni az inhalacios eszkozt.

A betegnek/ellatojanak el kell mondani, hogy a diskuson taldlhaté egy szamlalé, ami a
készlilékben még hatra Iév6 adagok szamat mutatja.

Tovabbi megjegyzések

A betegnek, illetve jelen esetben a sziilének, el kell magyarazni, hogy a jelenleg kapott Seretide
Diskus a fenntartd kezelés része, igy ezt még akkor is napi kétszer kell alkalmaznia, ha
tinetmentessé valik a gyermek.

Nagyon lényeges a szteroid tartalmu inhalacids készitmények esetében az alkalmazast kovetd
szajoblités fontossaganak hangsulyozasa, amely a szaj és torok candidiasis megel6zése
szempontjabadl lényeges.
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VENTOLIN EVOHALER® tilnyomasos inhalacids szuszpenzié (100 mikrogramm
salbutamol)

e Adagolasi rend: szlikség esetén, az akut bronchospasmus olddsara, naponta legfeljebb 4x 2
adagot kell belélegezni

e Bevétel mddja és korilményei: a készitmény inhalacids bevitelre szolgal. A készitmény
kizarélag szikség esetén, az akut légutszlikiilet olddsdra haszndlandd. Nem a napi
rendszeresen hasznalandé fenntarté terapia része.

Az adagolds aeroszol helyes hasznalatanak lépései:

Alljon fel

Razza fel a készliléket

Fdjja ki a leveg6t

Enyhén emelje meg az allat

Helyezze a szdjahoz a késziiléket a szajrésszel (csutoraval) lefelé

Kezdjen el mély lélegzetet venni

No Uk WwN e

Kozben aktivdlja a késziiléket (nyomja le a készilékben |évé tartdlyt) és folytassa a
légvételt

0o

10 masodpercig tartsa vissza a lélegzetét
9. Vdrjon fél percet a kovetkezd puff el6tt

e Vdrhato hatdskezdet: a bronchodilatator hatds 5 percen beliil jelentkezik, amely 4-6 éran
keresztiil allhat fenn

e Terdpia varhatd id6tartama: sziikség esetén alkalmazandd

e Lehetséges nemkivanatos hatasok: gyakori: tremor, fejfajas, tachycardia

e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat
Altaldban: tulérzékenység a hatdanyaggal, illetve a gydgyszerkészitmény segédanyagaival
szemben

o @Qydgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenlegi betegnél nem all fenn interakcid.
Altaldban: Nem-szelektiv béta-blokkold gydgyszerekkel nem alkalmazhaté egyiitt.

o Figyelmeztetés, évintézkedés: az el6irt maximalis adagot nem szabad tullépni. Amennyiben
a Ventolin Evohaler haszndlatara tul gyakran van szikség, az arra utal, hogy a beteg
asztmadja nincs megfelelGen kontrollalva. llyen esetben keresse fel kezel6orvosat, mert akar
a fenntarto terapia modositasara is szlikség lehet.

e Ha a Ventolin Evohaler hasznalata akut asztmas rohamban nem oldja a beteg bronchus
gorcsét, akkor a beteg slirg6sségi orvosi ellatast igényel.

e Tarolasi kortilmények: legfeljebb 30 °C-on tarolandd.

Inhalacids eszk6z hasznalata
Amennyiben a betegnek nehézséget okoz az adagolds aeroszol megfelel6 hasznalata, akkor
javasolni kell az adagolds aeroszol toldalékfeltéttel torténd kiegészitését.

Az akut panaszok oldasara szolgald Ventolin Evohalert mindig tartsa maganal a beteg, mert
nem lehet el6re tudni, hogy mikor lesz ra sziiksége.
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NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Az asztmds panaszok rosszabboddsaért felelGs rizikétényezSk (pl. pollenek) keriilése vagy a

beteg kornyezetébdl torténd kiiktatasa a beteg allapotanak javuldsdval jarhat.

MONITOROZAS

A légzésfunkcid nyomonkovetésére javasolhatd a csucsaramlas mérése, amely egy egyszerlien

alkalmazhatdé cstdcsaramlasméré eszkozzel torténhet. Az eszkdz gydgyszertarban vagy orvosi

mdszerboltban megvasarolhatd. A mért eredményekrél célszerl naplét vezetni.

A csucsaramlds méré haszndlatanak Iépései:

1. Alljon fel.

2. A mutatét allitsa nullara.

3. Vegyen mély leveg6t.

4. Helyezze a szajdhoz, a fuvdka részt a nyelvével ne sz(ikitse le.

5. Fujja ki a leveg6t a késziiléken at amilyen gyorsan csak birja, roviden, er6teljesen.

6. Ismételje meg tovabbi két alkalommal a mérést. Az egyes mérések kozott varjon legalabb

15 masodpercet.
7. A hdrom mérési eredménybdl a legjobbat vegye figyelembe.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha a beteg allapota az uj készitmény alkalmazdsa soran nem javul, vagy esetleg romlik, akkor

keresse fel kezel6orvosat. Tovabba akkor is forduljon orvosahoz, ha a gydgyszere alkalmazdsa

soran barmilyen szokatlan panaszt, jelenséget észlel. Ha akut asztmdas rohamban a Ventolin

nem oldja a bronchus gorcsét, akkor a beteg slirgésségi orvosi ellatast igényel.

IRODALOM

Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségligyi Intézet Gydgyszeradatbazis; Seretide
Diskus alkalmazasi el6irdsa; URL: http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés
ideje: 2015. majus

Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis; Ventolin
Evohaler alkalmazasi elGirasa; URL: http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés
ideje: 2015. majus

Emberi Eréforrdsok Minisztériuma — Egészségiigyért Felelds Allamtitkarsdg, Egészségligyi
Szakmai kollégium: Egészségligyi szakmai iranyelv - Az asztma diagnosztikajanak,
kezelésének és orvosi gondozasanak alapelveirdl feln6ttkorban. Klinikai egészségligyi
szakmai irdnyelv 000819., 2014

Global Strategy for Asthma Management and Prevention, Global Initiative for Asthma (GINA)
2015. URL: http://www.ginasthma.org/.
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TEMA: TROMBOZIS PROFILAXIS

ANAMNEZIS

Beteg

54 éves normal testalkatu nébeteg.

Jelen panaszai

A betegnél hétvégi strandolast kéveté napon jelentkezik slirgetd vizelési inger, mely tlineteire

t6zegafonya tartalmu készitményt kér.

Egyéb betegségei
Thrombosis profilaxis kmn.

Varicositas

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

Rendszeresen: Syncumar Mite 1 mg R:1 tabletta, Remotiv 3x1 tabletta
Alkalomszer(ien: BioMed vadgesztenye krém

Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: —

Allergia
nem ismert

Megemlitendd

Par hdnapja jelentkezé enyhe depresszidjara masik gyégyszertarban Remotiv-ot

vasarolt. Laborkontrollra rendszeresen jar, legutdbbi INR értéke rendben volt.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa

Urzinol bevont tabletta

A beteg panaszai alapjan célszer(ibb a beteg altal kért t6zegdfonya helyett mdas novényi

készitmény alkalamazdsa, ezért a beteggel torténd egyeztetés utan Urzinol keriil expedidlasa.

Indoklas

1.

Mig az amerikai nagytermésld afonya (Vaccinium macrocarpon) elsGsorban a
megelGzés, a kitjuldas megakadalyozasanak eszkdze, a medvesz6l6 (Arctostaphylos uva-
ursi) az enyhébb fert6zések megsziintetésében bizonyul hatasosnak.

Az amerikai nagytermés(i afonya fogyasztdsa megnovelheti a K-vitamin antagonista
(acenocoumarol, warfarin) kezelésben részesil6k vérzési idejét. Az interakcio
feltehet6leg a CYP-450 enzimrendszer bizonyos enzimeinek gatlasan alapul.

A beteg kérdésre elmondja, hogy orbancfli (Hypericum perforatum) tartalmu Remotiv
tablettat szed. Az orbancflii a CYP-3A4 enzim ismert induktora, mely csékkent(het)i a
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szintén CYP-3A4-en keresztll is metabolizalodoé K-vitamin antagonistak hatasat. Az
amerikai nagytermési afonya, az orbancfl és az acenocoumarol egyittes alkalmazasa a
beteg szoros orvosi megfigyelését igényelné a terapids hatdsban el6re
megjosolhatatlan esetleges valtozasok miatt.

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

URZINOL® bevont tabletta (medvesz616 levél szaraz kivonata)
e Adagolasi rend felnéttek szamara: 2 bevont tabletta naponta harom alkalommal

e Bevétel mddja és korlilményei: étkezés utan
e Vdrhato hataskezdet: 2-3 nap

e Az alkalmazds id6tartama: tiinetek megsziinéséig, de legaldbb 4 napig, maximum 7 nap.
Evente nem végezhet6 6tnél tobb kural

o Lehetséges nemkivanatos hatasok: esetlegesen a vizelet zoldes barna elszinez6dése, ritkan
gastrointestinalis panaszok (gyomorfdjas, hanyinger, hanyas)

e Ellenjavallatok: tulérzékenység, vese rendellenesség, terhesség, szoptatds, 18 év alatti
életkor

e Gydgyszerkolcsonhatdsok, egyéb interakciok: nem ismert

e Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25°C-on tarolandé

Medvesz6l6 (Arctostaphylos uva-ursi)

A gydgydszatban a névény levéldrogjat (Uvae ursi folium) vagy annak standardizdlt kivonatdt haszndljék. A drog
hatdsdért a hidrokinon-glikozidok (arbutin, metil-arbutin) felel6sek. A medveszél6 bizonyitottan antimikrobidlis hatdsu
szamos Gram-negativ baktérium, igy a hugyuti fert6zések 80%-dt okozo E.coli ellen is.

Ha drogbdl készitett tea formdjdban haszndljak, hiviuk fel a beteg figyelmét, hogy hideg vizes kivondssal készitse el a
tedt, mert a forro vizes kivonat cserz6anyag-tartalma magasabb, ezért ize keserlibb, 6sszehtzobb és jobban irritdlja a
gyomrot.

SYNCUMAR MITE® 1mg (acenocoumarol)

e Adagolasi rend: az adagolas individuadlis protrombin szint beallitast, illetve kontrollt igényel.

e Bevétel mddja és korilményei: a napi adagot lehet6leg azonos id6ben, egyszerre kell
bevenni.

o Lehetséges nemkivdnatos hatdsok: vérzéses szévédmények elsésorban magas INR érték
mellett, ilyenkor orrvérzés, hematuria, gastrointestinalis vérzés, subconjunctivalis vérzés
vagy foginyvérzés jelentkezhet.

o Gydgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk:

o A Syncumar hatdsdt fokozo (szinergista) gyogyszerek:
Mérsékelten: allopurinol, aszkorbinsav, bezafibrate, cefalosporinok, diclofenac,
furosemide, gemfibrozil, omeprazole, quinolonok, SSRI, triciklikus
antidepresszansok
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Kifejezetten: amiodarone, aspirin/szalicilatok, etakrinsav, E-vitamin,
indometacin, clofibrate, metronidazole, naproxen, penicillin, piroxicam,
sulphinpirazone, szulfonamidok, tetracycline, tiroid hormonok.

o A Syncumar hatdsdt cs6kkentd gydgyszerek:
Meérsékelten: duloxetine, fogamzdasgatlok, glutetimide, haloperidol,
carbamazepine, K-vitamin, metformin, tiazid diuretikumok, spironolactone
Kifejezetten: barbituratok

o A Syncumar hatdsdt névelé étel/ital:
alkohol, kinin tartalmu italok (Tonic), amerikai nagytermésii tézegdfonya
o A Syncumar hatdsdt csékkentd étel/ital:
Mérsékelten: alma, étolaj, gomba, narancs, répa, vaj, zéldbab
Kifejezetten: brokkoli, eper, kaposzta, karfiol, maj, malna, paprika, paradicsom,
salata,tojas

e Tarolasi korilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolandé

K-vitamin antagonista gyodgyszer expedidldsakor

Hivjuk fel a beteg figyelmét a rendszeres INR ellenérzés fontossdgara!

Hangsulyozzuk, hogy rendszeresen ellenérizze a vizelete, széklete szinét!

Vérzés észlelésekor azonnal forduljon orvoshoz!

Hivjuk fel a figyelmet az étrendi megszoritdsokra!

A legenyhébb betegség (hasmenés, ldz), uj gyogyszer, étrendkiegészité szedése vagy a régiek elhagydsa a gyogyszer
hatdsdt befolydsolhatja!

Egészségligyi szolgdltatds igénybevételekor mindig tdjékoztassa orvosdt vagy gydgyszerészét, hogy ilyen tipusu
gyogyszert szed!

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Folyadékfogyasztas:
Tandacsoljunk bé, azaz napi legaldbb 1,5 - 2 | folyadékbevitelt.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Hivjuk fel a beteg figyelmét, hogy amennyiben 4 napig tartd Urzinol szedése utan sem mulnak
el panaszai vagy véres vizelet, [dz, fajdalmas vizeletirités vagy gorcsok jelentkeznek, forduljon
orvoshoz. Iranyitsuk a beteget abban az esetben is orvoshoz, ha a tlinetei 14 napon beliil ismét
jelentkeznek.

IRODALOM

e http://www.novenyigyogyszer.hu/gyogynoveny/orvosi_medveszolo
e Csupor Dezsé Fitoterapia — NOvényi szerek a gyogyitasban JATEpress Szeged 2007

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Syncumar tabletta alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus
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TEMA: VARICOSITAS
ANAMNEZIS

Beteg
66 éves kozepesen elhizott férfi beteg.

Jelen panaszai

A beteg a patikdba két recepttel érkezik (Minipress 2 mg, Furon 40 mg) és magnézium tartalmu
készitményt is kér. Jelenlegi panasza a ldbikragbrcs, mely pdr hodnapja, intermittdléan
jelentkezik, valamint labait ,nehéznek” érzi, estére a bokdja , bedagad”.

Egyéb betegségei
Esszencialis hypertonia

Varicositas

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: Minipress 2 mg E:1, Furon 40 mg masnaponta R:1, Kaldyum 600 mg
masnaponta 2x1 kapszula, Atorva — Teva E:40 mg, Noacid 40 mg E:1

e Alkalomszerden: —

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: Magne-Bg tabletta 3x2 tbl.

Allergia

nincs

Megemlitendd
A beteg mar 3 hdnapja folyamatosan szed magnézium tartalmu készitményt, panaszai azonban

tartésan nem enyhilnek.
Visszereinek kezelésére eddig nem forditott kell§ figyelmet.

Az expedidld gyogyszerész kérdésére a beteg elmondja, hogy az aktudlisan kivaltandd
gyogyszerek mellet még szed mas gydgyszerkészitményt is.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gydgyszerek expedidlasa
a vényre felirt gyégyszerek

Detralex 500 mg filmtabletta
Rugalmas pdlya

Indoklas
1. A varicositas kialakulasanak kovetkeztében romlik a vénas visszaaramlas, a szovetek
anyagcseréje, melynek kovetkeztében tunetként bokatdéma és/vagy labikragéres is
jelentkezhet. A tlnetek hatterében tehdt, az esetek nagy részében, nem
magnéziumhiany all. A beteg gyogyszeres anamnézisbdl kideril, hogy a hdnapokon
keresztiili magnézium szubsztiticiés  terapia nem jart  eredménnyel.
Jelen szituacidban ezért nem tortént Magne-Bg készitmény expedialas.
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2. A furosemid kalium vesztést okozd, ugynevezett ,cslcshatasu” diuretikumok kozé
tartozik, ezért ilyen tipusu gydgyszer rendszeres hasznalatakor sziikséges lehet a kalium
ionok potlasa.

3. A varicositas konzervativ terdpidjanak egyik alappillére a kompresszids kezelés, mely a
fellleti vénak 6sszenyomasdval csokkenti a pangd vér térfogatat, igy az érfalra kifejtett
vénas nyomast, a mélyvénak és nyirokerek szlkitésével pedig fokozza a vénds
visszadramldst, valamint tdmogatja az izompumpa munkajat. Ezen hatasok
Osszességének eredményeként csdokken a vénas pangas és a thrombosis-készség.

4. A konzervativ terapia masik alappillére a gydgyszeres kezelés, mely soran ugynevezett
venoaktiv hatdanyagu gydgyszereket alkalmazunk. ,A” szintd evidencia alapjan
ajanlhatéak a mikronizalt flavonoid kivonatot és hidroxietil-rutozidot tartalmazé
gyogyszerek.

5. Avaricositas és a fennallé panaszok sulyossagatdl fliggéen lokdlisan haté gydgyszerekkel
egészithetjlik ki a per os kezelést.

Fontos annak a megitélése, hogy a gyodgyszertart felkeresé beteg tiinetei minek a kdvetkezményeként jelentkeztek és
felismerni, hogy mikor irdnyitsuk orvoshoz!

A furosemid alkalmazasa soran a fokozott folyadék- és elektrolit kivdlasztas kovetkeztében gyakran megfigyelték
a folyadék- és elektrolit-haztartas zavarait. Ezért a szérum elektrolitok (féként a kalium, natrium és kalcium) rendszeres
ellenérzésére van sziikség. El6fordulhat hyponatraemia (melynek egyik tinete lehet a Iabikragorcs), hypokalaemia (mely
izomgyengeséggel, paresztéziaval jarhat) tovabba hypocalcaemia és hypomagnesaemia (melyek soran izomgorcsok
jelentkezhetnek.)

Az esetlegesen kialakult elektrolit haztartds zavarait tehat fontos elkiléniteni a vénds keringés zavaranak kdvetkeztében
jelentkezé tunetekétdl.

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

DETRALEX® 500 mg filmtabletta (mikronizalt flavonoid kivonat)

o Adagolasi rend feln6ttek szamara: napi 2x1 tabletta

o Bevétel mddja és koriilményei: délben és este 1-1 tabletta, étkezés kozben.

e Az alkalmazas id6tartama: min. 6 hénap

o Lehetséges nemkivanatos hatasok: gyakran hanyinger, hasmenés, emésztési zavar
o Gydgyszerkolcsonhatdsok, egyéb interakciok: nem ismert

e Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25°C-on tarolandé

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

e Mondjuk el a betegnek a rugalmas podlya helyes alkalmazdsaval kapcsolatos
informacidkat:

o reggel, még 6déma mentes allapotban torténjen a felhelyezése

o bokanal a legszorosabb, majd a labszaron egyenletesen csokkend legyen a

nyomas és a menetek fedjék egymast
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e Fontos, hogy rendszeresen végezzen vénas labtornat.
e Fekv( és Ul6 testhelyzetben javasolt a labak megemelése.
e Keriljék a napozast, a meleg flirddket és a szaunazast

e Rendszeresen mozogjon. Ajanlhaté mozgasforma példdul a séta, biciklizés vagy Uszas.

A gydgyszertdrakban elérhetéek tdjékoztato fiizetek, amelyek dbrdkat és tovdabbi hasznos informdcidkat tartalmaznak
az adott betegséggel kapcsolatosan. Kérdéssel vagy panasszal a gyogyszerészhez fordulé betegeknek a személyes
tandcsadds mellett, ajanljuk ezeket a kiadvdnyokat.

ORVOSHOZ IRANYITAS

e ha a bokatdji 6ddéma mellett |égszomj, gyengeség, faradékonysag is jelentkezik

e ha az atorvastatin kezeléssel kapcsolatban izomfdjdalom jelentkezik és felmeril a
rabdomiolizis gyanuja

e haaldbszar b6rének szine, texturaja megvaltozott

IRODALOM

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiligyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Detralex 500mg filmtabletta alkalmazasi el6irasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus

e S006s Gyongyvér: Gydgyszerészi gondozas 2004
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TEMA: KULLANCS
ANAMNEZIS

Beteg
Ebben az esetben egy egész csaladrdl beszéliink, harmincas éveikben jaré szul6k és két
kisgyermek (9 és 11 évesek).

Jelen panaszok

Az édesanya elmondja, hogy most mennek el8szor kozdsen nyaralni hosszabb idére, a
Matrdban turdzast terveznek, de még nincs megfelel6 védbeszkoziik a kullancscsipések ellen.
Eppen ezért valamilyen kullancsriasztét szeretne. A feltett kérdésekre elmondja, hogy a
kullancsencephalitisr6] mar hallott, de egyik6jik sem kapott még ellene védboltast.
Kullancscsipeszt vagy kullancseltavolité kanalat még sohasem hasznaltak.

Egyéb betegségek
Nincsenek

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen: —
e Alkalomszerten: —

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: —

Eletmad, foglalkozas

Az édesapa buszsof6r, az édesanya konyvelS, a gyerekek iskoldba jarnak. Tehat a szll6k
Ulémunkat végeznek, de a gyerekek rendszeresen mozognak (Uszds, futds). Az egész csalad
egészségesen étkezik, sok zoldséget, gylimolcsot fogyasztanak. Nagyon ritkan sportol egyiitt a
csalad, éppen ezért dontottek ugy, hogy elmennek kdzdsen tarazni. A sziil6k nem dohdnyoznak,
nem fogyasztanak alkoholt.

Allergia
Nincs rola tudomasuk

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa

Jelen esetben dietil-toluamid hatdéanyagu kullancsriasztd és kullancscsipesz expedialdsa tortént.
Emellett a beteg informaciét kapott az expedidlt termékek hasznalatardl, a kullancscsipések
egyéb megel6zési lehetdségeirdl, a kullancsvizit fontossdgarél, az esetlegesen megtortént
csipés esetén fontos teendbkrél, a ferté6z6 betegségekrdl és a kullancsencephalitis elleni
véddoltasrol.
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Indoklas

A Dbetegnek kiilonféle hatdanyagtartalmu (dietil-toluamid, pikaridin, etil-butil-acetil-
aminopropiondt) és gyogyszerformaju (krém, gél, spray, aeroszol, stift stb.) termékek
ajanlhatdéak fel. Ebben az esetben a dietil-toluamidra, mint az egyik leghatékonyabb
rovarriasztészerre esett a valasztds. A gyogyszerforma kivalasztdsdnal a beteg szdmara
legcélszerlbbet kell valasztani, itt egy egész csaldd kezeléséhez a legel6nydsebb az aeroszol.

Gydgyszerekkel kapcsolatos kérdések

KULLANCSRIASZTO SPRAY (pl. Vape Derm Extra® sztinyog- és kullancsriaszté szaraz

aeroszol)

o Alkalmazas korilményei: A felvitel sordan 10-20 cm-rél permetezzik a készitményt a védeni
kivant fellletre. Nagyon fontos, hogy nem szabad az arcra kozvetlentl rafdjni, az arcot a
kézre juttatott készitménnyel kell bekenni. Szembe, szdjba, nyilt sebbe ne keriljon!
Hasznalat utan célszerl kezet mosni. Ha visszajottek a természetbél, mossak le a kezelt
bdrfellletet. A gyerekek ne hasznaljak egyedil a készitményt!

e Varhato hataskezdet: azonnal

e Hatastartam: a kezelést célszerl 4-5 éranként megismételni (de ez készitményenként eltéré
lehet)

e Tarolasi korilmények: fénytél védett, szaraz helyen

e lLehetséges nemkivanatos hatdsok: az arra érzékenyeknél felléphet bdrirritacid, ezért
célszer(i el6szor kis bérfellleten kiprébalni a készitményt, ha bértiinetek jelentkeznének,
azonnal b6 vizzel le kell mosni a készitményt.

o Az expedialt termék ebben az esetben a szinyogok tavoltartasara is alkalmas.

Kullancseltavolité csipesz/kanal

e Alkalmazasa: A kullancs eltdvolitdsa soran fontos felhivni a beteg figyelmét arra, hogy a
fertG6zés elkeriilése érdekében, lehetbleg ne piszkalja a kullancsot semmilyen eszkdzzel, és ne
kenje be semmivel a koriilotte 1évé bérfellletet. A kullancsot a b6rhoz minél kdzelebb, a feji
részénél kell megragadni, majd hatdrozott, de dvatos mozdulattal, egyenletes erével ki kell
huzni. Tilos csavargatni, rangatni az allatot! Fel kell hivni a beteg figyelmét arra, hogy ha az
allat szivoszerve beleszakadt a bérbe, az mar nem fert6z és egy id6 utan, mint egy idegentest
(szalka) kilok&dik. A csipés helyét érdemes fertGtleniteni.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

e Fel kell hivni a beteg figyelmét arra, hogy a kullancsriaszté alkalmazdsan tul érdemes a
természetben zart, hosszu ujju fels6éruhazatban és hosszu nadragban tartézkodni, hogy igy is
csokkentsék a kullancscsipés esélyét. Emellett lehet6ség szerint kerlljék a s(rl
aljnovényzetes, bokros terileteket. A kullancsok nem csak nyaron aktivak, hanem tavasszal
és Osszel is, de akdar mar hamarabb is, ha enyhe és paras az idG. Erre figyelmeztetni kell a
betegeket.
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e A bérbe furédott kullancsot minél el6bb észre kell venni! Fontos hangsulyozni a rendszeres
kullancsellen6rzést turazas utan. Féleg a labszar, hénalj, deréktajat kell nagyon alaposan
atnézni, de emellett a gyerekeknél a fejet és a flil mogotti teriletet is.

e Ha kullancscsipés érte a csalad valamelyik tagjat, a kullancs eltdvolitdsa utan érdemes
megfigyelni a csipés helyét, emellett feljegyezni a naptarba a csipés datumat, mert a
komplikaciok esetleges megjelenésekor ez hasznos lehet.

e Ahhoz, hogy a sziil6 igazan komolyan vegye a kullancs elleni védekezést, beszélni kell az
altaluk terjesztett betegségekr6l. Meg kell emlékezni a Lyme-kérrél és a
kullancsencephalitisrél is.

Kullancsencephalitis: A kullancsencephalitis virusos megbetegedés, az elsé tiinetek a kullancscsipést kévetéen 7-14
nappal jelentkeznek. Ezek: Idz, fejfdjds, rossz kézérzet, izomfdjdalom, étvdgytalansdg, hdnyinger. Oki terdpia nincs,
csak intenziv osztdlyos elldtds, tiineti kezelés. Akdr komoly idegrendszeri maradvdnytiinetekkel is gyodgyulhat.
Véddoltds van ellene.

Lyme-kor: Bakteridlis megbetegedés (f6leg Borrelia burgdorferi dltal okozott), kezelése antibiotikumokkal térténik.
Jelentésége az, hogy ha nem vagy nem megfelel6en kezelik, néha évtizedekig tart, akdr komoly sz6védményekkel
(idegrendszeri, iziileti, sziv) is jarhat. Legjellemzébb tiinete a csipés utdn 1-4 héttel megjelend csipés koriili piros folt
(erythema migrans), ami gylirii alakban névekedik. Véddoltds jelenleg nincs ellene.

Megemlitendd még, hogy a kullancsencephalitis ellen van védGoltas. Ennél a kirandulasnal mar
nem, de a kés6bbiekben érdemes lenne beoltatni magukat. El kell mondani, hogy a megfelel6
védettség kialakitasa 3 oltasbdl all, amit 1 év alatt kap meg az érintett, és hogy emlékeztetd
oltasokra is sziikség van. Az oltdsokat haziorvos irja fel és be is adja, tehat célszer(i lenne
felkeresni és megbeszélni vele.

Kullancsencephalitis elleni védéoltds:

Felndétt és junior vdltozatban, inaktivdlt teljes virust tartalmaz. Az alapimmunizdlds hdrom injekciobdl dll.
Oltdsi rend:

1. oltds: vdlasztott nap

2. oltds: 1-3 hénappal az 1. oltds utdn

3. oltds: 5-12 hénappal a 2. oltds utdn

Emlékeztets oltdsokra is sziikség van. Az els6 emlékeztetd oltdst 3 évvel a 3. oltds utdn kell beadni, a tébbi emlékeztetd
oltdst pedig 5 évente (60 év felett 3 évente).

Beadds: intramuscularis injekcio formdjdban a felkarba

Mellékhatdsok: helyi reakciok, fajdalom, ritkan el6fordulhat anafilaxids reakcio

Az oltéanyag hiitében (2-8°C-on) tdrolando

ORVOSHOZ IRANYITAS

Abban az esetben, ha a csipés helye napokon-heteken beliil piros, esetleg kékes lesz és a folt
esetleg még novekedik is, vagy ha a megcsipett egyén beldzasodik, rossz a kozérzete, akkor
mindenképpen orvoshoz kell fordulni.
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IRODALOM

Orszagos Gydgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis; FSME-
Immun feln6tteknek szuszpenzids injekcid el6retoltott fecskendében, FSME-IMMUN
Junior szuszpenzids injekcio elGretoltott fecskenddben alaklmazdsi el6irata; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus

NEFMI szakmai irdnyelv a Lyme borreliosis klinikai és laboratériumi diagnosztizaldasarol
és kezelésérdl; Egészségligyi Kozlony; 2011; 61:1386-1392
http://www.uptodate.com/contents/search?search=tick&sp=08&searchType=PLAIN_TEX
T&source=USER_INPUT&searchControl=TOP_PULLDOWN&searchOffset= Leto6ltés ideje:
2015. majus

Az Orszagos Epidemioldgiai K6zpont epidemioldgiai informacids hetilapja; Az Orszagos
Epidemioldgiai K6zpont 2. Mddszertani levele a kullancsok elleni védekezésrél; Epinfo;
2009;16. évfolyam, 3. klilonszam

Az Orszagos Epidemiolégiai Kozpont; Kérdezz-felelek a kullancsokrél URL:
http://www.oek.hu/oek.web?nid=927&pid=1 Letoltés ideje: 2015. majus

C. A. Frazier, F. K. Brown: Insects and allergy and what to do about them, University of
Oklahoma Press, 1980, 160-167.
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TEMA: RUHESSEG
ANAMNEZIS

Beteg
68 éves férfibeteg, enyhén tulsulyos (BMI: 27).

Jelen panaszai

A beteg tlinetei par napja kezdédtek, ,piros foltok” jelentek meg az ujjai kozott és a honalji
terlileten, ami viszket, féleg éjszaka. A szokdsos gydgyszerének feliratdsa miatt jart
haziorvosanal, akinek a viszket6 bdrteriileteket megmutatta, amit az orvos rihességként
diagnosztizalt, majd irt fel ra gydgyszert. Az orvos annyit mondott, hogy hasznalja el az egész
Uveg készitményt, majd ha nem mulnak el a tiinetek, akkor menjen vissza.

Egyéb betegségei

Hipertdnia

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen: Meramyl HCT 5 mg/25 mg tabletta (8 éve)
e Alkalomszer(ien: —

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: —

Eletméd, Foglalkozas

A beteg egyedul él, nyugdijasként f6leg otthon tartézkodik, nem nagyon megy sehova, nem
sokat mozog. Néha eljar a nyugdijas klubba, de oda is villamossal. Az ligyeit f6leg a lanya intézi.
Hagyomanyosan étkezik, zoldséget, gyiimodlcsot keveset fogyaszt. Nem dohdnyzik, de alkoholt
rendszeresen fogyaszt, habar elmondasa szerint csak kis mennyiséget.

Allergia
Nincs rola tudomasa.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Linimentum scabicidum expedialdsa tortént.

Gyagyszerekkel kapcsolatos kérdések

LINIMENTUM SCABICIDUM FoNo VII. (benzyl benzoate)

e Haszndlat el6tt a készitmény felrazandd!

e Alkalmazasa: Szappanos, meleg vizes flirdé utdn a gyogyszer fele mennyiségével az egész
testet —a fej és a nyak kivételével— gondosan be kell dérzsolni. 30 perc elteltével a gydgyszer
masik felével a bedorzsolést — firdés nélkil — meg kell ismételni. 24 éra mulva Ujra meleg
vizes, szappanos flird6t kell venni, és fehérnemdit, illetve agynemdit valtani.

o Akészitmény szembe, nyalkahartyara ne keriljon!

e Varhatd hataskezdet: egy kezelés altaldban elég a panaszok megsziinéséhez, am ha nem
mulnak a tlinetek, az orvos Ujra rendelheti a készitményt.
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e lehetséges nemkivanatos hatdsok: bérirritacio el6fordulhat

e Mivel a riihes megbetegedés kozvetlen érintkezéssel terjed, megjegyzendd, hogy ha egy
kozOsségben (ti fel a fejét a riihes megbetegedés, akkor a kozosségben mindenkit egyszerre
kell kezelni, azokat is, akiken még nem jelentkeztek a tlinetek, azért, hogy a terapia valdban
eredményes legyen.

e Tarolasi koriilmények: Fénytdl védve, hlivos helyen tartandé

MERAMYL HCT® 5 mg/25 mg tabletta (ramipril/hydrochlorothiazide)
e Bdévebben: 1asd hipertdnia téma

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

A riihatka fajspecifikus rovar. Tehdt a beteg megnyugtathato, hogy a riihes hazdllatoktdl (pl. macska) nem kaphatja el
a megbetegedést. A rovar a bdr szarurétegébe furja magdt, atkajdratokat alakit ki és vérrel tdpldlkozik.
Gazdaszervezet nélkiil par nap alatt elpusztul. A rovar kézvetlen érintkezéssel terjed. A legnagyobb veszélyben a zdrt,
zsufolt kézdsségekben él6k, ovoddsok, iskoldsok, id6sek otthondban él6k vannak. Ezekben a kézdsségekben nagyon
gyorsan terjed a fert6zés, éppen ezért kell mindenkit egyszerre kezelni.

o A beteget fel kell vildgositani, hogy az eredményes kezelés érdekében, a ruhazatat és az
agynem(t forrd vizben kell kidztatni és forré vasaldval at kell vasalni, igy az esetleg a
ruhazatban maradt riihatkak biztosan elpusztulnak.

e A nem moshatd ruhadarabokat korilbellil 1 hétig elzarva, mlanyag zsdkban kell tartani, ez
elpusztitja a rovarokat

Emellett, ha a beteg kétségbeesett, hogy riihes lett, fel lehet vilagositani, hogy a riihatka
fert6zést barki elkaphatja, ez nem csak a rossz korlilmények kozott él6k betegsége.
Elkaphatta kozosségekben, mint példdul az id6sek otthonaban, vagy akar a
tomegkozlekedési eszkozokon is.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Fontos felhivni a beteg figyelmét arra, hogy amennyiben a tliinetek nem mulnak el, vissza kell
menni az orvoshoz és meg kell ismételni a kezelést.

Megjegyzendd, hogy ha a beteg nagyon er6s viszketésre panaszkodik, akkor az orvos
kortikoszteroid tartalmu krémet vagy oralis antihisztamint is felirhat a tiinetek enyhitésére.

IRODALOM

e http://www.uptodate.com/contents/search?search=scabies&sp=08&searchType=PLAIN_T
EXT&source=USER_INPUT&searchControl=TOP_PULLDOWN&searchOffset= Letoltés
datuma: 2015. majus

e Formulae Normales VII. Linimentum scabicidum elGirata

e Az Orszdgos Epidemioldgiai Kozpont epidemioldgiai informacids hetilapja; Epinfo; 2014;
21. évfolyam, 44. szam; 533-538.

e C. A. Frazier, F. K. Brown: Insects and allergy and what to do about them, University of
Oklahoma Press, 1980, 141-152.
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TEMA: ROVARMEREG ALLERGIA
ANAMNEZIS

Beteg
9 éves lany, koranak megfelel6 sulyu.

Jelen panaszai

A gyermeket csipte mar meg méh, de a legutdbbi csipéskor a kislany rosszul lett és kdrhazba
kellett szallitani. Ezutdn kivizsgaltak az allergolégiai szakrendelésen és megdllapitottak, hogy
méhmeéreg allergids. Az édesanyja most valtja ki el6szor az Anapen autoinjektorat, és kozben
elmondja, hogy még nem tudja, hogyan kell alkalmazni, emellett még mindig elég
tdjékozatlannak érzi magat a problémaval kapcsolatban.

Egyéb betegségei
nincsenek

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: —

e Alkalomszeriten: —

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: —

Eletméd, Foglalkozas

A kislany iskolas, rendszeresen sportol, szeret kinn lenni a szabadban, a csaldd sdrln jar
kirandulni. Egészségesen tdplalkoznak, az édesanya mindig figyel ra, hogy sok zoOldséget,
gylimolcsot fogyasszanak és lehet6leg minél kevesebb édességet.

Allergia
A mar emlitett méhméreg allergian kivil nincs mas allergiarél tudomasa.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Jelen esetben Anapen autoinjektor expedialasara kerdilt sor.

Gyogyszerekkel kapcsolatos kérdések

ANAPEN JUNIOR® 150 mikrogramm/0,3 ml oldatos injekcio el6retdltott fecskendében

(adrenaline)

e A késziilék autoinjektor, alkalmazasa egyszer(i és gyors. A betegnek be kell mutatni és
elmagyarazni a hasznalatat, hogy vészhelyzetben biztosan tudja alkalmazni.

e Adagolasi rend: rovarméreg allergiasoknal, a rovarcsipést kovetéen kell beadni, majd
sirgbsen orvosi segitséget kell hivni.

e Alkalmazas madija és koriilményei: kizardlag intramuscularisan adhato, f6leg a combba vald

beadas el6nyds, akar ruhan keresztiil. Végartérias teriiletekre nem adhaté.

Hasznalat el6tt el kell tavolitani a fekete tlvédd kupakot, és a szirke gumikupakot is a
készlilék masik végérél. Majd az Anapen t(t tartalmazo végét a comb kiils6 oldalahoz tartva,
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le kell nyomni a piros inditégombot. A késziiléket még 10 masodpercig ott kell tartani, majd
Ovatosan eltavolitani, és a beadas helyét finoman masszirozni. Ezutan azonnal orvosi
segitséget kell kérni (fejet ért csipés esetén inkdbb felkarba adandd)!

Megjegyzendd, hogy a beadds utan a tl hegye kinn marad, igy biztonsagi okokbdl vissza kell
ra helyezni a fekete tlivédd kupakot.

Emellett, meg kell mutatni a betegnek, hogy a késziiléken talalhatd még egy ellenérzé ablak,
ahol ellenérizheti, hogy a késziilékben |év6é oldat tiszta és szintelen-e, és van rajta egy
injekcids indikator is, aminek piros elszinez6dése azt mutatja, hogy a készilék mar hasznalt.

e Varhatd hatdskezdet: percek

e Terdpia varhato id6tartama: ha a tlinetek nem javulnak/életveszély nem mulik el, negyedédra
mulva az injekcié megismételhetd (ha rendelkeznek masik autoinjektorral), de a test nem
ugyanazon a teriletén, emellett ment6t kell hivni

e Lehetséges nemkivanatos hatdsok: tachycardia, szivdobogas érzés, remegés, izzadas,
hanyinger, |égzési nehézségek, szédilés, gyengeség, idegesség, félelem, szorongds, hideg
végtagok

e Tarolasi korilmények: legfeljebb 25°C-on az eredeti csomagoldsban tartandd

e Figyelmeztetés: az Anapen injekcid ndatrium-metabiszulfitot tartalmaz, ami az arra
érzékenyeknél allergias reakciét, asztmds rohamot valthat ki

e Felhasznalasi id6tartam 21 hdnap! — Erre figyelmeztetni kell a beteget!

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

e Mivel tdjékozatlannak érzi magat, érdemes elmondani a sziil6nek réviden és érthetéen, mi a
rovarméreg allergia és hogyan alakul ki: az allergias reakciét a rovar dltal a bérbe
fecskendezett anyagok okozzdk. Ahhoz, hogy kialakuljon az allergia, legalabb két csipésnek
kell torténnie. Az els6 csipéskor torténik a szenzibilizalodas, vagyis érzékennyé tétel, mely
soran ellenanyagok termelédnek a szervezetben. Majd a kovetkezé csipéskor/csipésekkor
kialakulhat a tulérzékenységi reakcié. Ekkor olyan anyagok szabadulnak fel a szervezetben,
melyek kivaltjak a jellegzetes tiineteket.

Az andfilaxia jellemzG tiinetei:

Kezdetben kipirulds, urticaria, angiobdéma, majd a beteg dllapota sulyosbodhat, nehézlégzés, zihdlds, tachycardia,
szédiilés, pdnik, hypotonia, bronchospazmus, zavartsdg, eszméletvesztés, cyanosis, sokk léphet fel. A sokk életveszélyes
dllapot, amely akdr haldllal is végzédhet.

e Fontos elmondani, hogy ha a beteget megcsipte a méh, akkor alkalmazni kell az Anapen
injekcidt, és sitrgésen ment6t kell hivni, emellett nem szabad magara hagyni. Meg kell
nyugtatni és figyelni kell a légzését, amig meg nem érkezik az orvosi segitség. Emellett
nagyon fontos, hogy a b6rbdl a fullankot minél hamarabb el kell tavolitani.

e A csipés helyére, a bGrpir, a fajdalom és a duzzanat csokkentésére, érdemes hidegvizes
borogatdst tenni.

e Figyelmeztetni kell a beteget, hogy mindenképpen kertilnie kell a kbvetkez6 csipést. Mivel
sokat jarnak a természetbe, hangsulyozni kell, hogy bizonyos dévintézkedésekre feltétlenil
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szikség van. A legfontosabb, hogy a gyermek mindig tartsa maganal az autoinjektort,

emellett § is és a csaladtagjai is legyenek tisztdban a haszndlataval. Mivel a repellensek a
méhek ellen hatastalanok, csipésiiket leginkdbb életterlik kerilésével (ami ebben az
esetben, nem feltétlenil sikeriil) és megfelel6 magatartassal lehet elkertlni.

Ezek: ha a természetben van, ne bolygassa a virdgokat, viseljen zart ruhazatot (lehetéleg ne
feltlin mintdsat), és sose jarjon mezitlab, lehetbleg ne étkezzen a szabadban, vagy ha igen,
takarja le az ételt, italt. Ne hasznaljon erds illatu dezodort, parfimot. Szereljenek fel otthon
az ablakokra szunyoghalét, és ha autdval kdzlekednek, mindig legyen felhuzva az ablak.

Mivel a beteg volt allergoldgiai szakrendelésen, valdszin(i, hogy hallott mar réla, de azért
megemlithetd, hogy SIT-re is van lehet8ség. Erdemes elmondani, hogy mi ez, melyek a
kezelés az el6nyei, lehetséges kockazatai, a terapia id6tartama, és, hogy hova kell fordulni,
ha komolyan érdekli 6ket ez a terdpias lehet6ség.

SIT: Specifikus allergén immunterdpia
Lényege: tisztitott allergénkivonatot fecskendeznek a beteg szervezetébe subcutan, nagyon kis mennyiségben, de
emelkedd dozisban, hogy az allergénnel térténd késébbi taldlkozds enyhébb tiineteket vdltson ki.
Lehetséges mellékhatdsok: mint a rovarcsipés esetén, enyhe allergids reakciok, de sulyosabb tiinetek, akdr anafilaxia is
kialakulhat.

Terdpia varhatd id6tartama: a kezelés honapokig, akdr évekig eltarthat, heti egy injekcio beaddsdval.
A kezelést megfelelGen felszerelt orvosi rendelGben, allergolégus jelenlétében adjdk be.

ORVOSHOZ IRANYITAS

e A beteg szdmadra siirg6sen orvosi segitséget kell hivni, mar az allergias reakcié legenyhébb

tlinetei esetén is.

e Ha a beteg komolyan érdekl&dik a SIT irdnt, akkor allergolégushoz kell iranyitani.

IRODALOM

A Nemzeti Er6forrds Minisztérium szakmai protokollja allergias betegségek kezelésérdl
allergén specifikus immunterapiaval; URL:
http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/minosegfejlesztes/klinikai-immunologia Letoltés

ideje: 2015. majus
A Nemzeti Er6forras Minisztérium szakmai iranyelve allergoldgiai krizis allapotokrél — az
anafilaxia, rovarméreg allergia és herediter angioneuroticus oedema diagnosztikajarol és

kezelésérdl; URL: http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/minosegfejlesztes/klinikai-
immunologia Letoltés ideje: 2015. majus

http://www.uptodate.com/contents/search?search=bee+sting+allergy&sp=0&searchType=
PLAIN_TEXT&source=USER_INPUT&searchControl=TOP_PULLDOWN&searchOffset=&auto
Complete=true Letoltés ideje: 2015. majus

68



http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/minosegfejlesztes/klinikai-immunologia
http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/minosegfejlesztes/klinikai-immunologia
http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/minosegfejlesztes/klinikai-immunologia
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http://www.uptodate.com/contents/search?search=bee+sting+allergy&sp=0&searchType=PLAIN_TEXT&source=USER_INPUT&searchControl=TOP_PULLDOWN&searchOffset=&autoComplete=true

Az Orszagos Epidemioldgiai Kozpont epidemioldgiai informacids hetilapja; Az Orszagos
Epidemioldgiai Kbzpont modszertani levele a mérges izeltlabuak (darazsak, méhek, pokok,
hangyak, skorpiok) elleni védekezésrdl; Epinfo; 2004;11. évfolyam, 2. kiilénszam

Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségligyi Intézet Gydgyszeradatbazis; Anapen
Junior 150 mikrogramm/0,3 ml oldatos injekcid el6retoltétt fecskend6ben; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus

C. A. Frazier, F. K. Brown: Insects and allergy and what to do about them, University of
Oklahoma Press, 1980, 14-67.
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TEMA: FEJFAJAS — MIGREN
ANAMNEZIS

Beteg
28 éves n6beteg szakorvosi receptekkel érkezik.

Jelen panaszai

A beteg tlinetei két éve kezd6dtek, rohamokban jelentkez6 fejfajas formdjaban, kezdetben
havi, kés6bb heti rendszerességgel. A rohamokhoz hanyinger, altaldnos gyengeség,
fényérzékenység tarsult. Azota jart fejfajas-ambulancian, az elvégzett vizsgalatok (MRI) alapjan
migrént diagnosztizalt kezel6orvosa. A kezel6orvos elsé alkalommal irja a beteg részére a
recepteken szerepld készitményeket (sumatriptan, flunarizine).

Egyéb betegségei
Nincsenek

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: oralis antikoncipiens (Lindynette 75/20 mikrogramm) 5 éve.

e Alkalomszerlien: Fejfdjds roham esetén paracetamol, nem-szteroid gyulladdsgatlok
(Cataflam, Quarelin, Algoflex).

Eletméd, Foglalkozas

Rendezvényszervezd cégnél dolgozik, irodai munkat végez. Elmondasa szerint étkezése nem
rendszeres, reggelente kavézik, napkdzben inkabb csak nassolni van ideje, kés6 este vacsorazik.
Dohanyzik (1 doboz cigaretta/nap), alkoholt alkalomszer(ien fogyaszt.

Allergia
Nincs rola tudomasa

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gydgyszerek expedidlasa
Jelen esetben Imigran 50 mg tabletta és Sibelium 10 mg tabletta expedialasa tortént.

Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

IMIGRAN® 50 mg tabletta (sumatriptan)
Migrénes roham olddsara alkalmazott készitmény

e Adagolasi rend: A szumatriptant a roham elsé jelének észlelésekor a lehet6 legkorabban
kell alkalmazni, de a roham barmely fazisdban alkalmazva hatdsos. Az ajanlott adag
egyszer 50 mg (egyes betegeknek azonban 100 mg-os egyszeri adagra lehet sziikséguik).
Ha az elsé adagra a beteg allapota nem javul, ugyanarra a rohamra még egy adagot nem
szabad alkalmazni. Ha a tlnetek megszlinnek az els6 dézis hatasdra, de kés6bb
visszatérnek, még egy adag adhatd a kdvetkezd 24 6ran belll, de a két adag alkalmazasa
kozott legalabb 2 déranak kell eltelnie. Az 6sszddzis barmely 24 6ras idGszak alatt nem
haladhatja meg a 300 mg-ot. Havonta 8-nal tobb alkalommal ne hasznaljon specifikus
rohamgyodgyszert, mert a fejfajas kronikussa valhat.
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Bevétel modja és koriilményei: per os
Varhaté hatdskezdet: kb. 30 perccel a bevételt kovetéen alakul ki a klinikai hatas.

Lehetséges nemkivanatos hatasok: Gyakori: szédllés, almossag, dtmeneti vérnyomas-
emelkedés, kipirulds, dyspnoe, myalgia.

Ellenjavallatok: jelenleg nem &ll fenn ellenjavallat. Altaldban: myocardialis infarctus,
ishaemids szivbetegség, angina, cerebrovascularis torténés (CVA), atmeneti ischaemias
roham (TIA) vagy periférids érbetegség, sulyos vagy kezeletlen hypertonia az
anamnézisben, terhesség illetve szoptatas idején.

Gyodgyszerkdlcsdnhatasok, egyéb interakciok: jelenleg nem all fenn interakcid. Altalaban:
Nem adhatd egyidejlileg ergotaminnal és ergotamin-szarmazékokkal vagy barmely 5HT1
receptor agonistaval, monoamino-oxidaz-gatlékkal, valamint a MAO-inhibitor kezelés
leallitasa utan két hétig.

Tarolasi koriilmények: legfeljebb 25 °C-on tdrolandé.

SIBELIUM® 10 mg tabletta (flunarizine)
Migrénes roham megel6zésére/a rohamok gyakorisaganak csokkentésére alkalmazott

készitmény

Adagoldsi rend: naponta egyszer 10 mg (1 tabletta) este, lefekvés el6tt.
Bevétel mddja és koriilményei: per os

Terdpia varhato idGtartama: tartds terapia

Varhato hataskezdet: 1 hdnap

Amennyiben a migrénes panaszok nem jelentkeznek, akkor a beteg a gydgyszeres
kezelésre j6l reagdl. Ebben az esetben napi adagjat a tovabbiakban nem kell valtoztatni,
de javasolt a hét egymast kdvetd két napjan gydgyszersziinetet tartani.

Amennyiben két honapi gyogyszerszedés utan nem észlelhetd javulas, a kezelés tovabbi
folytatasa nem indokolt.

Hat hénap utan kezelGorvos a gydgyszeres kezelés megszakitasat fogja javasolni még
abban az esetben is, ha semmi probléma nem meriilt fel a gydgyszer szedése kapcsan.
Alkalmazasa Ujra kezdhet6 a panaszok kidjuldsa esetén.

Lehetséges nemkivanatos hatdsok: Nagyon gyakori: sulynovekedés; Gyakori:
orrnyalkahartya gyulladas, étvagynovekedés, depresszid, almatlansag, aluszékonysag,
székrekedés, hanyinger, izomfajdalom, dyskinesia, tremor, rendszertelen menstruacio,
emlé6fajdalom, faradtsag.

Ellenjavallatok: jelenleg nem &ll fenn ellenjavallat. Altaldban: depresszié, Parkinson-kor,
illetve egyéb (extrapyramidalis) mozgdsi rendellenességek, terhesség, szoptatas.

Gyogyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidok: fogamzdasgatldkkal egyutt alkalmazva
tejelvélasztast indukalhat. Altaldban: az altaték és a nyugtatok hatasat jelentSsen
fokozza. Alkalmazasanak tartama alatt tilos szeszes italt fogyasztani!

Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando.
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Mindkét készitmény alkalmazasa esetén felléphet d4lmossdg, faradtsdgérzés, ami
hatranyosan befolydsolhatja a koncentraldképességet, a reflexid6t, ezért alkalmazdsuk
illetve hatasuk id6tartama alatt jarmivet vezetni vagy baleseti veszéllyel jar6 munkat
végezni tilos!

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Rohamot provokalé tényez6k keriilése: Szamos migrénes beteg esetében figyelhetéek meg
kilonboz6 kornyezeti vagy egyéb ingerek (stressz, egyes gyogyszerek, élelmiszerek), melyek a
migrénes roham kialakuldsat idézik el6. Ezek a faktorok egyéni eltéréseket mutatnak, célszer( a
betegnek sajat magan megfigyelni, mely tényez6k azok, amelyek gyakran indukaljdk a
fejfdjdsrohamot, és lehet6ség szerint ezek elkeriilése javasolt. Dohdnyzds abbahagyasa,
mérsékelt koffein- és alkoholfogyasztds, rendszeres étkezés betartasa.

Migrénes roham lehetséges provokalo faktorai

- kérnyezeti tényezék: stressz, faradtsdg, alvdshidny, tulalvds (hétvégi migrén), idGjardsi frontok
- hormonadlis hatdsok (OAC, menstrudcids ciklus)

- gyogyszerek (nitro-vasodilatatorok, szerotonin-szint névelék)

- élelmiszerek (tiramine, sodium-glutamate, phenylethylamine)

- élvezeti szerek (alkohol, koffein)

Migrénes roham jelentkezése esetén: A migrénes betegek mintegy felében jelentkezik a
fizikai és mentdlis dllapotvaltozassal jaré prodroma szakasza, 12-24 éraval a fejfajast
megelG6zGen. A betegek negyede pedig kozvetleniil a rohamot megel6z6 egy éraban tapasztalja
az idegrendszeri tiinetekkel jard aura szakaszat. Ebben az esetben a beteg fel tud késziilni a
migrénes rohamra. Ha a fejfajds mar kialakult, dgynyugalom (lehet6ség szerint alvds), csend,
fénykeriilés célszerd, ugyanis a fizikai aktivitas, fény-, hangingerek a fajdalmat fokozzak.

MONITOROZAS, ORVOSHOZ IRANYITAS

A migrén megel6zésre alkalmazott flunarizin esetében a betegeket rendszeresen ellenérizni
kell, hogy az esetlegesen mellékhatasként jelentkez6 extrapyramidalis, vagy depresszids
tinetek koran észlelhetdk, és a kezelés megszakithaté legyen. Fel kell hivni a beteg figyelmét,
hogy a profilaxis terapiat akkor is folytatni kell, ha a terapia kezdetén ugyanugy jelentkeznek a
migrénes rohamok. Ha azonban két hdnap utdan sem tapasztal valtozast, kezelGorvosa a
készitmény elhagyasat fogja javasolni. A sumatriptan és mas specifikus rohamgydgyszerek
esetén is figyeltek meg hatasvesztést hosszan tartdé alkalmazds soran. Az elGirt adagot
semmiképpen ne lépje tul (lasd Adagolasi rend), a specifikus gydgyszer hatdstalansaga esetén
alkalmazzon paracetamolt vagy nem-szteroid tipusu fajdalomcsillapitét, és feltétlenil keresse
fel kezel6orvosat.
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Fogamzasgatlas:

Jelenleg oralis fogamzasgatld tablettat szed. Fel kell hivni a beteg figyelmét arra, hogy
hormonalis fogamzasgatldé készitmény és a migrén intervallum-kezelésre felirt Sibelium tabletta
egylttes alkalmazdsa soran a prolaktin-szint emelkedés hatdsdra tejelvdlasztds meginduldsa
Iéphet fel. Ez esetben keresse fel kezel6orvosat.

Migrén terdpia terhesség/szoptatds idején

Terhesség idején a migrénes rohamok ritkuldsdt, intenzitdsuk csékkenését figyelték meg. Mivel elegendd adat nem dll
rendelkezésre a roham gydgyszerek teratogenitdsdrol, varanddssdg alatt ezeket a gydgyszereket lehetGség szerint
keriilik, illetve az elény/kockdzat mérlegelésével adhatéak. Terhesség idején elsédleges a nem gydgyszeres kezelés
valamint az egyszerti analgetikumok (paracetamol) alkalmazdsa.

gyogyszer 1. trimester Il. trimester Ill. trimester szoptatas
Acetylsalicylsav ovatosan ovatosan - ovatosan
Paracetamol + + + +
Naproxen - - - -
Ibuprofen - - - -
Diclofenac dvatosan 6vatosan - dvatosan
Indomethacin - - - -
Metoclopramid - ovatosan ovatosan -
Domperidon - -
Ergotamin - - -
Triptan ? ? ? Kezelés utén a
szoptatas 24 oras
felfliggesztése
ajanlott
IRODALOM

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbdzis; Sibelium
10mg tabletta alkalmazasi elGirdsa; URL: http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/
Letoltés ideje: 2015. majus

e Orszagos Gydgyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis; Imigran
50mg tabletta alkalmazasi elGirdsa; URL: http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/
Letoltés ideje: 2015. majus

e www.ihs-headache.org
o www.fejfajas-tarsasag.hu

e www.pharmindex-online.hu
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TEMA: FEJFAJAS — TENZIOS
ANAMNEZIS

Beteg
45 éves férfi, enyhén elhizott (BMI: 29).

Jelen panaszai

A beteg haziorvosi recepttel érkezik, rendszeresen szedett vérnyomascsokkentgjérdl. Emellett
fejfajasra kér erds fajdalomcsillapitot. Fejfajasa heti rendszerességgel jelentkezik, abroncsszerd,
nyomao-szorito, kétoldali jelleggel, allitasa szerint ,,frontérzékeny”.

Egyéb betegségei
Hypertonia

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: Valsotens 80 mg (valsartan) 2 éve.

e Alkalomszerlen: Fejfajas esetén paracetamol, nem-szteroid gyulladdsgatlék (Advil Ultra,
Nurofen, Aspirin), vitaminok (Actival Max, C-vitamin).

Eletméd, Foglalkozas

Pénziigyi elemz6ként dolgozik, il6munkat végez. ElImonddsa szerint rendkiviil stresszes a
munkaja, viszont miéta magas vérnyomast diagnosztizaltak ndla, jobban figyel az egészségére,
hetente tobb alkalommal sportol, diétazik, fogyott is 8 kg-ot az elmult évben. Nem dohanyzik,
alkoholt alkalomszer(en fogyaszt, napi 2 kavét iszik.

Allergia
Nincs réla tudomasa.

Megemlitendd
Szemiveget visel, rendszeresen jar szemészeti kontrollra.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Jelen esetben Valsotens 80 mg és Panadol Rapid 500 mg filmtabletta expedialdsa tortént.

Indoklas

Angiotenzin Il antagonistak és NSAID-ok egytttes alkalmazasakor a vérnyomdscsokkent6 hatds
gyenglilése kovetkezhet be. Ezen tulmenden az angiotenzin Il antagonistdak és NSAID-ok
egyidejd alkalmazasa a vesefunkcidé romlasanak fokozott kockazataval, illetve a szérum
kaliumszint emelkedésével jarhat. Ezen okbdl kifolydlag, valamint a vonatkozé szakmai
iranyelvvel 6sszhangban paracetamol tartalmu készitmény expedialdsa javasolt.

74



Nem-szteroid gyulladdsgadtlo expedidldasakor tisztazando:
- A beteg életkora

-Fenndll-e az alabbi problémdk valamelyike a betegnél?

Gl fekély (ulcerogén-hatds: indometacin>naproxen>diclofenac>ibuprofen)
veseelégtelenség | vesefunkcid, |, folyadék kivdlasztds, nephrotoxicitds
szivelégtelenség folyadékretencio

magas vérnyomds \,vérnyomdskontroll (ACE-gdtlék, ARB, 6-blokkoldk, diuretikumok)
asztma “Nbronchus spazmus

- Terhesség? ->paracetamol az elséként vdlasztandoé
-Haszndlt-e korabban NSAID-t? Mit? Milyen gyakran? (analgetikum abuzus elkeriilése)

Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

VALSOTENS® 80 mg tabletta (valsartan)
Angiotensin Il receptor blokkold vérnyomdscsokkentd.

Adagolasi rend: 80 mg (egy filmtabletta) naponta, reggelente egyszer.
Bevétel mddja és koriilményei: per os

Varhaté hatdskezdet: — (a gydgyszert folyamatosan szedi, egyébként két héten belil
varhaté a vérnyomascsokkenté hatds kialakuldasa, a maximalis hatds 4 héten belil
érhetd el).

Lehetséges nemkivanatos hatasok: Gyakori: szédiilés, orthostaticus hypotonia.

Ellenjavallatok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat. Altaldban: Sulyos majkarosodas,
biliaris cirrhosis és cholestasis, terhesség masodik és harmadik trimesztere.

Gyogyszerkdlcsdnhatasok, egyéb interakcidk: jelenleg nem all fenn interakcié. Altaldban:
Litium, kalium-megtaré diuretikumok vagy egyéb kaliumszint néveld készitmények, Nem
szteroid gyulladdsgatlék.

Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando.

PANADOL RAPID® filmtabletta (paracetamol 500 mg)

Adagolasi rend: fajdalom esetén 500-1000 mg (1-2 filmtabletta), minimum adagolasi
intervallum 4 éra, maximalis napi adag 4 g (8 filmtabletta). A fenti adagolasi rend 65 kg
feletti feln6ttekre vonatkozik.

Bevétel mddja és koriilményei: per os

Terdpia varhato id6tartama: akut terdpia

Varhaté hataskezdet: 30 percen beliil kialakul a fajdalomcsillapité hatas.
Lehetséges nemkivanatos hatasok: nincs jelentGs gyakori mellékhatas.

Tuladagolas: A paracetamol tuladagoldsa a tlnetek hidnydban is azonnali orvosi
beavatkozast igényel, mert a paracetamol-tuladagolas maj- és vesekarosodast okozhat.

Ellenjavallatok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat. Altaldban: 6 év alatti életkorban,
glikoz-6-foszfat-dehidrogenaz hiany (hemolitikus anémia) esetén. Tulzott, illetve
krénikus alkoholfogyasztds, majbetegség esetén (a paracetamolhoz kothetd
majkdrosodas kockazata majbetegségben szenveddk esetében nagyobb).
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e Gydgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakciok: Altaldban: A kumarinok antikoaguldns
hatasat a hosszu idén at, naponta rendszeresen adagolt paracetamol fokozhatja, ami a
vérzékenység kockazatat noveli (az alkalomszerlien adagolt paracetamol nem fejt ki
ilyen hatast).

e Tarolasi korlilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Eletvitel:
A diéta és a rendszeres mozgds folytatdsdra biztassuk, hangsulyozzuk a megfelel6

folyadékfogyasztas fontossdgat. Fejfdjas fellépése esetén relaxacids, izomlazitd technikak
ajanlhatdak.

MONITOROZAS

Vérnyomdasmeérés, vérnyomasnaplg, illetve tovabbi metabolikus betegségek sz(lirése. Vércukor,
koleszterin szint ellenGrzése évente javasolt. Amennyiben az eddigi mérések alkalmdaval magas
értékeket mértek, az ellen6rzést ennél gyakrabban kell végezni. Ha az adott gydgyszertarban
van erre jogosult gydgyszerész, a méréseket a gydgyszertarban is elvégzik, jelenleg is ajanlhatd,
ha nem tortént a kozelmultban. Hivjuk fel a beteg figyelmét, hogy az alkalmazott
fajdalomcsillapitok el8irt dozisat soha ne lépje tul, illetve keriilje a tul gyakori (tobb mint heti
két nap) hasznalatukat, ugyanis az analgetikum abuzus maga is krénikus fejfajast indukalhat.

Analgetikum abuzus

A diagnosztikus kritériumok szerint az analgetikum abuzus okozta fejfdajds havonta minimum 15 napon jelentkezik. A
fdjdalom miatt a beteg rendszeresen (egyszer(i analgetikumok esetén legaldbb havi 15, kombindlt analgetikumok,
opidtok, ergotamin ill. triptdnok esetén legaldbb havi 10 napon) és tartdsan (legaldbb 3 honapon dt) szed
analgetikumot. A fejfdjds az anelgetikum szedése sordn alakult ki, vagy romlott jelent6sen.

A klinikai tapasztalat szerint a fdjdalom migrénes ill. tenziés vondsokat egyardnt mutathat, a tiineti kép akdr egy
napon beliil is vdltozhat. Mint a kritériumokbdl is Idtszik, a gydgyszerbevétel rendszeressége fontos tényezbje a
mindennapos fejfajasnak. Ugyanazon gydgyszermennyiség a honap sordn egyenletesen elosztva nagyobb eséllyel okoz
dllanddsult fejfdjast, mintha elszort, de erds fejfdjdsok miatt kevesebb napon, de nagyobb adagban szedték volna.
Javulds az analgetikum-abusus felfiiggesztésével pdrhuzamosan elkezdett komplex kezeléstél vdrhato. Az
analgetikum-abuzushoz tdrsuld fejfdjds kezelésére jelenleg nincsenek standardizalt protokollok.

A kezelés célja a fejfdjdsok gyakorisdgdnak csékkentése, az analgetikum-abuzus mérséklése.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha fejfajasa nem sziinik a fajdalomcsillapitd hatasara sem, illetve ha tartdsan visszatér, esetleg
fokozédik a fajdalom, haladéktalanul keresse fel kezelG6orvosat! Akkor is irdnyitsuk orvoshoz a
beteget, ha analgetikum abuzus fennadllasat vagy kockazatat véljik felfedezni.
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IRODALOM

e www.ihs-headache.org
o www.fejfajas-tarsasag.hu

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiligyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Valsotens 80mg tabletta alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus

e Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Panadol Rapid filmtabletta alkalmazasi elGirdsa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus
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TEMA: FELULETES GOMBAS BORFERTOZES
ANAMNEZIS

Beteg
Kézépkoru, kovér n6beteg (BMI: 31).

Jelen panaszai

BOr panaszai 2-3 héttel korabban kezd&dtek. Az eml6k alatt és a has red6ben finom hamlast
mutato vonalszer( gyulladas, amelynek kiterjedése lassan né. A tlinetek mérsékelten viszketnek
és égdb érzést okoznak.

Egyéb betegségei

2-es tipusu diabetese 5 éve kezd6dott, csaladorvosa oralis készitményekkel kezeli, diétat nem
szigorUan tart, rendszeres mozgast nem végez. Vérnyomdasa enyhén emelkedett, de egyelGre
arra gyogyszert nem szed.

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: Meforal tabletta (metformin) 850 mg naponta 2 x 1

Diaprel MR (gliclazide) 30 mg naponta (reggel) 1
e Alkalomszer(ien: Advil Ultra kapszula (200 mg ibuprofen)
Frontin tabletta 0,25 mg (alprazolam)

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: —

Eletméd, foglalkozas
Nem dohanyzik, alkoholt alkalomszer(ien fogyaszt, adminisztrativ munkakorben dolgozik.

Allergia
Fogaszi beavatkozas kapcsan észlelt Lidocain tulérzékenységrél tud, élelmiszerekkel,
virdgporokkal kapcsolatban allergias tlinetek nem fordultak el6.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Candibene Teva krém és oldatos spray expedidldsa tortént.

Indoklas

Vélelmezett betegség: intertrigo candidomycetica (,kipalds”) — sarjadzé gomba dltal kivaltott
fellletes b6rgyulladds, amelyre a feltehet6en nem megfelel6en kontrollalt T2DM, a tulsuly és a
fokozott izzadasi készség hajlamositja a beteget

Intertrigo candidomycetica: a nagyhajlatokban, elsésorban a Idgyék hajlatban, a farvdgdnyban, a hdnaljakban, és az
eml6k alatti b6rén, esetleg a has-redbkben alakulnak ki éles hatdru vérds, gyulladt elvaltozdsok széli hamldssal esetleg
nedvezéssel. Erésen viszketnek Az dsszefekvd teriileteknek megfeleléen a folyamat jellemzéen szimmetrikus. Elhizds,

cukorbetegség, izzadékonysdg és miiszdlas fehérnemdi viselése hajlamosit a folyamat kialakuldsadra.
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Gyogyszerekkel kapcsolatos kérdések

CANDIBENE TEVA® (clotrimazole 1%) kiils6leges oldatos spray (reggeli), krém (éjszakai
alkalmazasra)

A krémet esti tisztdlkoddst kovetben, vékony rétegben kozvetlentl a gyulladt, hamlé
bérteriletre kell kenni és egyrétegli géz pdlyaval fedni, ezzel az 6sszefekvd bérfeliileteket
egymastdl el lehet valasztani.

Reggel az enyhén szaritd tulajdonsagl oldatot kell a bdérfellletre juttatni: minden egyes
alkalmazaskor kétszer vagy hdromszor kell lenyomni a permetszord fejet. Ez a mennyiség
nagykiterjedés(i gombas fertézésre is elegend6. A permetet 10-30 cm tavolsagbdl kell a bérre
juttatni.

Clotrimazole: imidazo- tipusu, helyi haszndlatra alkalmas antifungdlis szer, amely a bér, bérfiiggelék (kérém), genitdlis
nydlkahdrtya sarjadzé vagy dermatonphyton fertézéseinek kezelésére az adott anatdomiai teriilethez illeszked6
gyogyszerformdban (oldat, krém, kéromlakk) alkalmazhatd.

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos figyelmeztetések

A spray alkohol-tartalma a kezelt bérfeliiletet tulzottan kiszarithatja, ebben az esetben
napkozben is krémet kell alkalmazni

A spray izopropil-alkohol tartalma miatt gyulékony, ezért alkalmazasa koézben a nyilt lang
hasznalata tilos!

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Az érintett bérfellletek izzaddsanak mérséklése laza ruhazat viselésével illet6leg a kdrnyezet
paratartalmanak csokkenetésével.

Mosakodashoz fert6tlenité tartalmud tisztdlkodd szer alkalmazdsa, gondos toriilkozés és
preventiv hatdsu hint6épor rendszeres hasznalata javasolt.

Diabetikus diéta, szénhidrat anyagcsere egyensulydnak helyreallitasa alapvetéen fontos (lenne)!

MONITOROZAS, ORVOSHOZ IRANYITAS

Amennyiben a tinetek két hét alatt nem sziinnek meg, csalad-orvosi beutaléval célszerd
felkeresni bGrgydgyaszati szakrendelést, ahol lehetdség nyilik a kdrokozd pontos azonositasara
és a pontos mycoldgiai lelet birtokdban célzott (szisztémas) antifungalis kezelést alkalmazni.

IRODALOM

e Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Candibene Teva kils6leges oldatos spray és krém alkalmazasi elGirdsai; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus
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TEMA: ACNE
ANAMNEZIS

Beteg
Fiatal, atlagos testalkatu férfi beteg.

Jelen panaszai
3 héttel kordbban kezdett el Roaccutan kapszuldt szedni, az arcbére nagyon kiszdradt — lathaté
bGrpir és finom hamlds a pattandsok mellett — és az ajka kirepedt: b&rpuhitdt és ajakdpoldt kér.

Egyéb betegségei
GORB (Gastro-Oesophagialis Reflux Betegség)

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen szedett gyogyszerei:  Roaccutan 20 mg lagy kapszula, naponta 2 x 1

e Alkalomszer(ien szedett gyégyszerei: Rennie ragdtabletta sz.e.
Quamatel Mini tabletta egy-két hétig, ismétlédGen

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: —

Isotretinoin —13-cis retinolsav — oralisan 0,5-1mg/ttkg adagban az acne sulyos formdinak

(conglobata, nodulocystica, vagy hegesedéssel jaré mds tipus) kezelésre indikdlt. A javasolt kumulativ ésszddzis 120-
150 mg/ttkg, amelyet 16-24 heti kezelés alatt kap meg a beteg. Az esetek tébbségében egyetlen kurdval kivdld
eredmény érhetd el, de ha a beteg dllapota, a betegség recidivdja indokolja a kura hasonlé paraméterekkel
megismételhetd.

Eletméd, foglalkozas
Testépité klubba jar, amikor az Uzletkot8i tevékenysége ezt lehet6vé teszi. Nem alkoholos
energia italokat fogyaszt elég gyakran.

Allergia
Nem ismert, nem tud rdla

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Az arc tulzott kiszaradasanak, hamlasanak kezelésére:

Unguentum emolliens FoNo VII.
Unguentum oleosum 65%

Agua destillata 30%

Oleylum oleinicum 5%
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Ajkak repedésre, éjszakara:

Unguentum ad vulnera FoNo VII.

Acidum salicylicum 2%

Vaselinum acidi borici 98%

Ajkak repedés megelG6zésre, nappalra:

PRIMUS® ajakir

Indoklas

Az isotretinoin kezeléshez tarsuld bér és nyalkahartya szdrazsdg a gyodgyszer alapvetd
farmakolégiai hatasanak, az epidermalis lipid szint-csokkentS hatasanak a kévetkezménye.
Napi adag-figgé nem kivant hatds, a gydgyszer adagjanak csokkentésével a sulyossaga
mérséklddik. Helyi bérapold készitmény alkalmazasaval jelentésen csdokkenthetd.

Az Unguentum emolliens természetes eredet( lipideket tartalmazd v/o tipusid emulzids
készitmény, amelynek kitin6 ,puhitd”, bdrrugalmassagot fokozd tulajdonsagat és
tolerdlhatdsagat sok évtizedes klinikai tapasztalat tamasztja ala.

Az isotretinoin terdpia kezdetén (magas kezd6 adagoknal) a cheilitis — ajakpir gyulladas —
sulyos, rhagasokkal — berepedéssel — is tarsulé formaban jelentkezhet, amely fajdalmas,
zavard és rontja az életminGséget. Az isotretinoin adagjanak csokkentésével — a standard
terdpias ajanldsoknak megfelel6en — és a betegek tolerancidjanak fokozddasaval a panaszok
mérséklédnek.

A berepedés — hamhidny — gydgyitasara az egyszer(i , sebkenécs” (Unguentum ad vulnera)
vagy egyéb gyari készitmény (pl. Neogranormon kendcs, Curiosa gél) alkalmas. A kiszaradas
csokkentése, a repedések kialakuldsanak megel6zése folyamatos ,zsirozdast”, ajakdpoldst
igényel. Erre alkalmasak a gydgyszertdrakban is forgalmazott u.n. ajakirok. Ezek a lipid
komponensek mellett jellemzéen noévényi eredetl, természetes gyulladascsokkent§ és
antimikrobialis hatdsu ¢sszetev6ket tartalmaznak.

,Primus ajakapold Kamillas”: ,Véd az ajkak kiszdradasa, berepedése, gyulladasa ellen. A
specidlis bdr-rokon hatdanyagokat, méhviaszt, ricinusolajat, jojoba-olajat, E-vitamint
tartalmazé készitmény kivaléan dpolja az id6jarasnak kitett ajkat. Kamilla tartalma csékkenti
az ajak kiszaradasakor fellép6 gyulladast”

Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

Sziikséges, hogy a beteg altal szedett gydgyszerekkel — amelyeket az aktualis panaszai,

alapbetegségei miatt alkalmaz — kapcsolatos biztonsagossagi ismereteket atgondoljuk, a

beteget ezekre figyelmeztessik, illet6leg gy6z6djliink meg arrdl, hogy tisztadban van-e azokkal.

ROACCUTAN® 20 mg lagy kapszula (20 mg isotretinoin)
A tartds javulasi és visszaesési arany elsGsorban nem a kezelési id6tartammal vagy a napi

adaggal, hanem az alkalmazott 6ssz-ddzissal all szoros kapcsolatban. Kimutattak, hogy tovabbi

elény nem varhaté a 120-150 mg/ttkg-ndl magasabb kumulativ kezelési adagok alkalmazésatal.

A kezelés idGtartama az egyéni napi adagtdl fligg. A 16-24 hetes kura altaldban mar kielégit6

javulast eredményez.
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A kezelés soran rendszeres (havonta ismételt) klinikai labor ellenérzés szikséges az
esetlegesen jelentkez6 metabolikus (majfunkcids, vércukor és lipid) eltérések id6ben torténdé
felismerése érdekében.

RENNIE® ragétabletta
1 db ragotabletta 680 mg kalcium-karbonatot (amely megfelel 272 mg elemi kalciumnak) és
80 mg nehéz, bazisos magnézium-karbonatot tartalmaz.

A Rennie ragotabletta jelentés mennyiségl kalciummal egésziti ki a taplalékkal bevitt kalcium
mennyiségét; a maximalis napi kalcium-karbonat dézis 8 g, amely kb 11 db tablettanak felel
meg, ennél tobbet naponta nem szabad bevenni. Hosszantarté alkalmazasa keriilendé!

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Fogamzasgatlds szlikséges az isotretinoin kezelés alatt és azt kovetéen még legalabb 1 honapig.

Isotretinoin kezelés alatt az intenziv napfényt vagy UV sugdrzast kerulni kell. Amikor szlikséges,
magas faktorszamu, legaldbb SPF 15-0s napvédé készitményt kell alkalmazni (SPF =Sun
Protection Factor)!

Az energiaitalok gyomornyalkahartya izgatd hatasuk, savelvalasztas fokozoak lehetnek, ezért a
GORB fennalldsa esetén fogyasztasuk mérséklendd, kertilendd!

A GORB az acne tineteket ronthatja!

MONITOROZAS, ORVOSHOZ IRANYITAS

Szakorvosi kontroll vizsgalatokon valé megjelenés nem mulaszthaté el!

IRODALOM

e Karpati Sarolta: B6rgydgyaszat és Veneroldgia Medicina, Budapest 2013

e Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiigyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Roaccutan 20mg lagy kapszula alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus

e Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségligyi Intézet Gydgyszeradatbazis; Rennie
ragotabletta alkalmazasi elGirdsa; URL: http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/
Letoltés ideje: 2015. majus
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TEMA: HERPES SIMPLEX LABIALIS
ANAMNEZIS

Beteg
37 éves, atlagos testalkatu né (BMI: 23).

Jelen panaszai

A jobb szajzugban herpes-szerl tinetek indultak korilbelll 12 érdja. Az ajkak kuloénbozé
pontjain korabban kiszamithatatlan gyakorisdggal és sulyossaggal tobbszor fordult elé herpes. A
szokasosan hasznalt Telviran krém éppen elfogyott, ezt kér, vagy er6sebbet és megel6zésre is
szeretne valamit.

Egyéb betegségei:
Hangulati labilitas, szorongas

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: Xanax 0,25 mg naponta 2 x 1
e Alkalomszerden: —

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: Telviran krémet alkalmazott

Eletmad, foglalkozas
Adminisztrativ. munkakorben dolgozik, emberekkel foglalkozik. Dohanyzik, alkoholt
alkalomszer(ien fogyaszt.

Allergia
Nincs rola tudomasa

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerészi megfontolasok utdn a kdvetkezd gydgyszerek expedialdsa torténik:

Telviran krém, Curiosa gél, Epavir kapszula
Gyogyszerekkel kapcsolatos tanacsok

TELVIRAN® 50mg/g krém

5% aciclovir o/v emulziés (krém) készitmény alapban: naponta legaldbb négyszer (az
étkezéseket kdvetéen mindenképpen ismételve) és legaldbb négy napon keresztil érintett
bérteriiletre vékony rétegben felkenni. Kezelés el6tt és utan kezet kell mosni, és kerilni kell,
hogy a krém a szembe kerljon.

Az aciclovir kezelést a recidivalo betegség elsé jeleinek, ill. tiineteinek (fajdalom, bizsergés,
kipirosodas stb.) megjelenésekor a leheté leghamarabb el kell kezdeni, de a késdbbi
szakaszban, az erythema, vesicula megjelenése utan is elkezdhet6 és az aktiv szakaszban
folyamatosan hasznalni kell.

83



CURIOSIN® gél

Cink-hialuronat 1,027 mg (1,00 mg natrium-hialurondtbdl és 0,33 mg cink-kloridbdl
el6allitva) 1 g gélben: a herpeses hdlyagok nyomdn kialakult hamhidnyra naponta kétszer
(reggel, este) alkalmazni. Tudnunk kell, hogy a Curiosin gél ilyen alkalmazasa ,off label”
alkalmazasnak szamit, mert ez az indikdcié a készitmény hivatalos alkalmazasi el6irdsdban nem

szerepel.

Célszeri a beteg figyelmét felhivni arra, hogy a kezelés kezdetén atmeneti csip6 érzés
jelentkezhet, mely par perc alatt elmulik.

EPAVIR® kapszula (gyégytermék)

Herpes virus elleni, orvosilag alkalmasnak taldlt gydgyszernek nem mindsilé gydégyhatdsu
készitmény: a herpest kivaltd, ismert provokald tényez6k jelentkezésekor kell elkezdeni a szer
alkalmazasat, naponta négyszer két kapszulat bevéve.

Hatdanyaga: 362 mg Omega-3-sav-etilészterek 60 (amely tartalmaz min. 35% eikozapentaénsav
(EPA)-etilésztert és min. 25% dokozahexaénsav (DHA)-etilésztert), 203 mg lizin-
hidroklorid/kapszula. Segédanyagok: zselatin, glicerin, nem kristadlyosodd szorbit-szirup,
vizmentes kolloid szilicium-dioxid, lecitin, titan-dioxid (E171), voros és fekete vas-oxid (E172).

Adagolds: feln6tteknek és 12 éves kor folotti gyermekeknek naponta 4 x 2 kapszula étkezés
el6tt a tlinetek megszlinéséig.

A kapszula hatékonysaga akkor optimalis, ha megel6zésszerlen, ill. a legels§ tlinetek
megjelenésekor megkezdjiik a kezelést.

A kapszula K-vitamin tartalmu - és egyéb vérzéscsillapitd készitménnyel, valamint antikoagulans
gyogyszerekkel egylitt nem alkalmazhato.

A készitmény el8irasszer( alkalmazasa soran a kovetkezé mellékhatdsok lehetségesek: gyomor-
bélrendszeri zavarok, pl. hdnyinger, puffadds, hasmenés, székrekedés. Ezen tulmenden egyéni
tulérzékenység felléphet a készitmény barmelyik Osszetevéjével szemben. llyen esetekben
forduljon orvosahoz, gydgyszerészéhez.

A herpes tiinetek ismétl6dé megjelenését dltaldnos testi - hormondlis egyensuly-vdltozds, gastrolintestindlis

diszkomfort, Idz és pszichikai terhelés (stress helyzetek), hangulati labilitds idézhetik eld.

Tovabbi tudnivaldk

A herpeszes bérfeliiletet a gyogyulas érdekében, ajak herpesz esetében legalabb 4 teljes napig
kell kezelni. Ha id6 el6tt abbahagyjdk a Telviran krém alkalmazdsat, a tlinetek
rosszabbodhatnak.

Az aktiv virusos gyulladdst és holyagos tiineteket koveté hamhiany illetve seb kezelésére az
enyhe antisepticus hatasu zink-hyaluronat gél el6nyosen alkalmazhaté.

Az Epavir kapszula j6 hatasu lehet preventiv alkalmazas soran olyan betegeknél, akiknél a
recidivak kivaltasaban szerepet jatszd faktorok ismertek; a provokalé faktorok megjelenésével
egyidejlileg érdemes az Epavir szedését megkezdeni.
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NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Szorongds olddsa érdekében relaxacios gyakorlatok végzése ajanlhato.

Recidiva—napld vezetése javasolhatd a herpeses tiinetek Ujrajelentkezését el6idéz6 allapotok
feltérképezése és lehetGség szerinti kertilése céljabdl.

MONITOROZAS, ORVOSHOZ IRANYITAS

Amennyiben a tiinetek 3 nap alatt nem mutatnak jelentds javulast, a beteget célszer(i orvoshoz
irdnyitani.

IRODALOM

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiligyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Telviran 50mg/g krém alkalmazasi el6irasa; URL:
http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. majus

e Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségiligyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
Curiosin gél alkalmazasi elGirasa; URL: http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/
Letoltés ideje: 2015. majus
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TEMA: OSTEOPOROSIS
ANAMNEZIS

Beteg
68 éves nGbeteg, vékony testalkat (BMI: 17,5).

Jelen panaszai

A betegnek nincsenek panaszai, Uj gyogyszert rendelt szdmdra az orvos, ezt valtja ki, Fortimax
tabletta (BNO: M8190 Osteoporosis, k.m.n.). Erdeklédik, hogy a korabban szedett kalcium és D
vitamin szedését (haziorvosa rendelte el szdmdra 2 éve) sziikséges-e folytatni. Vékony, torékeny
testalkata kapcsan aggddik az elesések, ill. a csonttorések miatt is.

Egyéb betegségei
Hipertodnia, hyperlipidaemia

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen:
o Citrokalcium 200mg tabletta (kalcium, kb 2 éve szedi) naponta 3 x 1 tabletta,

o Vitamin D3 Fresenius 1000 NE tabletta (D vitamin, kb 2 éve szedi) naponta: 2 x 1
tabletta;

o Atorva-Teva 20 mg filmtabletta (atorvastatin, kb 5 éve szedi) este 1 tabletta;

o Accuzide 10 mg/12,5 mg filmtabletta (quinapril és hydrochlorothiazide) reggel 1
tabletta

e Alkalomszer(ien: Panadol Rapid 500mg tabletta (paracetamol) fejfajasra, kb havonta 1-2
alkalommal

Eletméd, foglalkozas

Nyugdijas, korabban 30 évig tanitott fizikat és matematikat. Szivesen olvas otthondban,
nehezen mozdul ki, mozgdsszegény életmddja van.

Hagyomanyosan étkezik, a tejtermékeket nem szereti, csak a sajtot, ill. a kefirt. Nemdohanyzé
beteg, alkoholt alkalomszerlien (évente 4-5 alkalommal) fogyaszt, kdvét naponta egyszer,
reggel iszik.

Allergia
Nincs rola tudomasa

Megemlitendd

Osteoporosis megelGzése céljabdl kalcium és D-vitamin potlasban részesiilt az utébbi években,
a mult hénapban a csontsirliség mérésen igazolédott az osteoporosis fennallasa (t score: -2.9),
igy a szakorvos a Fortimax tabletta szedését rendelete el szamara. Osteoporoticus torése a
betegnek nem volt, de édesanyjanak igen, akinek combnyaktorése volt 70 évesen és a torés
kezelése utan nem sikerilt jardképessé tenni.
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GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gydgyszerek expedidlasa

Jelen esetben a Fortimax tabletta 4x expedialdsa tortént.

Indoklas

Nem all fenn olyan ellenjavallat vagy interakcio, ami ezt meggatolna.

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

FORTIMAX® tabletta (70 mg alendronic acid)

Adagolasi rend feln6ttek szamara: hetente 1 tabletta (a hét azonos napjan)

Bevétel mdodja és korilményei: A Fortimax tablettat kozvetlenil a reggeli felkelést
kdvetben kell bevenni egy pohar szénsavmentes vizzel (minimum 200ml), egészben kell
lenyelni. A tablettat nem szabad szopogatni, Gsszeragni, vagy feloldddni hagyni a
szajban, mivel ez oropharyngealis fekély kialakuldsat eredményezheti. A betegnek a
gyogyszer bevételét kovetGen az els6 étkezésig (reggeli) nem szabad visszafekldnie az
agyba. A reggelit minimum 30 perccel a tabletta bevétele utan kezdheté meg. A beteg a
tovabbi reggeli gydgyszereinek (pl. Accuzide, Citrokalcium, D vitamin tablettdk) bevétele
és a Fortimax bevétele kdézt minimum 30 perc teljen el.

Terapia varhaté id6tartama: nem meghatarozott
Lehetséges nemkivanatos hatasok:

o Nagyon gyakori: hasmenés, mozgasszervi fajdalom (csont-, izom- vagy izileti)

o Gyakori: fejfajas, szédilés, hasi fdjdalom, emésztési zavar, székrekedés,

hasmenés, flatulencia, haspuffadas, sav regurgitacio.

o Ritka (de sulyos): az allkapocs osteonecrosisa — hosszabb idejl szedés utan
Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat

Altalaban:

o Nyel6csé rendellenességek, melyek késleltetik a nyel6cs6 kilriilését, pl.
nyel6csbsziikilet vagy zardizomgorecs.

o A beteg nem képes legalabb 30 percig felegyenesedve ulni vagy allni.
o A hatdanyaggal vagy barmely segédanyaggal szembeni tulérzékenység.
o Hypocalcaemia.

Gyodgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenlegi betegnél nem all fenn:
Altaldban:

Az oralis adagoldsu alendronat alacsony (~0,6 %) biohasznosuldsa miatt az étel,
ital (beleértve az dsvanyvizet is), és a szajon at alkalmazandé mas gydgyszerek
(pl. calcium, savkotok, stb.) egyidejl fogyasztasa tovabb csékkenti az alendronat
felszivoddasat. Ezért javasolt az alendronat bevétele utan legaldabb 30 percig varni,
miel6tt barmilyen mas gyodgyszer bevételére, ill. étkezésre sor kerdil.
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e Figyelmeztetés, dvintézkedés:

o Az alendronat a nyalkahartya lokalis irritaciojat okozhatja az emésztérendszer
fels6 szakaszaban.

o Az allkapocs osteonecrosisat (ONJ: osteonecrosis of the jaw, BON:
bisphosphonate associated osteonecrosis) leirtak per os biszfoszfonatokkal
kezelt osteoporosisos betegeknél is (parenteralis bevitelnél, nagyobb dodzis
esetén gyakoribb). Az oralis biszfoszfonatokkal torténd kezelés megkezdése
el6tt, elhanyagolt fogdszati allapotu betegeknél javasolt a fogaszati vizsgalat
elvégzése, a megfelel§ preventiv fogaszati kezeléssel egyiitt.

o A hosszu tavu biszfoszfonat kezelésben részesiil6 betegeknél, atipusos
subtrochanter és diaphysealis femurtorések el6forduldsarél szamoltak be
vélhet8en a terdpiaval Osszefliggésben. Ezért, a betegek figyelmét fel kell hivni
arra, hogy ha comb-, csip6- vagy agyéki fajdalmat észlelnek, haladéktalanul
jelezzék kezel6orvosuknak.

o A beteget tajékoztatni kell, hogy ha elfelejtette bevenni az alendronat tablettat,
akkor a kovetkezd reggel, miutan ezt észrevette vegye be, és utana térjen vissza
ez eredetileg vdlasztott napon torténd bevételre.

o A készitmény laktozt tartalmaz (142,64mg /tabletta)

e Tarolasi korilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Taplalkozas, Ca és D-vitamin potlas:

Ajdnlott kalcium bevitel
19-65 évesek 1000mg/nap
65év felett 1000mg/nap

Ajdnlott D vitamin bevitel (1ug =40NE; 1NE = 0.025 ug kolekalciferol, D3 vitamin)
15-65 évesek 5ug/nap (200 NE /nap)
65év felett 10-25ug/nap (400-1000 NE/nap)

Javasolt a betegnek a Citrokalcium ill a D vitamin tabletta tovabbi szedése az orvos altal
elrendelt adagolas szerint.

Javasolt a kalciumban és D vitaminban gazdag valtozatos, hosszu tdvon is tarthatd étrend
kialakitasa, ehhez ajanlhaté diétas szakkonyv: (pl.: Rigd Janos, Gaalné Labath Katalin, Bencsik
Kldra: A csontritkulas diétds kezelése Budapest : Medicina, 2008) melyben mintaétrendek,
receptek is taldlhatdak a tapérték tablazatok mellett.
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Kalciumpotlas:
A tejtermékek kozil a beteg altal kedvelt sajtok kozul tébbnek is (pl. edami) magas kalcium

tartalma van (lasd tablazat), javasolt ezekbdl napi/heti rendszerességgel fogyasztani. Az
Omlesztett sajtok (pl. Maci sajt), ill. krémsajtok kalciumtartalma elenyészé.

Sajtok Catartalom (mg/1009)
Parmezan 850
Edami 800
Ementali 800
Pannénia 800
Aniko 600
Ovéri 600
Trappista 600
Juhsajt 500
Hovirag 460
Gdcseji 400
Krémsaijt 180

Tablazat: Az ismertebb sajtok kalciumtartalma (forras: Rigd Janos, Gaalné Labath Katalin,
Bencsik Klara: A csontritkulas diétds kezelése Budapest Medicina, 2008.)

D vitamin pétlas:

Kevés élelmiszer tartalmaz emlitésre érdemes D vitamin mennyiséget. llyen élelmiszer pl a
t6kehalmaj, zsiros halak mdja, D vitaminnal dusitott margarinok, ill. a tojassargdja
(~20NE/tojas). Ezek az élelmiszerek altaldban nem dominansak, igy a D vitamint mesterségesen
(D vitamin tabletta/csepp) javasolt pétolni.

Eletvitel:

A mozgas, a fizikai aktivitds a csontmennyiségre és a csontszerkezetre jotékony hatdsu. Emellett
a koordindcid javitasaval csokkenti az esési és torési kockazatot is. Ezért javasolt a betegnek a
rendszeres nem megerdltet6 testmozgds, pl séta (hetente minimum 3-szor fél-1 6ra), vagy
Uszas. Ha megoldhatd: a csoportos gydgytorna foglalkozas is el6nyos a beteg szamara.

Javasolt a kornyezet (lakds) akadalymentesitése, pl. az aldbbiak szerint:
o megbotlast provokald vezetékek megsziintetése

o csuszés feliiletek (pl. furdGszobaban) megsziintetése gumiszényeggel, ill.
kapaszkododk felszerelése

Torés prevencio:
o amennyiben a beteg igényli javasolhatd (receptre, tdmogatdssal irhatd)

csip6védé nadrag (pl. Safehip csipbortrézis) viselése, mely igazoltan csokkenti az
elesésekbdl szarmazo csip6taji torések rizikojat.

o keriilend6é a nehezebb (2 kg felett) targyak (pl. tdskdk, csomagok) hirtelen
megemelése
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ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha a beteg barmilyen mellékhatast észlel az 4j ill. a korabbi gydgyszereivel kapcsolatosan, ill a
fent leirt esetekben.
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TEMA: ARTHRITIS URICA
ANAMNEZIS

Beteg
55 éves férfi beteg, tulsulyos (BMI: 34).

Jelen panaszai

Podagraban szenvedé beteg a kdvetkezs6 vény valtja ki: COLCHICUM-DISPERT bevont tabletta.
(BNO: M1090 Koszvény k.m.n.) D. S: el6szor 2 tabletta, majd 1-2 éranként 1-2 tabletta, mig a
fajdalom meg nem sz(inik, napi maximum 16 tabletta.

Egyéb betegségei
Hypertonia, gastro-oesophagealis reflux

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen:

o Renitec 10mg tabletta (enalapril, 1 éve szedi) reggel 1 tabletta
o Rabyprex 20mg gyomornedv. ell. tabletta (rabeprazole, 3 éve szedi) este 1

o Aspirin Protect 100mg gyomornedyv ellenallé bevont tabletta (acetylsalicylic acid,
2 hdénapja szedi, vény nélkil) naponta 1 tabletta

e Alkalomszerlen: Saridon tabletta (paracetamol, propiofenazon, koffein) fejfajasra pl.
meleg front esetén

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: éjszaka hideg vizes borogatast tett a labfejére,
nem segitett.

Eletmad, foglalkozas

A beteg foglalkozasa: villamosvezet6, sportolni nem szokott, dohanyzik, napi 5-15 szal, este
rendszeresen sort iszik (1-2 Uveg) a tévénézés kdzben. Specidlis diétat nem tart, elmondasa
szerint a felesége zsirszegényen f6z.

Allergia
Nincs rola tudomasa

Megemlitend6:

Korabban mar volt egyszer podagraja (kb 2 éve), utana kezdte el szedni a Milurit -ot, de néhany
hdonap utdn abbahagyta, mivel iziileti fajdalma megsziint. Laborvizsgalaton kb. 1 éve volt a
munkahelyi alkalmassagi vizsgalat kapcsan, szérum hugysav szintje a felsé hatdron volt (Se
hagysav: 410 umol/l), egyéb laboratdériumi leletei negativak ill a referencia értéken beliliek.

Serum hugysav szint normdl értékei: (1 mg/dl = 59.48 umol/I)
férfiak: 220-420 umol/I (~3.5 mg/dl — 7 mg/dl)
nék: 140-340 umol/l (~2 mg/dl — 5.5 mg/dl)
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Az utébbi hetekben tdbbszor is volt rokonsagi kérben disznévagason, ahol nagyobb mennyiségi
hust (belséségeket is) és alkoholt (pl. palinka) is fogyasztott. Edesapja is kdszvényes volt.

A kis dozisu aspirin (Aspirin Protect) szedését a felesége (laikus) ajanlotta a reklamok hatasara,
csaladorvosa nem tud a gyogyszer szedésérdél.

Vérnyomdsat rendszeresen méri a felesége, és naplot is vezet, az utébbi hdonapokban ez
140/90 Hgmm-es érték alatt volt minden esetben.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gydgyszerek expedidlasa
Az orvos altal vényen rendelt COLCHICUM-DISPERT bevont tabletta expedialasa tortént.

Indoklas
Nem 3ll fenn olyan ellenjavallat vagy interakcid, ami ezt meggatolna.

Gydgyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

COLCHICUM-DISPERT® bevont tabletta (0,5 mg colchicine)

e Adagolasi rend: el6szoér 2 bevont tabletta (1 mg), majd ezt kévetéen 1-2 éranként 1-2
bevont tabletta (0,5-1,0 mg colchicin), amig a fdjdalom meg nem szlinik. A napi
maximalis adag 16 bevont tabletta (8 mg colchicine). Az akut kdszvényroham kezelését
nem szabad megismételni 3 napon beliil.

e Bevétel mddja és korilményei: A bevont tablettdkat egészben, elegendé mennyiségi (1-
2 dl) folyadékkal kell lenyelni

e Varhato hataskezdet: 1-2 6ra
e Terdpia varhato idétartama: maximum 1 nap
e Lehetséges nemkivanatos hatasok:
o Nagyon gyakori: hanyinger, hasmenés, hasi fajdalom
e Ellenjavallatok: jelenlegi betegnél nem all fenn ellenjavallat.
Altalaban:
o Sulyos majbetegség, sulyos veseelégtelenség, varanddssag, lactatio
o colchicin tulérzékenység
e Gyodgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakciok: jelenleg nem all fenn interakcio.
Altaldban

o HMG-CoA-reduktdz-inhibitorokkal (sztatinokkal) valé alkalmazdsa myopathiat
vagy rhabdomyolysist valthat ki, egylittes adasuk kerilendd.

o citokrom P450-inhibitorok, (pl. erythromycin, clarithromycin, ketoconazole),
vagy nagy mennyiségben (napi 1000 ml) fogyasztott grépfratlé is megemelheti -
akar életveszélyes mértékben is — a colchicine szérumkoncentraciojat, igy
terdpias dozis esetében is megjelenhetnek a colchicine mérgezés tiinetei.
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e Figyelmeztetés, dvintézkedés:
o A beteg figyelmét fel kell hivni a colchicine mérgezés elsé tiineteire. Az els§
tlinetek egy 2-12 6ras latens periddus utan jelentkeznek, melyek: haemorrhagids

gastroenteritis, hasi fajdalom. Amennyiben a beteg ezeket észleli, haladéktalanul
orvosi segitséget kell hivnia.

o A készitmény laktozt tartalmaz (41,6-43,9mg/tabletta)

e Tarolasi korilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolandé.
NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Altalanos tajékoztatas:

A beteget tajékoztatni kell arrél, hogy a kdszvény a fajdalmas izilet gyulladas elmuldsa utdn is
igényel orvosi vizsgdlatot (szérum hugysav-szint mérés) és hugysavcsokkenté terdpiat. Ez
utébbit a beteg mar korabban — elsé podagraja — utdn néhany hdénappal onkényesen
abbahagyta.

Vény nélkiili gyogyszerek:

A beteg orvosi javaslat és a csalddorvos tudomasa nélkil két honapja kis dézisu aspirint szed
(Aspirin protect). A kis dézisu aspirin igazoltan emeli a szérum hugysav szintet a hugysav renalis
szekréciéjanak gatladsa révén. Mivel a beteg anamnezisében akut myocardialis infarctus ill.
transiens ischaemias attack (TIA) és cerebralis infarctus nem szerepel, ugyanakkor a
hyperuricaemia fennall, igy javasolt a kis dozisu aspirin terdpia felfliggesztése és a
csaladorvossal valéd megbeszélése.

Taplalkozas:
Alacsony purin tartalmu diéta javasolt.

o Alacsony purin tatalmu (0-30 mg purin/100 g) élelmiszerek pl.: tej, kefir, joghurt,
sajt, tejfol, tard, vaj, olaj, margarin, méz, cukor, rizs, liszt, buzadara,
gabonapehely, tészta, kenyér, burgonya, a tobbi zoldségféle, minden gylimolcs,
tojas, udit6, gylimolcslé, lekvar, did, kdkusz, pisztacia, mandula

o Kozepes purin tatalmua (75 mg purin /100 g alatt) élelmiszerek, pl.: sonka, csirke,
angolna, lepényhal, kakadpor, z6ldborsd, karfiol, brokkoli, zéldbab, paraj, tofu,
padlizsan, karaldbé

Néhany éve derllt ki, hogy a cseresznye és az eper, ill. a magas szazalékban e

gylimolcsoket tartalmazo Gditék (rostos italok) jotékony hatasuak koszvényben

e Javasolt korlatozni a magas (75-150 mg purin/100 g) purin tartalmu élelmiszerek
bevitelét, pl.: sertés-, marha-, borju-, birkahus, pulyka, kacsa, nyul, 6z, szarvas,
szalonna, virsli, kolbaszféle, szalami, flstolt sonka, t6kehal, fogas, ponty, szarazbab,

szaraz borso, lencse, mak, napraforgdmag, foldimogyoré, mazsola

e Javasolt kerilni a nagyon magas (150-1000 mg purin /100 g) purin tartalmu
élelmiszereket: élesztd, huskivonatok, liba, szardinia, kagyld, pisztrang, hering, halikra,
lazac, tonhal, makréla, garnéla, belsGségek, maj, fistolt husok).

Konyhatechnikai tandcsok alacsony purintartalmu ételek elkészitéséhez:
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o Ajanlatos a zsirszegény ételkészités moddszereit és eszkozeit (pl.: grillezés,
grillzacskdéban vagy alufdlidban sités, teflonedény, keramiaedény, cseréptal
hasznalata stb.) alkalmazni nemcsak a husfélék készitése kapcsan, hanem pl. a
koretek tekintetében is.

o Olyan ételeket javasolt késziteni, amikor a f6z8viz elontésével csdkkenthetd a
purin-tartalom.

o Nem ajanlott olyan ételeket fogyasztani, amelyeket a husfélékbél kifétt iz
anyagok tesznek izletessé, pl. er6leves, husleves, kocsonya.

Folyadékbevitel: fontos a megfelel6 mennyiségli folyadék fogyasztadsa, ami legaldbb 2,5 liter
legyen naponta. Magas hugysavszint esetén el6ny0s a kissé alkalikus hatasu asvanyvizek
fogyasztasa, mint pl. Parddi, Balfi, amelyekbd&l naponta 2-3 dl fogyasztasa javasolhaté.

Alkohol fogyasztas: A rendszeres alkohol fogyasztds nem javasolt a kdszvényes ill.
hyperuricaemias betegnek, mivel az alkohol a hugysav bioszintézisét fokozza, ill. a
kivalasztdst is csokkenti. A sor fogyasztdsa is keriilend6, mivel komlé tartalma miatt még
az alkohol mentes sor is jelent8s purin forrdsnak szamit.

Ajanlhaté konyvek: A purin szegény diéta hosszu tavu kovetését nagyban segiti, ha a
betegnek vagy hozzatartozéjanak el6re Osszedllitott étrendet ill. receptkdnyvet
ajanlunk. igy kénnyebben kialakithatja a valtozatos, de purin szegény étrendet.

o Gyurcsané Kondrat llona Hugysavcsokkentés diétdval SpringMed Kiadd Kft.
2011,;

o Pdéda Bernadette, Gaalné Koszvény: diéta koszvényben szenved6k szdmara:
purinszegény étrend Medicina, 2006.

Eletvitel

A hypertonia és a hyperuricaemia cardiovascularis rizikéfaktor, igy ajanlott a tovabbi kockazati
tényez6ket csdokkenteni, azaz javasolt a dohdnyzas elhagyasa, ill. a testsulycsdkkentés, lehetbleg
mozgas, fizikai aktivitas segitségével.

MONITOROZAS

A laboratériumi hugysavszint mérés, ill. az otthoni vérnyomasmérés mellett javasolt a
metabolikus syndroma tdarsbetegségeire is szlrdvizsgalatot végezni (vércukor, ill. lipidszint
ellen6rzés).

ORVOSHOZ IRANYITAS

Fontos felhivni a beteg figyelmét arra, hogy amennyiben a mérgezés tiineteit észleli — ez
jelentkezhet késSbb a terapia befejezése utdn is — (hasi fajdalom, hasmenés, hanyas,
izomgyengeség vagy gorcsok), haladéktalanul forduljon orvoshoz.
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TEMA: ALLERGIAS RHINITIS
ANAMNEZIS

Beteg
50 éves atlagos testalkatu férfi beteg (BMI: 23).

Jelen panaszai

Haziorvosat a kovetkezs tlinetekkel kereste fel: rohamokban jelentkezd tlisszogés, orrviszketés,
orrdugulds. Egy évvel kordbban is szenvedett hasonld tiinetek miatt, de valahogyan atvészelte
vény nélkiil kaphato orrspray segitségével. Idén ez nem igy tértént. Eletében el8szér alkalmazza
a ,receptes orrsprayt”. Interneten utana nézett a recepten szerepl6 gydgyszernek (Nasonex
orrspray), és amikor megldtta, hogy szteroidot tartalmaz, nem is akarta kivaltani. Lanya
unszoldsara, valamint mert tlinetei csak nem javultak, hozta be a receptet a patikdba. Elég
bizonytalan, még most is hezital, hogy kivaltsa-e a gydgyszert.

Egyéb betegségei
pajzsmirigy alulm(kodés

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Jelenleg: Euthyrox 50 g tabletta 2 éve napi 1X1

e Kordbban: -

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: Vibrocil orrspray

Eletméd, Foglalkozas

Kevés mozgas, stresszes életmdd. Dohanyzas, alkoholfogyasztas nincsen.

Allergia
Valdszinlleg valamire allergias lehet, de teszttel még nem mutatta ki a szakorvos.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Nasonex 0,05% szuszpenzids adagolt orrspray és Euthyrox 50 ug tabletta expedialdsa tortént.

Indoklas
Jelen szituaciéban lényeges a beteg megnyugtatdsa, illetve a megfelel§ beteg-egylttm(ikodés
kialakitasa. Mindenképpen fontos eloszlatni a kételyeit, félelmét.

A szteroidos orrspray kis mennyiségl (jelen esetben 50 pg mometasone/adag) szteroidot
tartalmaz. Mivel helyileg alkalmazandd, igy igen hatdsos. Emellett az allergias orrdugulds esetén
az els6ként vdlasztandd terdpids csoport. Az orrsprayt helyesen és szakszerlen hasznalva
minimalis, vagy csekély mellékhatas fordulhat el6.

Fontos kiemelni azt az el6nyét is, hogy lokalis (helyi) haszndlatrél van szé, tovabba olyan
szteroidrél, melynek minimalis a felszivodasa, igy szisztémas mellékhatasok csak tulzd
adagolasnal jelentkezhetnek. Sulyos, szisztémas mellékhatas csak akkor varhatd, ha nagy
ddézisban hosszu idén keresztil keril alkalmazasra a készitmény. (Természetesen nem szabad
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lebecsiilni a szteroidok mellékhatdsait, de ezek elkerlilhet6k, ha a beteg pontosan ismeri és

koveti az adott készitmény helyes hasznalatat.)

Gydgyszerekkel kapcsolatos kérdések

NASONEX® 0,05% szuszpenzios adagolt orrspray (mometasone)

Adagolési rend: A recepten feltiintetett médon. (Altaldban naponta egyszer 2 adagot kell
fajni mindkét orrnyilasba. A tiinetek enyhilésekor déziscsokkentés javasolt; napi 1X1 adag
alkalmazasa mindkét orrnyildsba fenntarté adagként. A maximalis ddzis, amig az orvos
emelheti az adagot, legfeljebb 4 adag mindkét orrnyildsba naponta kétszer.)

Alkalmazds mddja és korilményei: Az els6 haszndlat el6tt az adagoldszelepet tizszer le kell

nyomni, amig egyenletesen porlasztott permet nem tdvozik a tartalybdél. Ezutan mar az eldirt
adag (50 pg/puff) tavozik a tartalybdl. Ha 2 hétig, vagy tovabb nem hasznaljak a késziiléket,
akkor az alkalmazas el6tt kétszer le kell nyomni, amig a finom permet nem aramlik ki beléle.

Haszndlata:

A védGkupak eltdvolitasa utan az orrspray-t oly médon kell tartani, hogy az orrhoz
illesztend6 adagoléopumpa (orrpumpa) a mutatéd- és kozépsbujj kozott legyen, mikdzben a
hivelykujj alulrél megtdmasztja a tartalyt. Az orrkifujast kovetéen le kell zarni az egyik
orrlyukat és az orrpumpdt a madsik, akadadlymentes orrnyilasba kell illeszteni. Az orron
keresztiul végzett belégzéssel parhuzamosan kell lenyomni az orrpumpat, amit egy szajon
torténd kilégzés kovet. Tobb adag esetén a fenti |épések kell megismételni, illetve a masik
orrnyildsba is hasonldéan torténik a készitmény bejuttatdasa. Az alkalmazdast kovetben a
fuvokat langyos vizben kell kidztatni, majd folyd vizben kiobliteni.

Varhatd hataskezdet: egyénenként valtozd, 5-10 6rdn belil javulas varhaté, de a maximalis
hatdsra napokat is varni kell.

Terdpia varhato id6tartama: az allergén expozicié ideje alatt, de lehetséges ezen id6tartam
alatt adagolasi rend valtoztatas.

Lehetséges nemkivdnatos hatasok: Az esetleg lenyelt és felszivédott, csekély
gyogyszermennyiség szinte teljes egészében first-pass metabolizmuson megy keresztiil a
majban, majd az epével és a vizelettel Urll ki a szervezetbdl, igy szisztémas mellékhatds
kialakulasanak kockazata minimalis szakszer( haszndlat mellett. Helyi nemkivanatos
mellékhatdsok: pharyngitis, ég6 érzés az orrban, orrirritacio.

Ellenjavallatok: kozvetlenlil orrmdltétet, orrsériilést kovetSen, valamint orrnyalkahartya
kezeletlen, lokalis fertGzése.

Gyodgyszerkolcsonhatasok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat.
Tarolasi korilmények: legfeljebb 25 °C

Felhasznalasi id6tartam: felbontas utan 2 hdnapig hasznalhaté fel.
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EUTHYROX® 50 ug tabletta (levothyroxine sodium)

e Adagolasi rend: A recepten feltlintetett mdédon: napi 1-szerl tabletta.

o Bevétel mddja és korilményei: naponta egyszer, lires gyomorra, fél 6raval reggeli el6tt,
lehetbleg kevés folyadékkal (pl. fél pohar vizzel) bevenni.

e Varhato hataskezdet: 3-5 nap
e Terdpia varhato id6tartama: tartds terdpia

o Lehetséges nemkivdnatos hatdsok: Tuladagolas esetén hypertyreotikus tlinetek
jelentkezhetnek tobbek kozott: szivritmuszavarok, fejfajas, kipirulas, dlmatlansag.

e Ellenjavallatok: akut myocardialis infarktus, akut myocarditis, akut pancarditis, valamint
hypertyreotikus allapotok

o Gyodgyszerkolcsonhatdsok, egyéb interakcidk: jelenleg nem all fenn interakcié, mivel a
szteroidot lokdlisan, a levothyroxin-Na-t szisztémasan alkalmazza a beteg.

Altaldban: aluminiumot, illetve vasat tartalmazé gydgyszerek, kalcium karbonat
(antacidumok, sucralfate) csokkenthetik a levothyroxin hatdsat. Ezért az Eutyrox-ot
legalabb 2 6rdval az aluminiumot tartalmazé készitmény adasa el6tt kell bevenni.
Ugyanez érvényes a vastartalmu készitményekre és a kalcium karbondtra. A széjat
tartalmazd vegyliletek csokkenthetik a levothyroxin bélbél valo felszivédasat, ezért ilyen
ételek, étrendkiegészit6k fogyasztasakor dézismddositas valhat szlikségessé.

e Tarolasi korilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolando

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Tengervizes orrspray, mikonny ajanlasa

Allergianaplé vezetése. Az allergianapldban feljegyzett tiinetek elGsegitik a betegség jobb
megismerését, az egészségligyi szakember szamara jo kiinduldsi bazist jelentenek. A pollen
naptar feltiinteti a kiilonb6z6 novények virdgzasanak iddszakat, igy pontosithatd a problémat
okozd allergén. Ezekhez gyakran mar pollen-élelmiszer keresztreakcids tablazat is van
mellékelve.

Erdemes a pollen elSrejelzést folyamatosan figyelemmel kisérni, igy nagyobb
pollenkoncentrdcié nem éri varatlanul a beteget.

Amennyiben nagy a pollenkoncentracid, ajanlatos mindinkabb zart térben tartézkodni. llyenkor
érdemes az ablakokat, ajtékat becsukni, igy csokkentve a kdzvetlen érintkezést.

A lakds, munkahely, valamint az autd légkondicionaléjanak gyakori tisztitasa javasolt, valamint
ha lehetséges ezek szlirGinek cseréjét is végezzék el.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha nem tapasztal javulds, vagy tovabb sulyosbodnak a tiinetek, akkor orvoshoz vissza kell
iranyitani.
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IRODALOM:

Aria in the pharmacy Management of allergic rhinitis symptoms in the pharmacy (ARIA
allergic rhinitis and its impact on asthma). Allergy 2004: 59: 373-387.

Az Egészségligyi Minisztérium szakmai irdnyelve a rhinitis diagnosztikajarol és kezelésérél
Egészségligyi K6zIony 2010: 7: 1584-1601.

A Fil-Orr-Gégészeti Szakmai Kollégium, a Tud6gydgydszati Szakmai Kollégium, a Klinikai
Immunoldgiai és Allergolégiai Szakmai Kollégium és a Csecsemé- és Gyermekgydgyaszati
Szakmai Kollégium 2009-es ajanlasa: RHINITIS Alldsfoglaldas és ajanlds a rhinitis
diagnosztikajahoz és kezeléséhez. [Letbltve 2015. majus 27.]
http://www.makit.hu/upload/allergologia/document/allasfoglalas_rhinitis.pdf?web_id=

World Allergy Organization: White Book on allergy 2011-2012: Executive Summary.
[LetOltve 2015. majus 27.] http://www.worldallergy.org/publications/wao_white_book.pdf
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TEMA: ALLERGIAS RHINITIS 2.
ANAMNEZIS

Beteg
35 év kordli, jol szitualt, fiatal férfi tér be a patikaba augusztus elején.

Jelen panaszai

Vizszerd, kétoldali orrfolydsra panaszkodik. A tilinet reggeli munkdba menet jelentkezik
intenzivebben, ilyenkor tobb zsebkendét is elhasznal. Azt kdvet6en az irodaban mar enyhilnek
a panaszai.

Egyéb betegségei
nincsenek

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen: —
e Alkalomszerden: —

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: —

Eletméd, Foglalkozas
Irodaban Gl6 munkat végez. Fél éve valtott munkahelyet, egy masik varosban dolgozik, j6 par
km-t meg kell tennie, amig a munkahelyére ér.

Allergia
Nincs rola tudomasa

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Jelen esetben ALLERGODIL oldatos orrspray expedidlasa tortént.

Fontos, hogy a gydgyszerész tovabbi kérdéseket tegyen fel a beteg szamara, igy tud még
pontosabb képet alkotni a betegségrdl. A léguti tlinetek lehetnek mind allergias, mind infekcids
eredetliek. Lényeges, hogy ezt a gydgyszerész el tudja kiloniteni. Ezek mellet fontos szempont
az is, hogy a gyégyszerész megallapitsa a betegség sulyossagat, azért, hogy el lehessen donteni,
hogy még a gyogyszertarban ellatandé betegségrél, allapotrdl van sz6, vagy azonnali orvoshoz
iranyitast igényel (Isd. keretezett irds). A fent leirt tlnetek sulyossdga alapjan a beteg
gyogyszertarban torténd gyogyszerelése a szituacié helyes megoldasa.

Indoklas

A kés6 nyari hénapok a parlagfli viragzasnak idGszaka, ami okozhat ilyen tlneteket.
Természetesen a pontos diagnozis nem feladatunk, de a virdgzasi id6szak és a tiinetek idejének
egybeesése parlagfl allergiara adhat okot. Ebben a szituacidban a beteg szamara valamilyen
orrkészitmény addsa ajanlott. A hatdanyag tekintetében az antihisztamin tartalmu készitmény a
megfelel6bb terapia a decongestansokkal szemben. Antihisztamin tartalmud készitmény adasa
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azért is praktikus, mert tobb héten at, akar a pollenszezon teljes id6tartama alatt alkalmazhato
(példaul azelastin). Az orrspray adasa elénydsebb az orrcseppnél, hiszen a spray megfelel6en

hasznalva nagyobb felliletet fed le, és az orr tdvolabbi részéig is elér.

Gyogyszerekkel kapcsolatos tanacsok

ALLERGODIL® oldatos orrspray (azelastine)

Adagolasi rend: Naponta 2-szer (reggel és este) mindkét orrnyildsba 1-1 adagot kell befujni.

Alkalmazds moddja és korulményei: A véd8kupak eltavolitasat kdvetéen az els6 hasznalat
el6tt prébafujasokat kell végezni addig, amig egyenletesen porlasztott permet nem jon az
Uvegbdl. Egyenes fejtartds mellett mindkét orrnyildsba egy-egy adagot kell befujni, majd a
védbkupakot visszahelyezni.

Varhato hatdskezdet: perceken beliil
Terapia varhaté id6tartama: az allergén expozicio ideje alatt

Lehetséges nemkivanatos hatdsok: ritkan a gyulladt orrnydlkahdrtya irritacidja Iéphet fel, pl.
ég0 érzés, viszketés, orrvérzés. Nem megfelelS alkalmazas (befujaskor tulzottan hatrahajtott
fej) keser( iz érzéshez vezethet.

Ellenjavallatok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat
Gydgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenleg nem all fenn ellenjavallat

Tarolasi koridlmények: Legfeljebb 25 °C-on tarolandd. Az lveg elsé felnyitdsa (els6
haszndlata) utdn 6 hénapig haszndlhato, 8 °C és 25 °C kdzott tarolva.

Orrtisztito folyadék, tengervizes orrspray, fiziologias s6 oldat

Az orrmosé folyadékok hatékonysdga az orrban lerakédott allergének eltakaritdsan alapul és
segitenek csillész6rok élettani funkcidjanak helyreallitdsaban is. Az orrmosast kdvetéen a
hatdanyag tartalmu készitmények konnyebben elérnek a problémas helyre, ezaltal akar
csokkenthetd a hatdanyagos orrspray mennyisége. A tengervizes orrspray és orrmosoé
hasznalata a megfazasos idészakban is j6 szolgalatot tehet az egész csaladnak.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Tengervizes orrspray, mdkonny ajanlasa

Allergianaplé vezetése. Az allergianapléban feljegyzett tlinetek elGsegiti a betegség jobb
megismerését, az egészségligyi szakember szamdra jo kiindulasi bazis. A pollen naptar
feltlinteti a kiilonb6z6 névények viragzasanak idészakat, igy pontosithatd a problémat okozd
allergén. Ezekhez gyakran mar pollen-élelmiszer keresztreakcids tablazatot is mellékelnek.

Erdemes a pollen el6rejelzést folyamatosan figyelemmel kisérni, igy nagyobb
pollenkoncentrdcié nem éri varatlanul a beteget.

Amennyiben nagy a pollenkoncentrdcid, ajanlatos mindinkabb zart térben tartézkodni.
llyenkor érdemes az ablakokat, ajtdkat becsukni, igy csokkentve a kdzvetlen érintkezést.

A lakds, munkahely, valamint az autd légkondicionaldjanak gyakori tisztitasa javasolt,
valamint ha lehetséges ezek szlir6inek cseréjét is végezzék el.
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ORVOSHOZ IRANYITAS

Abban az esetben, ha beteg nem javulna, a patikdba torténé visszahivas szlikséges. llyenkor a
tlinetek sulyossaganak figyelembe vételével, mas hatdsmechanizmusu hatdanyagot, esetleg
masfajta adagolasi mddot lehet valasztani.

Milyen tiinetek esetén kell azonnal orvoshoz irdnyitani a beteget?
e féloldali orrpanaszok, gennyes orrfolyds

e Arcfdjdalom, fejfdjdas

e Szagldsvesztés, orrvérzés, arc-és periorbitdlis duzzanat

e Ldz, rossz dltaldnos dllapot

e KGzepes vagy sulyos perzisztdlo AR

e Asztmatikus tiinetek jelentkezése

IRODALOM

e Aria in the pharmacy Management of allergic rhinitis symptoms in the pharmacy (ARIA
allergic rhinitis and its impact on asthma). Allergy 2004: 59: 373-387.

o Az Egészségligyi Minisztérium szakmai iranyelve a rhinitis diagnosztikajarél és
kezelésérdl Egészségligyi Kozlony 2010: 7: 1584-1601.

e A Ful-Orr-Gégészeti Szakmai Kollégium, a Tid6gydgydszati Szakmai Kollégium, a Klinikai
Immunoldgiai és Allergoldgiai Szakmai Kollégium és a Csecsemé- és Gyermekgyogyaszati
Szakmai Kollégium 2009-es ajanlasa: RHINITIS Alldsfoglalds és ajanlas a rhinitis
diagnosztikajahoz és kezeléséhez. [LetOltve 2015. majus 27.]
http://www.makit.hu/upload/allergologia/document/allasfoglalas_rhinitis.pdf?web_id=

e World Allergy Organization: White Book on allergy 2011-2012: Executive Summary.
[Letoltve 2015. majus 27.]
http://www.worldallergy.org/publications/wao_white_book.pdf
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TEMA: EKCEMAS BOR ELLATASA
ANAMNEZIS

Beteg
15 éves, serdiil6, vékony testalkatu, enyhén pattandsos bér( lany (BMI: 18).

Jelen panaszai

Sokat szenvedett szdraz és érzékeny bére miatt, mely kiskoratdl kezdve problémas. Egy darabig
b6rgydgyasz szakorvoshoz is jartak az édesanyjaval, de aztdn ez abbamaradt, mivel tiinetei
enyhtltek. Most viszont Ujra jelentkezett az érzékeny, viszket6 bér, ezért felkeresték
gyerekorvosukat. A viszketés kovetkeztében a lany kivakarta a bdrét, a karja valamint, a
térdhajlata a legproblémasabb. A receptes készitményeken kivil valamilyen krémet kér még.

Egyéb betegségei
nincsenek

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Jelenleg: Zyrtec 10 mg tabl., Locoid 1mg/g krém

e Kordbban: —

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: Avonos testapoldkat hasznal.

Eletméd, Foglalkozas
Kozépiskolds kamasz lany. Kevés kozmetikumot haszndl. A kdzépiskolaban hetente egyszer

uszni jarnak tornadra keretében. Dohdanyzas, alkoholfogyasztds nincsen.

Allergia
Tejallergia
Anyukdja foldimogyordra érzékeny.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
ZYRTEC 10 mg filmtabletta és LOCOID 1mg/g krém expedialasa tortént. Ezen kivil allandd
haszndlatra (bazisterapiaként) felajanlottunk Ung. hydrophilicum nonionicumot.

Indoklas

Jelen szituacidban a beteg orvosi kivizsgdlast kévetéen jelent meg a patikaban. Az altala hozott
recepteken a BNO kdod a segitségiinkre szolgdl, és ennek tudataban préobdalhatunk a beteg
szamara legjobb tanacsokat adni.

A beteg figyelmét mindenképpen fel kell arra hivni, hogy a szteroidot ne alkalmazza az egész testén
testapoldként, kizardlag a problémas teriileteken haszndlja. A bazisterapiat a szteroid kezelés kozben is
alkalmazza. Az emolliens kezelés lefedheti az egész testet, mig a problémas terileten el&szor szteroid kezelést
kell végrehajtani, majd a felszivodast kovetGen a nem szteroid készitményeket kell alkalmazni.
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Gyogyszerekkel kapcsolatos tanacsok

ZYRTEC® 10 mg filmtabletta (10 mg cetirizine dihydrochloride)

Adagolasi rend: napi 1 tabletta (ajanlatos este)

Bevétel modja és korilményei: Egy pohar vizzel bevenni. (A felszivodasanak mértékét az étel
nem csokkenti, a felszivddas sebességét azonban igen.)

Varhaté hataskezdet: 1 6ra
Terapia varhaté id6tartama: a tiinetek fennmaradasaig
Lehetséges nemkivanatos hatasok: egyeseknél aluszékonysag, szédiilés, faradsag

Ellenjavallatok: allergia tesztek elvégzésekor (hamis, negativ eredményt hoz), sulyos
vesekdrosodott betegek

Gyodgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: a betegnél jelenleg nem all fenn interakcié

Tarolasi korilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolandd

LOCOID® 1 mg/g krém (1 mg hydrocortisone butyrate 1 g kenGcsben)

Adagolasi rend: a recepten meghatdrozott adagolassal kizdrdlag a problémas helyekre
egyenletesen, vékonyan felkenni. (Naponta 1-3-szor, kis mennyiség( Locoid készitményt kell
a beteg bdérfellletre kenni. A tlinetek javuldsa utdn napi egyszeri vagy heti 2-3-szori
alkalmazas rendszerint elegendd.)

Alkalmazas maddja és korlilményei: Kils6leg! Hasznalat el6tt és utan kezet kell mosni. A
felszivddas el6segitésére konnyedén be is masszirozhaté a bdérbe. A jobb terapids hatas
elérése érdekében — dtmenetileg— occlusios kotés is megengedett.

Varhato hatdskezdet: néhany éra

Terdpia varhatd id6tartama: amig a tiinetek tartanak. A tiinetek javulasanal csokkent dozis
ajanlott, majd azt kovetGen a terdpia felfliggesztése. Megel6zés céljdbdél nem ajanlott
hasznalni.

Lehetséges nemkivanatos hatdsok: rovid idejd alkalmazdsnal minimalis mellékhatassal kell
szamolni. AbuUzus esetén a lokalis mellékhatasok megjelenhetnek. A viv6anyag egyes
komponenseivel — propil-paraben, cetilsztearil alkohol — szemben tulérzékenység
el6fordulhat.

Ellenjavallatok: Facialis rosacea, acne vulgaris, perioralis dermatitis és lokalis fert6zések.
Gyodgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: a betegnél jelenleg nem all fenn interakcié

Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolandod, hiit6szekrénybe ne taroljak!

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Testapolok hasznalata

Olyan testapoldét vdlasszon, ami legjobban visszahidratdlja, regeneralja a bdérét. Ezek a

készitmények adjak a betegség kezelésének alapkovét (ezért is nevezik bazisterapianak),

hasznalatuk folyamatosan javasolt. Kozos jellemzéjiik, hogy nem tartalmaznak szaritd agenst,

példaul alkoholt vagy szappant.
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A gyarték torekednek arra, hogy készitményeik a legkevesebb allergizal6 komponenst
tartalmazzak, azaz tartdsitdszer és illatanyag tartalmuk nincsen, vagy igen minimalis

A heti egyszeri Usz6 6ra nem javitja a b6r allapotdt, de emiatt nem kell lebeszélni a sportolasrdl
és az uszasrél sem. Az ekcéma kevéssé sulyos eseteinél elegend az Uszast koveté helyes
bértisztitasi- és taplalasi folyamatok megtanitasa. A legfontosabb, hogy a kléros vizet alaposan
mossa le a bérérdl, majd puha, nagy nedvszivo-képességl torilkoz6 segitségével itassa fel a
nedvességet. Semmiképpen se dorzsolje a bérét. Azutan mindig a testapolas kdvetkezzen.

Bazisterapia
Az Unguentum hydrophilicum nonionicum haszndlata testapoldként, szappanként és

tusfirdéként is egyarant lehetséges. Természetesen ezen kivil szdmos FoNo-s,
Gydgyszerkonyvi, illetve gyogyszertdri egyedi elSirat all a segitséglinkre.

Az orvosok gyakran rendelnek egyedi magisztralis készitményeket is. Ezek egyebek mellett
karbamidot, illetve glicerint is tartalmazhatnak.

A szteroid készitményekkel ellentétben ezek naponta tdbbszor is alkalmazhatodk (igény szerint
akar 5-szor) és tobb hétig, akar egy életen at is haszndlanddk. Mivel a terapia bazisat adjak, a
fellangolast kdvetd ,nyugodt” id6szakban is javasolt hasznalatuk. Eppen ezért az emolliensek
igen fontos szerepet toltenek be az ilyen tipusu betegeknél, amit minden egyes expedialds
alkalmaval hangsulyozni kell, hiszen ezekkel akar a betegség progresszidjat is lassitani tudjuk.

A megfeleld bazisterapia kivalasztdsanal nyugodtan vonjuk be beteget, és segitsiik a szamara
leginkdbb megfelel6 készitmény kivalasztasat.

Szdaraz leveg6 esetén parasitd hasznalata csokkentheti a b6r szdrazsagat.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Ha egy héten belill nem lesz javulds, vagy tovabb sulyosbodik a tlinete, akkor orvoshoz vissza
kell irdnyitani.

IRODALOM:

o Az Egészségligyi Minisztérium szakmai protokollja: Atopids Dermatitis. [Letbltve: 2015.
majus 27.] http://www.eum.hu/egeszsegpolitika/minosegfejlesztes/borgyogyaszat

e Guidelines for treatment of atopic eczema (atopic dermatitis) Part |. Journal of the
European Academy of Dermatology and Venereology 2012: 26: 1045-1060.

e Patient information: atopic dermatitis (eczema) - Beyond the Basics. [Letdltve: 2015. majus
27.] http://www.uptodate.com/contents/atopic-dermatitis-eczema-beyond-the-basics#H1

e Az Orszagos Gyodgyszerészeti és Elelmezés-egészségligyi Intézet Hivatalos Honlapja:
[LetOltve: 2015. majus 20.] http://www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis/

e John O. Warner, William F. Jackson: A colour atlas of paediatric allergy. Wolfe Publishing
1994. Page 65-80. ISBN: 0723420246
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TEMA: DERMATITIS SOLARIS
ANAMNEZIS

Beteg
20 éves férfi, vilagosbarna haj, fehér bdrszin, arcan szeplSk.

Jelen panaszai
A délel6tti kerti munka sordn a nyaka, valla, karjai és az arca leégett. Valamilyen kendcsot
szeretne a fajdalmas bér tlineteire.

Egyéb betegségei
Nincsenek

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek
e Rendszeresen: nem szed
e Alkalomszerlen: nem szed

e Mit tett eddig panaszai megsziintetésére: testapoldt hasznalt, nem segitett

Eletméd, foglalkozas
Egyetemi hallgaté

Allergia
Nincs rola tudomasa

Megemlitendd
A beteg karjai és arca voros szin(, hélyagok nincsenek.

Fényvéds krémet nem hasznilt, mivel nem gondolta, hogy majusban mar ez sziikséges lehet.

A betegnek hanyingere, h6emelkedése, |aza, fejfajasa nincs, a napégést systemas tiinetek nem
kisérik. A kerti munka sordn a beteg folyamatosan gondoskodott a folyadékbevitelrél (tea,
gylimolcslé).

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Panthenol kils6leges spray expedialas tortént

Indoklas

A gyogyszerforma elGnye, hogy konnyen felvihets a fajdalmas bértertletre.

A beteg égési sérilésének mélysége szerint felszines égés, kiterjedése nem haladja meg a
testfelszin 30%-at, igy az ongyodgyszerezés iranyitasa vélhet6en megoldhatd a gydgyszertarban.

A beteg a kiszaradds ellen folyamosan gondoskodott folyadék bevitelrél, igy nem szikséges
szokasos folyadékbevitelét tovabb novelni.
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Gyogyszeralkalmazassal kapcsolatos tanacsok

PANTHENOL® kiils6leges spray (dexpanthenol)

Adagolasi rend feln6ttek szamadra: naponta egyszer vagy tobbszor (maximum 3-4-szer)
alkalmazhaté

Alkalmazdas maddja és koriilményei: A sériilt terliletet a 10-20 cm tavolsagra fliggblegesen
tartott tartdlybdl kell befajni. Hasznalatkor a tartalyt a szérdéfejjel felfelé kell tartani. A
tartalyt jol fel kell rdzni minden haszndlat el6tt. Nem szabad kozvetlen az arcra fujni
sprayt. Javasolt elGszor a tenyérbe fljni, és a habot az arc megfeleld teriletére kézzel
felvinni. Nem fujhatdé kozvetlen a szembe, szajba és az orrba.

Varhaté hataskezdet: 1-2 éra
Terapia varhaté id6tartama: 1-2 nap
Lehetséges nemkivanatos hatasok:
o Ismeretlen gyakorisagu: kontakt allergia el6fordulhat
Ellenjavallatok: jelenleg nem all fenn ellenjavallat.
Altaldban:
o A készitmény hatdanyagdval vagy barmely segédanyagdval szembeni
tulérzékenység.
o Szem és kozvetlen szem kornyékén torténd alkalmazas.
Gydgyszerkolcsonhatasok, egyéb interakcidk: jelenleg nem &ll fenn interakcid.
Altalaban:
o Gyodgyszerkolcsonhatas el6iras szerinti hasznalat esetén nem ismert.
Tarolasi kortilmények: legfeljebb 25 °C-on tarolandé.
Figyelmeztetés, dvintézkedés:

o A spray els6 alkalmazasa esetén lehetséges, hogy rovid ideig csak hajtogaz jon a
hab megjelenése el6tt.

o A palack nyomas alatt van. Védeni kell a kbzvetlen napsitéstél és 50 °C feletti h6
hatdsatél. Nem szabad az lres palackot erészakosan kinyitni, tlzbe dobni, langba
vagy izz6 targyra porlasztani. A palackot javasolt gyulékony anyagoktdl tavol
tartani —ill. alkalmazasakor nem szabad dohanyozni.

NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Megel6zés

A napégés utan 2-5 napig, ill. az égést szenvedett bér teljes regenerdcidjaig javasolt a direkt

napfénytél vald tartézkodas.

Kés6bbiekben kerilendd az er6s napfényen (altaldban 11-15 éra kozott) toltott id6 még akkor

is, ha beteg hasznal lokalis fényvéd6 készitményt.

Javasolt a beteg bértipusanak megfelelé 40-50- es fényvédd faktorral rendelkezé fényvédd

krém hasznalata. Kilonodsen védendd terilet az arc.
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A fényvédd készitmény helyes hasznalata:

o afényvédé krémet a napfény expozicid el6tt kell a bérre felvinni — készitménytdl
fliggdben: 10-30 perc sziikséges a hatas kialakulasaig.

o Eré6teljes izzadas esetén sziikséges megismételni a fényvédd felvitelét a bérre.

o Egy fényvédd készitmény sem nyujt igazoltan védelmet az UV sugarzasbol eredé
kés6i malignus folyamtok kockazata ellen

ORVOSHOZ IRANYITAS

A beteget orvoshoz kell irdnyitani, ha az er6s napsutés soran kialakult dermatitise nem mutat
néhany napon belil javulé tendenciat (fajdalom, b6rpir tekintetében), ill. ha bérén barmi olyan
jelenséget vesz észre, ami kordbban nem volt.

IRODALOM

e Horkay Irén: Klinikai Photodermatologia Medicina, Budapest, 2008.

e Karpati Sarolta, Kemény Lajos, Remenyik Eva (szerkeszt6k): B&rgydgyadszat és
veneroldgia, 12. fejezet: Juhdsz Istvan: A bdér fizikai, kémiai és mechanikai sérlései.
Sebgydgyulds. 263-275 Medicina 2013

e Remenyik Eva Az UV fény bérre gyakorolt hatdsa Haziorvos Tovabbképz6 Szemle 2011.
16. évf. 4. sz., p. 179-184.

e So06s Gyongyvér, Kovacs Ida Jusztina: Akut és krénikus fényartalmak Gydgyszerészet.
2008. 52. évf. 4. sz., p. 201-203.

e Orszagos Gyogyszerészeti és Elelmezés-egészségiligyi Intézet Gydgyszeradatbazis;
PANTHENOL kils6leges spray alkalmazasi elGirasa; URL:
http://www.ogyi.hu/gyogyszeradatbazis/ Letoltés ideje: 2015. februar
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TEMA: NAPFENY KESOI ARTALMA

ANAMNEZIS

Beteg
50 éves sportos nébeteg az anyajegyek onvizsgdlatardl érdeklédik (BMI: 23).

Jelen panaszai

Nincsenek

Egyéb betegségei
Nincsen

Alkalmazott gyogyszerek, egyéb termékek

e Rendszeresen: nem szed gydgyszert

e Alkalomszerlen/akut gyogyszere: multivitamint szed a téli hdnapokban

Eletmad, foglalkozas
Uzletvezetd, sportos alkat, b8rtipusa vildgos, (II. tipus), sz8ke haju, szeplés.

Allergia
Nincs réla tudomasa

Megemlitendd

A beteg a beszélgetés soran elmondja, hogy fél a melanomatdl, mivel édesanyja is ennek
kovetkeztében halt meg 55 évesen. A beteg egészségtudatos, hetente haromszor uszik, figyel a
valtozatos, egészséges étrendre. Jar a sz(ir6vizsgalatokra (pl. eml6 daganatszlrés), vérnyomasat
is méri kb 2-3 havonta, a munkahelyi éves alkalmassdgi vizsgalatokon tul is szivesen részt vesz
egészségsz(ird vizsgalatokon.

ABCDE szabaly (magyar forditas: ,,4SZ szabaly”) a kérdéses anyajegyek/jelenségek 6nvizsgalatahoz

Aszimmetria/Szimmetria (asymmetry): a 1ézi6 egyik fele kiilénbdzik a masik felétdl, azaz nem szimmetrikus

Szél (border): szabdlytalan vagy kevéssé korulhatarolt szélek

Szin (color): kiilonb6z6 arnyalatok el6forduldsa, azaz az elvaltozas két kiilonb6z6 teriilete eltéré arnyalatu barnas,
barna vagy fekete; esetleg voros, fehér vagy akar kék elszinez6dés is el6fordulhat egyazon elvaltozason belill
Atméré/Szélesséqg (diameter): nagyobb mint 6 mm

Névekedés (evolving): az anyajegy/elvdltozds mérete, alakja vagy szine vdltozik, dtméréje né

Rut kiskacsa” jel
A melanéma dltaldban megjelenésében kiilonbézik, ill. kiilbnbézhet a kérnyezd anyajegyektdl, ezt a jelet nevezik rut
kiskacsa jelnek.

GYOGYSZERESZI INTERVENCIO

Gyogyszerek expedidlasa
Gyogyszer expedialas nem tortént

Indoklas
Szébeli tdjékoztatds tortént.
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NEM GYOGYSZERES TANACSOK

Anyajegyek/bdr jelenségek 6nvizsgalata:
Fontos hogy a beteg vizsgdlja rendszeresen bérét és a ,,4SZ” ill. a ,rut kiskacsa” szabdly szerint.

A fent leirt onvizsgalat csupan tdjékoztatd, a diagndzis mindig a szakorvosi vizit utan sziletik
meg.

Rizikétényezok ismerete, esetleges mérséklése

A melanoma rizikd tényezGinek (lasd szovegdoboz) ismerete segit a megel6zésben. Fontos a
beteggel megértetni a napozas, szolarium hasznalat késG6i artalmat.

A fényvédd készitmények (még a magas fényvédd faktorszamuak is) a napfény akut artalmat
(dermatitis solaris) segitenek mérsékelni, de jelenleg nincs kielégit6 bizonyiték arra hogy az UV
sugarzas késéi kovetkezményeinek megel&zésére alkalmazhatdak lennének.

Melanoma malignum prediszponald tényezGi

Kornyezeti hatdsok

e UV sugarzas (pl. utazasok soran, mértéktelen napozas nyaron)
e Gyermekkorban elszenvedett hdlyagos napégés

e Szoldrium hasznalat

Genetikai tényez8k

o | ésll. bértipus (Fitzpatrick-féle besorolds)

e Magas naevus szam (50+)

e 100-ndl tobb anyajegy esetében: melanoma rizikdja 8-10 szeresére né!
e Congenitalis festékes anyajegyek (sziil6i megfigyelés)

e Pozitiv csaladi anamnézis

Szervezet immunoldgia statusza
Immunsupprimalt allapot, Pl.: szervatiiltetésen atesett betegek kérében a normalpopuldcidhoz képest 4x gyakrabban
fordul el6

MONITOROZAS

A bér Onvizsgalata a fenti szempontok szerint.

ORVOSHOZ IRANYITAS

Amennyiben a beteg olyan elvaltozast észlel a bérén ami a ,4SZ” ill. a ,rat kiskacsa” szabaly
szerint gyanus bér elvdltozdsra utal, haladéktalanul jelezze ezt hdziorvosanak és kérje
szakrendelésre vald beutaldsat.
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IRODALOM
e Karpati Sarolta, Kemény Lajos, Remenyik Eva (szerkeszt8k): B6rgydgyaszat és veneroldgia,
40. fejezet: Somlai Beata: Melanoma Malignum p. 762-763 Medicina 2013

e Donald W. Shenenberger A bér malignus melanémaja az alapellatas szemszogébdl,
Kommentar: Gilde Katalin. Orvostovabbképzé szemle XIX. évf. 9. szam, 2012. szeptember

e Phyllis A. Gimotty, Karen Glanz Fényvédd készitmények és melanoma: mi a bizonyiték?
Journal of Clinical Oncology 2011. 121-123

e Adele C. Green, Gail M. Williams, Valerie Logan és Geoffrey M. Strutton A melanoma
gyakorisaganak csokkenése fényvédelem hatasara: véletlen besorolasos kontrollos
vizsgdlat Journal of Clinical Oncology 2011. 124-131
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