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Darman vasitesinin istifadesi izrs telimat

Modipin”™ tabletler
Modipin”

Beynolxalq patentlagdiriimamis adi: Amlodipine

Terkibi

Tosiredici madda: 1 tabletin tarkibinde 5 mq ve ya 10 mg amlodipin (amlodipin bezilat
soklinda) vardir

Kémekei maddalar: mikrokristallik selliiloza (PH102), susuz kalsium hidrofosfat, natrium
nisasta glikolyati, magnezium stearat.

Tesviri

Ag rangli, bir gadar gabariq, yumru, bir terafinde béima xatti olan homogen tabletlardir.
Farmakoterapevtik qrupu

Kalsium kanallarinin blokatoru.

ATC kodu: CO8CA01

Farmakoloji xtisusiyyatlari

Farmakodinamikasi

Antihipertenziv derman vasitasi, vazodilatator. Amlodipin - kalsium kanallarinin blokatoru,
dihidropiridinin téremasidir. Amlodipin periferik ve tac damarlarin saya azalalerinin “lang”
kalsium kanallarini blokadaya alaraq hiiceyra membranindan kalsiumun rak azalesine va
damar divarinin saya azslslerine daxil olmasini tormozlayir. Amlodipinin hipotenziv tesir
mexanizmi onun damarlarin saya azslalerina birbasa bosaldici tesir gostermasi ila
alagadardir.

Amlodipinin stenokardiya slamatlerinin azalmasina yénelmis deqiq tesir mexanizmi tam
malum olmasa da, amlodipinin isemiyani asagidaki iki yolla azalmasi agkar olunmusdur:

1. Amlodipin periferik arteriollari genislendirir, tmumi periferik damar mugavimatini
(postytkiini) azaldir ve belslikle Ureys disen yuki azaldir. Urek ddyuntiilerinin tezliyi
azalmir, Uraya diigen yik azaldigina gére enerji sarfi va miokardin oksigena olan telabati
azalir.

2. Amlodipin ham normal, ham de isemiyaya meruz qalmis sahalerde tac arteriya ve
arteriollarinin geniglenmasina sabab olur. Bu genislenma koronar (tac) vazokonstriksiyasi
olan xastalerde miokardin oksigen tachizatini artirir (Prinsmetal ve ya digar stenokardiyali
xastolorda).

Arterial hipertoniyasi olan xastalerda birdafalik glindslik dozada gabulu arterial tazyiqgi hem
ayaq Uste, hem de uzanmisg vaziyystde 24 saat miiddatine klinik shamiyyatli deraceds endirir.
Preparatin tesiri 6ziini tedricen blruzas verir, buna géra de AT-nin kaskin enmasi bag vermir.
Amlodipin heg¢ bir arzuolunmaz metabolik effektlerine sabab olmur, plazma lipidlarinin
saviyyasina tesir géstermir ve buna gore astmasi, sekerli diabet, podaqgrasi olan xastslerds
istifada tigin muinasibdir.

Urak gatismazIigi olan xastelerds istifadesi

Nyu-York Ursk Assosiasiyasinin (NYHA) 1I-IV funksional siniflerine aid edilen trak
catismazli§i olan xastelerds aparilan hemodinamik va fiziki yiiklema ile nazarat olunan klinik
tedgqiqatlar amlodipinin fiziki yiklemays tolerantlig, sol ventrikulyar qovulma fraksiyasi ve
klinik simptomlari kimi meyarlara géra klinik agirlasmasina yol agmadigini géstermisdir.
Pediatrik xastalarda istifadesi (6-17 yas)

Bsasaen ikincili arterial hipertenziya olan 6-17 yas arasindaki 268 usaq istiraki ilo aparilan
tedgigatlarda 2,56 mq ve ya 5 mq dozalarda amlodipin plasebo ile gargilasdiriimisdir ve
plasebo ile miigayisada har iki dozanin gan tezyiginin shemiyyatli deracade gox azaltdigini
gosterilmisdir. iki doza arasindaki farq statistik olarag shemiyyatli deyil.
Amlodipinin b&ylims, cinsi yetiskanliyine ve Umumi inkisafina uzaqlasd
Gyranilmamisdir. Yetkin dévriinds kardiovaskulyar siste
hallarini azaltmagq tigtin usaqliq dévriinde amlodipinle mualicesinin uzaglasdiriimis tesiri da
gostarilmamisdir.

Farmakokinetikasi

Sorulmasi

Mialicevi dozalarda daxile gebulu zamani amlodipin yaxs! sorulur, ganda maksimal
konsentrasiyasi 6-12 saat arzinde yaranir. Mitleq biomenimsanilmasi 64-80%-dir. Qida ile
gabulu amlodipinin sorulmasina tasir géstarmir.

Payalnmasi

Paylanma hacmi tagriban 21 I/kq teskil edir. /n vitro tadgigatlarda géstarilmisdir ki, amlodipinin
teqriben 97,5%-i plazma zulallari ile birlasir.

Biotransformasiya

Ardicil dozalarda gebulu zamani plazmada sabit konsentrasiyasi 7-8 giin sonra yaranir.
Amlodipin ekstensiv soakilde garaciyarde qeyri-aktiv metabolitlorin amale gelmasi ilo
metabolizma ugrayir; 10%-i dayisiimamis halda, 60%-i metabolitlor saklinda sidikle xaric
olunur.

Xaricolunmasi

Terminal yarimxaricolma dovri teqriben 35-50 saat teskil edir ve birdafelik glindslik dozaya
uygundur.

Istifadasina gostariglar

1. Essensial hipertenziya

Essensial hipertenziya zamani monoterapiya ve ya diger antihipertenziv derman vasitslerle
kombinaedilmis sakildas istifads oluna biler.

2. Urayin isemik xastaliyi

Xronik stabil stenokardiya:

Xronik stabil stenokardiyanin simptomatik miialicesinde monoterapiya ve ya diger antianginal
derman vasitalerlo kombinaedilmis sokilds istifade oluna bilar.

Vazospastik (Prinsmetal) stenokardiya:

Koronar arteriyalarda vazospazm ile bagl stenokardiya tutmalarinin mualicesi.

Monoterapiya ve ya diger antianginal derman vasitsleri ile kombinsedilmis sokilde istifade
olunabiler.

Oks gostarislar

Amlodipina, dihidropiridinin diger téremalerine ve ya prepratin komponentlerden har hansi
birine gars1 yiiksak hassasliq.

Agir daracali hipotenziya.

Sok (kardiogen sok daxil olmagla).

Sol madaciyin ¢ixis yolunun daliyinin obstruksiyasi (agir aortal stenoz daxil olmagla).

Miokard infarktindan sonra misahids olunan hemodinamik qeyri-stabil tirok ¢atismazhigi.
Xiisusi gostariglar va ehtiyat tadbirlari

Umumi

Modipin preparatinin damargenislendirici tasirin tedricen basladigina gére daxile gebulundan
sonra kaskin hipotenziya nadir hallarda miisahida olunur. Digar periferik vazodilatatorlar kimi
Modipin, xuisusile ciddi aortal stenozu olan xastalarda ehtiyatla tatbiq olunmalidir.
Beta-blokatorlarin qebulunun dayandiriimasi

Modipin beta-blokator deyil, ona gére da beta-blokatorlarin gabulunun birdan kasilmasi ila
bagli ehtimal olunan arzuolunmaz reaksiyalarin qgarsisini almir. Bels hallarda beta-
blokatorlarin dozasi tedricen azaldilmalidir.

Urak gatismazIigi olan xastelerds istifadesi

Urek gatismazli§i olan xastelerds ehtiyatla tetbiq olunmalidir. Agir tirek gatismazligi olan
xastalerde (Nyu-York Urek Assosiasiyasinin Ill-IV funksional sinifleri) aparilan plasebo
nazaratli, uzunmiddatli tedqiqatiarda bildirilen agciyerin 6demi hallarinin sayi amlodipin
gabul edilon qrupunda plasebo ila miiqayisads daha yliksak olmusdur.

Kalsium kanallarinin blokatorlari, amlodipin da daxil olmagla, trek-damar sistemi ile bagli
agirlagmalarin ve 6lim hallarin riskinin mumkin artmasina gére durgun trek catismaziigi
olan xastalarda ehtiyatla tatbiq olunmalidir.

Qaraciyar funksiyasinin pozulmasi olan xastalorde istifadesi

Buttin diger kalsium kanallarinin antaqgonistlerinde oldugu kimi, Modipin preparatinin
yarimxaricolma dévrii garaciyar funksiyasinin pozulmasi olan xastalarde uzadilmisdir ve bu
xosteler liglin dozalanmaya dair tévsiysler mévcud deyil. Modipin bele hallarda ehtiyatia
totbiq olunmalidir.

Yasli xastalorda istifadesi

Yasli xastelorde dozani ehtiyatla artirmagq lazimdir.

Béyreak ¢atismazligi olan xastslords istifadasi

Modipin bu xastalerde normal dozalarda istifade oluna biler. Amlodipinin plazma
konsentrasiyasinda dayisiklikleri boyrak ¢atismazliginin deracasi ile bagh deyil. Amlodipin
dializ vasitesile xaric olunmur.

Har Modipin tabletinin tarkibinde 1 mmol-dan (23 mg-dan) az, yeni shamiyyatsiz miqdarda,
natriumvar.

Digar derman vasitalariila qarsiliqli tasiri

Digar darman vasitalarin amlodipina tesiri

CYP3A4 inhibitorlari: Hipertenziya olan yasli xestelerde (69-87 yasinda) 5 mq amlodipinin
giinde 180 mq dozada diltiazemls birlikde istifadesi amlodipinin biomanimsanilmasinin 57%
artmasi ile naticelonmigdir. Saglam kondillilerde (18-43 yasinda) eritromisinle birlikde
istifadesi amlodipinin biomanimsanilmasini shamiyyatli derecade deayisdirmemisdir. Bu
gostericilar kliniki cehatden shamiyyatsiz olsa da, yasllarda farmakokinetik dayisiklikler daha
ahamiyysatliola biler.

CYP3A4 gucli inhibitorlari (maes., ketokonazol, itrakonazol, ritonavir) amlodipinin plazma
konsentrasiyasini diltiazemdan daha tez yiiksale bilar. Amlodipinin CYP3A4 inhibitorlari il
birlikde ehtiyatla istifade olunmalidir.

CYP3A4 induktoriari: CYP3A4 induktorlarin amlodipina tasiri hagqinda har hansi bir malumat
méveud deyil. CYP3A4 induktorlari (rifampisin, desilmis daziotu kimi) amlodipinin plazma
konsentrasiyalarini azalda biler. Amlodipin CYP3A4 induktorlari ile birlikds ehtiyatla istifade
olunmalidir.

Greypfrut siresi: Bazi xastelorde qreypfrut ve ya greypfrut sire ile gebulu amlodipinin
biomanimsanilmasini yiiksale biler, bu da hipotenziv tesirinin artmasina sabab olur. Buna
g6re amlodipinin greypfrut sira ile eyni zamanda gabulu tévsiys olunmur.

Dantrolen (infuziya): Hiperkaliemiya yaranma ehtimalina gére badhassali hipertermiyaya
stibha olundugda ve badhassali hipertermiyanin mualicasinde amlodipin kimi kalsium
kanallarinin blokatorlari il birlikda istifadasinden gaginilmasi tévsiya olunur.

Amlodipinin digar darman vasitalarina tasiri

Amlodipinin hipotenziv tasiri diger antihipertenziv tesirine malik olan derman vasitalarinin
hipotenziv effektini gticlondirir.

Klinik tedgiqatlarda géstarilmisdir ki, amlodipin atorvastatin, digoksin, varfarin ve ya
siklosporin kimi derman vasitalarinin farmakokinetikasini dayismir.

Simvastatin: Amlodipinin 10 mg-liq tekrarlayan dozalarda 80 mq simvastatin ile birlikda
istifadasi, tek simvastatinin gabulu il miiqayisede, simvastatinin biomanimsanilmasinin 77%
artmasina sabab olur. Amlodipinle mualice alan xastelerde simvastatinin giindslik dozasi
20 mg-dan gox olmamalidir.

Hamilslik ve laktasiya dévriinde istifadesi

Hamils qadinlara preparatin tehliikasizliyi 6yreniimemisdir. Bu sebabden hamilslik dévriinde
preparatin istifadasi yalniz ana tigin ehtimal olunan fayda dél Gglin potensial riskden stiin
olduqgda tévsiya olunur.

Preparatin ana stdlna kegmasi haqqinda malumat yoxdur. Ona géra da laktasiya dévriinde
usaglarin ana sudu ile gidalandiriimasinin faydasi/ana tgiin mualicenin faydasi nisbatinin
giymatlendirimasindan sonra ya qidalandiriima, ya da mualica dayandiriimalidir.

Nagliyyat i inivadigar ial tohliikali mexanizmlari idareetma qabiliyyatina
tosiri

Amlodipin nagliyyat vasitalerini ve digar mexanizmlari idarsetma qabiliyystine ylngtl ve ya
orta deracads tesir gostara biler. Miialice zamani basgicallenma, bas agrisi, yorgunlug ve ya
trekbulanma misahide olundugda reaksiya verme gqabiliyysti pozula biler. Xisusile
mualicenin baslangicinda ehtiyatli olunmasi tévsiys olunur.

Istifada qaydasi ve dozasi

Modipin tabletlari daxila, yemak gabulundan asili olmayaraq tatbiq olunur.

Boyiikler

Hipertoniyanin va stenokardiyanin mualicasinds tévsiys olunan baslangic doza gtinds 1 dafs
5 mq teskil edir va xastanin mualicays fardi cavabina gére doza giinde maksimum 10 mg-a
qader artirila biler.

Hipertoniyanin mualicasindae tiazid diuretiklarls, alfa-blokatorlarla, beta-blokatorlarla va ya
ACF inhibitorlari ile kombinaedilmis sokilda istifade olunur. Stenokardiyanin miialicesinde
monoterapiya saklinda ve ya diger antianginal derman vasitalerin - nitratlarin va/va ya beta-
adrenoblokatorlarin adekvat dozalarina refrakterlik gésteren xastelere kombinsedilmis
sokilda tayin etmak olar.

Tiazid diuretiklarla, beta-blokatorlarla ve ya ACF inhibitorlari ile birga istifade zamani Modipin
preparatinin dozanin tenzimlenmasi teleb olunmur.

Xiisusi qrup xastalars dair alave malumat

Qaraciyer gatismazligi

Yingul ve orta dereceds garaciyer gatismazligi olan xasteler tgiin dozalanmaya dair
tovsiyalor mévcud deyil, bu sebabdan dozalanma rejimi ehtiyatla toyin olunmalidir ve mualice
an asag! doza il baslanmalidir. Agir derecada olan garaciyar ¢atismazliginda amlodipinin
farmakokinetikasi dyranilmamisdir. Amlodipinle mualissi an asagi doza ile baglanmalidir ve
agir deracada garaciyar ¢atismaz!igi zamani doza tedrican artiriimalidir.

Béyrak catismazligi

Modipin bu xastslerde normal dozalarda istifade oluna bilar. Amlodipinin plazma
konsentrasiyasinda dayisiklikleri béyrak ¢atismazliginin deracaesi ile bagh deyil. Amlodipin
dializ vasitesile xaric olunmur.

Pediatrik xastslor

6-17 yas arasinda olan usaglarda hipertenziya zamani tévsiys olunan baslangic doza giinda
1 defe 2,5 mq teskil edir. Dord hafteden sonra lazimi gan tazyiqinin saviyyasina nail
olmadigda doza giinde 5 mg-a geder artirila biler. 5 mg-dan gox giindaslik dozanin tetbiqi
pediatrik xastalerda dyreniimemisdir.

Amlodipinin 6 yasa gader usaqlarda gan tazyigina tesiri yranilmemisdir.

Yasli xostalor

Modipin hipertenziya olan yasli ve ya genc xestelerds eyni dozalarda istifade etdikde banzer
daracadas yaxsi déztimlenilmisdir. Buna gére yaslilarda normal dozada tatbiqi tévsiys olunur,
doza artirilmasi ise ehtiyatla apariimalidir.

Olava tasirlari

©n ¢ox asagidaki alavs tasirler haqqinda bildirilmisdir: yuxucullug, basgicalleanma, basagrisi,
trokddytinma, istilik hissi, abdominal agrilar, Girekbulanma, topuglarda 6dem, yorgunlug.
Olava tesirlarin rastgalma tezliyi: cox tez-tez (21/10); tez-tez ( 21/100-den <1/10-dak); bazan
(21/1000-dan <1/100-dak); nadir (=1/10000-dan <1/1000-dak); gox nadir (<1/10000); malum
olmayan tezlikde (mévcud malumatlar bagverma tezliyini miisyyan etmak tigiin kifayat deyil).
Qanyaradici ve limfa sistemine

¢ox nadir: trombositopeniya, leykopeniya.

Immun sistema

cox nadir: allergik reaksiyalar.

Maddaslar miibadilssina va gidalanmaya

cox nadir: hiperglikemiya.

Psixipozulmalar

bazen: yuxusuzlug, shval-ruhiyyanin pozulmasi (hayacanliliq daxil olmagqla), depressiya;
nadir: siurun dolasighg.

Sinir sistemina

tez-tez: yuxululug, basgicellenma, bas agrisi (xtisusile miialicanin avvalinda);

bazan: tremor, dadbilma qabiliyyatinin pozulmasi, bayilma, hipesteziya, paresteziya;

cox nadir: hipertenziya, periferik neyropatiya.

Gérme orqanina

bazan: gérmanin pozulmasi (diplopiya daxil olmagla).

Esitma organina va labirint sistemina

bazen: qulaglarda kiiy.

Urak-damar sistemina

tez-tez: irakddytinma; istilik hissi;

bazen: hipotenziya;

¢ox nadir: miokard infarkti, aritmiya (bradikardiya, medacik taxikardiyasi, qulagciq
fibrillyasiyasi daxil olmagla), vaskulit.

Tanaffiis sistemina, dos qafasi va divararasi orqanlarina

bazan: tangnafaslik, rinit;

cox nadir: 6skirak.

Hazm sistemina

tez-tez: qarin nahiyasinda agrilar, tirekbulanma;

bazan: qusma, dispepsiya, bagirsaq peristaltikasinin dayisilmasi (diareya ve gabizlik daxil
olmagla), agizda qurulug;

cox nadir: hipertrofik gingivit, pankreatit, gastrit.

Hepatobiliar sistema

cox nadir: hepatit, sarilig, garaciysr fermentlerin saviyyasinin artmasi (esasan xolestazla
bagl).

Dariva dorialti piy toxumasina

bazan: alopesiya, purpura, hiperhidroz, gaginma, derinin solgunlagmasi, sepgi, ekzantema;
¢ox nadir: angioédem, multiformali eritema, mexmarak, eksfoliativ dermatit, Stivens-Conson
sindromu, Kvinke 6demi, fotohassasliq.

Siimiik-azala sistemina va birlagdirici toxumaya

tez-tez: topuglarda 6dem;

bazen: artralgiya, qicolmalar, mialgiya, bel agrisi.

Béyrak ve sidikgixarigi yollarina

bazen: tez-tez sidik ifrazi, sidik ifrazinin pozulmasi, nikturiya.

Reproduktiv sistemina va siid vazilarina

bazen:impotensiya, ginekomastiya.
Umumip Imalar va yerli reaksiyal:

tez-tez: yorgunlug, 6dem;

bazen: sine agrisi, asteniya, halsizliq, agrilar.

Arasdirmalar

bazan: badan gakisinin artmasi/azalmasi.

Tak-tak hallarda ekstrapiramidal sindrom haqqinda malumat verilmisdir.

Siibhelislavae reaksiyalar hagqinda malumat

Darman vasitesinin geydiyyata alinmasindan sonra stbhali slave reaksiyalar haqqinda
hakima malumatin verilmasi vacibdir. Bele malumatlar derman vasitesinin fayda/risk
nisbatina nezarstinin davam etdiriimesina imkan verir.

Arzuolunmaz effektlor bas verdikds hakime miiracist edin.

Doza haddinin agilmasi

Insanlarda gesden doza aslimasina dair melumat mshduddur.

Simptomlar

Méveud malumatlara gére yiiksek miqdarda gabul olundugda haddinden artiq periferik
vazodilatasiyanin ve mumkun reflektor taxikardiyanin yaranmasina sabab ola biler.

Miialicesi

Amlodipinin doza agilmasi ile bagli klinik cehatden shemiyyatli hipotenziya zamani trek ve
tenaffiis funksiyalarin six izlenmasi, agagi atraflarin galdiriimasi, dévr eden mayenin hacmi
va sidiyin xaric olunmasinin nazarst edilmasi daxil olmaqgla, Urek-damar sisteminin
fealiyyatinin aktiv desteklonmsi teleb olunur.

Vaskulyar tonus ve gan tezyiqini barpa etmak tctin istifadesina dair aks gostaris oimadigda
vazokonstriktorlarin tayini effektiv ola biler. Kalsium kanallari blokadasinin naticalarini
aradan qaldirmagq tigtin kalsium gliikonatin venadaxili yeridilmasi effektiv ola bilar.

Bazi hallarda madanin yuyulmasi effektiv ola biler. Saglam ke orde 10 mq amlodipin
gebulundan derhal sonra ve ya 2 saat erzinde aktivlesdirilmis kémir tetbiq olundugda
amlodipinin sorulmasinda shamiyyatli azalmasi musahide olunmusdur. Amlodipin yiksak
daracada ziilallara bagl oldugu tigtin dializ gliman ki, effektiv olmayacaq.

Buraxilig formasi

Modipin 5 mq ve ya 10 mq tablet, blisterds. 2 va ya 3 blister (20 ve ya 30 tablet) iclik varaga ila
birlikde karton qutuya qablasdirilir.

Saxlanma saraiti

30 °C-dan ylksak olmayan temperaturda, garanliq, usaglarin ali catmayan yerds ve 6z
qutusunda saxlaniimalidir.

Yararlilig miiddati

4il.

Yararliligmuddati bitdikden sonra istifade etmak olmaz.

Aptekdan buraxilma sarti

Resept asasinda buraxilir.
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VIHCTPYKLMSi N0 MEAULIMHCKOMY MPUMEHEHI0 npenapara

Moaumnuu Tabnetku
Modipin”

MexayHap HenaTeH
Cocras
1 TabneTka conepxmT:
AkmugHoe eeujecmeo: 5 Mr unu 10 Mr amnogunuHa (B copme amnogunuua Gesunarta)
BcriomozamenbHbie eeujecmea: Lennionosa mukpokpuctannuyeckas (PH102), kanbums
ruapocochat 6e3BOAHBIN, HATPUS Kpaxmana FMKonaT, MarHus cTeapar.
Onucanue
Tabnetku Genoro uBeTa, Kpyrnow hopmbl, Cnerka BbiMyKrble, OHOPOAHbIE, C PUCKOWN Ha OfHO
CTOpoHe TabneTku.
dapmakoTepaneBTUyeckasn rpynna
BriokaTop KanbLineBbIX kaHarnos.
Kop ATX: CO8CAO01
OapMaKOHOFM‘IECKMeCBOﬁCTEa
®apmakoduHamuKa
AHTUMNEPTEH3NBHOE MekapcTBeHHOe CPeACTBO, Basoaunaratop. AMMoaunuH - Brokatop
KanbLMeBblX KaHanoe, NpPou3BoAHOE AurvaponupuaunHa. MocpeacTBoM GrnokMpoBaHust
«MeNeHHbIX» KarnbLMEeBbIX KaHarnoB rnaakoi Myckynartypbl nepudepuieckinx n KOpoHapHbIX
CoCynoB aMnogunuH TOPMO3NUT NOCTYNMNEHNe Kanbuunsa Yepes KNeTouHyto MeMSpaHy B KNneTkn
Cep,Ele\lHOl;i MblWUbl “ I'J'IaFlKOIZ MyCKynaTypbl CTE€HKW COCyaOB. fMnoTeH3nBHOE ,EleﬁcTBVle
amnoaunuHa oGyCroBMEHO MPsMbIM Ba30ANNATUPYIOWMM BAUSIHUEM Ha [Mafkue MbillLbl
cocyaoB.
TouHbBIN MexaHu3m [EencTBMs amnogunnuHa, HaﬂpaEﬂeHHbll;l Ha yMeHblleHue CUMNTOMOB
CTeHoKapauu, He 6bIN NOMHOCTBLIO yCTaHOBMNEeH, 0AHaKO U3BECTHO, YTO amnoaunuH ymeHbluaet
MLIEMMIO CTIEAYIOLLIMMM ABYMSI MY TAMM:
1. MocpeacTsoM paclimpeHus nepudepuyecknx apTepuon u yMmeHblieHusi obuiero
nepudepu4ecKoro CocyamMcToro COMNpOTUBNEHUSI aMMOAUNUH YMEHbLUAET MOCTHarpy3ky Ha
cepaue. Yacrora cepaeyHbIxX COKpaLLleHMI;i He YMeHbLUaeTCs, BCNeACTBNE CHWKEHNA Harpy3ku
Ha cepaue notpebneHne aHepriv U NoTpeBGHOCTL MUOKapAa B KUCTOPOAE YMEHbLLAIOTCS.
2. AMNOANNMH PacLUIMPAET KOPOHaPHbIE COCY/bl (APTEPUM M apTepHONbl) Kak B HOPMAarbHBIX, Tak
M B MLWEMM3NPOBAHHBIX ydacTkax. OTO pacluMpeHWe yBenuuMBaeT cHabxeHue Muokapaa
KUCNOPOAOM Y NaLMEHTOB C KOPOHAPHOI Ba3OKOHCTPUKUMEN (Npy cTeHokapaun MpuHumeTana
VNV ApYrux BUAAxX CTeHokapanm).
Y naumneHToB ¢ apTepMaJ‘leOﬁ I'l’ll'lepTOHMel;i pasoBas CyTo4HaA Ao3a amnoaunuHa KNnMHUYeCcKn
3HaYMMO CHIKaeT apTepuarnbHoe AaBreHne B TeveHne 24 4acos B NONOXeHUN BOnbHOro Kak
nexa, Tak 1 cTos. B ¢Bsi3n ¢ nocTeneHHbLIM pa3suTiem achchekTa npenapar He BbI3blBaeT PE3Koro
cHwkeHus A[l. AMnoaunuH He okasblBaeT kakue-nnbo HeGnaronpusiTHble MeTabonuueckve
Sd.)q.)eKTbl, He BNU[ET Ha Nna3MmeHHble nokasarenu nunuaos U No3TOMY ABMAETCA NoaxoaALnmM
NS NpUMeHeHVs y NayyeHToB C acTMOiA, AuabeTom, noaarpoii.
lMpumeHeHue rpu cepdeqHoli Hedocmamo4YHoCmu
VccrefoBannsi reMoAMHaMUKN N KOHTPONMPYeMbIE KIMHUYECKUe UCTbITaHNs C thnanqeckon
Harpy3Kkoi y nauueHToB C CepaieuHoit HeaocTaTtodHocTbo |I-IV dhyHKUMOHanbHoOro knacca no
knaccudpukaummn Hoto I7IochKo|71 Accoumnauun Cepaua (NYHA- New York Heart Association)
nokasanwu, 4tTo amnoAunuH He BbI3blBaeT YXyALWEHNA UX COCTOAHNA MO TakKUM KpUTepuam, Kak
TONEePaHTHOCTb K (h3M4eckoi Harpyske, pakLns BbIGpOca NeBoro xernyaoyka 1 KnHuieckas
cumnTomaTmka.
Ip yneol nayueHmoe (6-17 nem)
Viccneposanus, npoBefeHHble y 268 nauveHToB B Bo3pacTe 6-17 net ¢ NpeMMyLlecTBEHHO
BTOpI/NHOIh apTepMaJ‘leOﬁ I'I/II'IepTEHSMeIZ, nokasanu, 4TO0 NpUMeHeHWe amnoaunuHa B [o3e
2,5 Mr n5 Mr s3HaunTensHo cHkaeT Al no cpaBHeHMio ¢ nnauebo. PasHuua mexay aTummn AByms
[103aMV CTaTUCTUYECKM HesHaunTenbHa. OTaaneHHble ahhekTsl aMnoauniHa Ha pocT, Nonosoe
coapeBaHye 1 oblee pa3BUTUE He YCTaHOBIEHbI. Takke He YCTaHOBIEH OTAamNeHHbIN achdekT
npuMeHeHus amnoavnuHa B AEeTCKOM BO3pacTe Ha CHWXKEeHWe NpOoLEeHTHOCTU 3abonesaHun
CepAEYHO-COCYANCTON CUCTEMBI 1 CTIy4aeB CMEPTHOCTM BO B3pOCTIOM Nepuofie.
®apmMakoKuHemuka
BcacbigaHue
Mocne npuema BHYTPpb B TepaneBTUYECKMX [03aX amMnoAunuH XOpOoLWOo BcCacbiBaeTcs,
MakcumarnbHas KOHUEHTpauua B KPOBW OOCTUraeTcs B TeYeHue 6-12 yacoB. AGcontoTHas
6rogocTynHoCTL Npenapara coctasnsieT 64-80%. Mpuem LM He BIIUSIET Ha BCacbIBAEMOCTb
amnoaunuHa.
PacnpedeneHue
O6bem pacnpeaeneHus coctasnseT npubnuantensHo 21 n/kr. ccnegosanus in vitro nokasanu,
YTO OKONo 97,5% amnoaunuHa ceA3biBaeTcAa c Benkamu nnasmbl.
Buompa+cgopmayus
PaBHOBECHas KOHLEHTpaUWs amnoaunuHa B nnasme AOCTUraeTcs Mocne HenpepbiBHOro
npuMeHeHusi B TedeHune 7-8 gHen. AMNIOAMNUH NoABEpraeTcs 3KCTEHCUBHOMY MeTabonumy B
neyeHn ¢ obpasoBaHNeM HeakTVUBHbIX MeTaGonuTos; 10% npenapata B HEM3MEHHOM BUAE U
60% - B BUle MeTabonMTOB BbIAENAETCS C MOYON.
BeigedeHue
TepMuHanbHbIi Nepuoa NonyBbiBEAeHUs cocTaensieT npubnusutenbHo 35-50 4 un
COOTBETCTBYET OAHOKPATHOW CYTOYHOM A03€.
MokazaHusa k npuMeHeHuo
1.9cceHunansHas runepTeHsmns
Mpyn 3cceHUManbHoi MMNepToOHNN MOXHO NPUMEHsITb B KayecTBe MOHOTepanuu unu B
KOMGMHALMN C APYTMMI FUNOTEH3NBHBIMM NpenapaTamu.
2. Nwemnyeckas GonesHs cepaua
XpoHuyeckasi cmaburibHasi cmeHokapousi:
an CUMNTOMATU4ECKOM NleYeHnun XpOHMHeCKOH cTabunbHoi CTeHOKapaAuv MOXHO NMPUMEHATL B
Ka4yecTse MOHOTepanun Ui B KOMBMHALIMN C APYTMMW aHTWaHMHaNbHBIMY NpenapaTami.
Basocnacmuyeckas cmeHokapous [puHumemana:
TleveHune NpuCTynoB CTeHoKapAnK, CBSI3aHHbIX CO Ca3MOM KOPOHAPHbIX apTepuit.
MoxHo NPUMEHATbL B Ka4eCTBe MOHOTEpPaNuUu Unn B KOMﬁl’IHaLlI/II/I CApYyruMy aHTUAHIUHANbHbIMKU
npenaparamu.
MpoTuBonokasaHus
[MoBbILLIEHHas YyBCTBUTENBHOCTE K aMIOANMMHY, APYTM NPOM3BOAHBIM AUMMAPONMPUANHA UMK
K Kakomy-nnBo KOMMOHEHTY Npenapara.
Taxenasn aptepuanbHasn rmnoTeH3us.
Lok (BKntoyas kapAMOreHHBIN LWOK).
OBCTPYKUMS BEIHOCSLLETO TPaKTa NeBOro XenyAo4ka (BKio4as Tshkenbli aopTanbHblii CTEHO3).
emMoAMHaMU4ECKN HecTabunbHas cepaevHas HeloCTaTOMHOCTb Nocre HapkTa Muokap/aa.
OcoGble ykasaHus
Obwue
Bsuay Toro, Yto cocyaopaclumpstowmin acbdekT npenaparta MogunuH HacTynaeTt nocTeneHHo,
coo6Lianock o peakux Cry4asix OCTPON rMMOTOHMK Nocre npuema npenapata BHYTPb. Kak n
npyrve nepudepnyeckre Basoannataropsl, MoannuH cneayet NPUMEHsITb C OCTOPOXHOCTHIO Y
NauneHTOoB C TAXeNbIM aopTanbHbIM CTEHO30M.
lNpekpaweHue npumeHeHusi 6ema-6r10kamopos
MOAVIHVIH He saABnseTcsa GeTa—ﬁJ‘IOKaTOpOM, no3ToMy He npeaoTBpallaeT HexenaTterbHble
peakuum, BO3MOXHbIE B CBS3N C BHE3aNHOI OTMEHOW npuema npenapata. B atux cnyyasix
Heo6X0AMMO MOCTENEHHO CHIKaTL A03bl GeTa-6rokaTopos.
[MpumeHeHue npu cepdeqHoli HedocmamoyHocmu
CnenyeT NPUMEHATL C OCTOPOXHOCTbIO Yy MauneHToB C cepne'-moﬁ HeAoCTaTO4HOCTbHO.
I:lJ'IVITEﬂbeIe I'IJ'IaLleﬁO-KOHTpOﬂVIpyeMbIE uccrnenoBaHUA nokasanu, YTo Y1UCno cryyaes oTeka
TNerkux y nauveHToB C Tshkernol cepaedHoit HegocTaTtouHocTbo (111-IV dyHkumoHansHoro knacca
no knaccudukaumm NYHA) B rpynne, npuHumMatoLLeit amnoaunuH, 6uino Beille, Yem B rpynne,
npuHumatoLLei nnaueto.
BJ'IOKaTOpr KanbuuesblX KaHanos, BKMw4Yas amMnoavnuH, crnegyet nNpuUMeHAaTb C
OCTOPOXHOCTBIO Y NALMEHTOB C 3aCTOMHONM CEpAEYHON HEAOCTATOMHOCTBIO B CBA3M C
BO3MOXHbIM MOBLILLEHMEM PUCKa OCTIONKHEHNI, CBR3aHHBIX C CEPAEYHO-COCYANCTON CUCTEMOIA,
v crnyvyaes CMEPTHOCTU.
lNpumeHeHue npu HapyweHuu hyHKUUU neYyeHu
Kak n npun BCeX APYrux aHTaroHUCTax KanbuueBblX KaHanos, Yy NauneHToB C HapyLUeHHOﬁ
q)yHKLlVIeFi neyeHW nepuvoj nonyebiBEAEHUA aMmnogunuHa yBenuyineaeTcs, pekoMmergauum no
[1031pOBKe Mpenapata B 3TOM Criyyae He paspaboTaHbl, BBUAY 4Yero npenapat criefyet
MNPUMEHSITb C OCTOPOXHOCTbIO.

Ip y noxurbix nay 08
MauveHTam noxunoro BO3pacTa cnegyeT ¢ OCTOPOXHOCTbIO NOBbILWATL 403Y.
TMpumeHeHue rpu noyeyHol HedocmamoyHocmu
MpenapaT MOXET NPUMEHSTbCH B OObIYHLIX [103aX ANA NeYeHWs BOonbHbIX C NoYeYHON
HeaoCTaTOYHOCTbHO. NameHeHus KOHUEHTpauun amnogunuHa B nnasme He KoppenupytTt co
CTeneHbio HapyLleHus d.)yHKLlI/II/I noyek. AMJ'IO,C[I/IFIIAH He BbIBOAUTCA 13 OpraHn3ma nocpeacrsom
Avanusa.
Kaxpas Tabnetka npenapata MoavnuH coaepxut meHee 1 MMonb (MeHee 23 Mr) HaTpusi, TO
€CTb B HE3HAUYUTENBLHOM KONNYecTBe.
B3aumopeincTeme ¢ 4pyruMu nekapcTBeHHbIMU CpeacTBaMu
e pyaux. ped Ha
WHrn6utopsl CYP3A4: Y naumeHTOB noxunoro BospacTa (69-87 net) ogHoBpemeHHoe
npuMeHeHne amnoannHa B Ao3e 5 Mr v auntuasema B fose 180 Mr B [ieHb NPUBOAMT K
yBenuyeHnto 61ofoCTynHOCTU amnoaunuHa Ha 57%. Y 3goposbix Aobposonbues (18-43 net)
OIHOBPEMEHHOE NPUMEHEHWE C 3PUTPOMULIMHOM CYLLECTBEHHO HE M3MEHSANO B1OAOCTYNHOCTL
amnogunuHa. 3mn nokasaresnu, XoTa U He ABNAKTCA KMWHUYECKM 3HaYUMbIMU, Y MOXUNbIX
NauueHToB U3MEeHEeHUs CbapMaKOKVIHeTIAKM moryT 6bITh Gonee 3HaYUTENbHBLIMU. MouyHble
nHrMbuTopel CYP3A4 (KeTokoHas3on, WTPakoHa3os, pPUTOHaBMP) MOryT BbicTpee, yem
AWNTUA3EM, YBENUYUTL KOHLIEHTPaLMIO amnoannuHa B nnasme. CrieayeT ¢ OCTOPOXHOCTLIO
NPUMEHSTL aMNOANMUH C UHrMBUTOpamm CYP3A4.
Wuayktopbl CYP3A4: HeT HuKakoi MHGopMaLmMmn OTHOCUTENBHO BNnsiHWS nHaykTopoB CYP3A4
Ha amnoaunuH. Mpn COBMECTHOM NMpuMeHeHUn HAYkTopbl CYP3A4 (Takue kak pudamnuumH,
38ep0oBoit NPOABIPSBIIEHHbINA) MOTYT CHU3UTL KOHLIEHTPALMIO aMrnoavniHa B nnasme. Cneayet ¢
OCTOPOXHOCTbIO NPUMEHSATL amnoaunuH ¢ niayktopamu CYP3A4.
MpeiinchpyToBbIi cok: OQHOBPEMEHHOE NMPUMEHeHVe aMnoaunuHa C rpeinpyToM Ui Cokom
rpel?lnd)py‘ra He peKkomeHAyeTCs, Tak Kak BO3MOXHOeE nosbllLeHne 6I/IOIZLOCTyI'IHOCTIA amnogunuHa
MOXET Bbl3BaTb yCUneHne ero rmnoTeH3nBHoOro LlethTBMFI.
[anTtponeH (nHdyaus): Mocne npyMeHeHUs Bepanamuna v B/B AaHTPOMNeHa y )KMBOTHbIX Hapsiay
C runepkanuemMuen oTMeHanucb UBPUNNALMS KEenyaoukoB C neTanbHbIM WUCXOAOM W
KapaVoBacKynspHbIA Konnanc. M3-3a pucka pasBuTUst rvnepkanMemMun npu noao3peHun 1
NeYeHn 3110Ka4eCTBEHHON rmnepTepmun pekomeHayeTca n3beratb npumMeHeHus SHOKBTOPOE
KanbuneBblX KaHanoB Tuna amnogunuHa.
Jeii a Ha dpyaue P P
AMAOANNUH YCUNUBAET FMNOTEH3NBHOE AeiiCTBUe APYriX NeKkapCTBEeHHbIX CPeAcTB,
obnagarnLymx aHTUrMnepTEH3NBHLIM 3PHEKTOM.
KnuHnyeckve unccnepoBaHus nokasanu, YTO aMmogvnuH He U3MeHseT q)apMaKOKVIHeTMKy
aropsacTatuHa, AUroKCcuHa, Eapd)apl/lHa nuuknocnopuHa.
CumsacTaTiH: MHOrokpaTHoe npuMeHeHue amrnoaumniHa B gose 10 Mr n cumBacTaTuHa B Ao3e
80 Mr nosbilwaeT 6MOAOCTYNHOCTL CUMBACTATUHA Ha 77% MO CPaBHEHUIO C NPUEMOM TOMbKO
cumBacTatuHa. Y nauyneHToB, NPUHUMAIOLLINX aMNOAUNKWH, B Cry4ae COBMECTHOrO NpUMeHeHus
A03a cumMBacTaTuUHa He J0IMKHa NpesbllaTh 20 mr.
Mp! BO Bpemsi 6ep ] nakraumm
BesonacHocTb NMpuMeHeHns npenapata npu GEpeMEHHOCTN He yCTaHOBMeHa, NoaToMy
npumMeHeHne BO3MOXHO TOMNbKO B TOM Criyyae, Korga npegnonaraeMmas nonb3a Ans marepu

Amlodipine
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NPEBOCXOANT NOTEHLNarbHbIM PUCK ANA Nnoaa.
HeT AaHHBIX OTHOCUTENBHO BbIBEAEHWM Npenapara C rpyaHsIM MOSIOKOM. B ¢BA3u ¢ aTum npun
HeoGX0AMMOCTM NPUMEHEHNS Npenaparta CrefyeT NpekpaTuTh rpyHOE BCKapMIuBaHume.

Ha PTHBLIMM CPEACTBaMU W APYIrMMU

bY TP

nort
AMIIOANNNH MOXET B METKON UMM CPefHeit CTEeNneHN okasblBaTb BNSHWE Ha CrOCOBHOCTL K
YNpaBneH o aBTOTPAHCNOPTOM UNK IPYTMM MexaHuamamu. Bo Bpems neveHns BcneacTane
Pa3BUTUS TONMOBOKPY)XEHUS, TONOBHOW GOMMW, NOBBILIEHHON YTOMMSEMOCTU UMM TOLIHOTbI
BO3MOXHO 3aMefifieHne CKOPOCTU peakumu. PekoMeHayeTcst GbiTb OCTOPOXHBIM, 0COBEHHO B
Havane Kypca nejeHus.

Cnoco6 npumMeHeHUs 1 A03bI

MogunuH NPUMEHSIETCA BHYTPb, HE3aBUCUMO OT NpUeMa NULLK.

Bspocnsie

Mpu NeveHUn apTepuanbHoi rMNepTeH3Nu U CTEHOKApAUM pekoMeHayemasi HavanbHasi 4o3a
cocTaensieT 5 Mr 1 pas/cyT; B 3aBUCUMOCTY OT MHAMBUYaNLHOTO OTBETA NALMEHTa Ha NeveHne
CYTOYHas [103a MOXET GbITb NOBbILLIEHa MakcMyM 10 10 Mr.

Mpy neyeHuu apTepuanbHOR rUNEPTeH3UM npenapaTt HasHauyaeTcs B KOMGUHALUM C
TWa3uaHBIMU auypeTukamu, anba-bnokatopamu, Geta-Grokatopamu unn UHMGUTOPaMK
AMNo.

Mpu neyeHnn CTeHoKapaWM npenapat MOXHO HasHadaTb B KayecTse MOHOTEpanuu unn B
KOMGMHAUMN C APYMAMU @HTUAHTMHANBHLIMA CPEACTBAMM Y NaLMEHTOB, pedpakTepHbIX K
neyeHunto HuTpaTtamm u/unu 6eta agpeHobnokatopamu B afeKBaTHbIX 403aXx.

Mpy OAHOBPEMEHHOM MPUMEHEHWUM C TWa3WAHBLIMM AvypeTukamu, GeTa-Grokatopamu Unn
nHrM6uTopamu Ard koppekuum Ao3bl npenapara MoaunuH He TpebyeTcs.

e 0. co

NeyeHoyHas HeOOCMamoYHOCMb

PeKOMeHﬂaLLI/IVI Nno A03upoBKe Npenapara npu neYyeHOYHON HeJOCTaTOYHOCTY NIErkon n CpeﬂHeVl
CTeneHn He pa3paﬁOTaHbl, NO3TOMY peXwum A03NnpoBaHuA cregyet HasHayatTb C
OCTOPOXHOCTBIO. HAYMHAs C MUHMMArbHBIX 103. PapMaKOKNHETMKA aMNoaUnnHa Npy TsKenoit
NEYEHOYHOM HEl0CTaTOMHOCTU He W3yYeHa; NeveHne B Takux Cryqasx CrefyeT HauuHaTb
MWHUMarnbHbIX 403 U NOCTENEHHO NoBbILWaTh 403Y.

lNoyeyHas HedocmamoyHoCMb

MO[JIAI'IVIH MOXeT MPUMEHATLCA B 0BbIYHBIX Ao3ax Ana nevyeHus BOMbHBIX C MOYEYHON
HE0CTaTOYHOCTbI0. VIBMEHEHMS KOHLIEHTPaLMN aMioanunuHa B Nnasme He KOppenupytot co
CTeNeHbI0 HapyLLEHNs (hyHKLIMM NoYek. AMMNOANMMH HE BbIBOAWNTCA U3 OpraHM3Ma NocpeacTsom
avanuaa.

lNeduampuyeckas epynna

Y petei 6-17 net pekomeHgyemas HavarnbHas [o3a Npu runepTeHaun coctaenseT 2,5 mr
1 pas/cyT.

Ecnu uyepes 4 Hepenu He [OCTUMHYT Kenaemblit nokasatens Afl, CyTOYHYIO [03Y MOXHO
NOBbICUTb 0 5 M.

anMeHeHMe npenapara B CYTOYHbIX A03ax Bbllle 5 mr Yy negnaTpu4eckux nauueHTos He
n3y4eHo.

[DeiicTeue Ha apTepuarbHoe JaBneHre amnoauniHa y ieTei Ao 6 neT He n3yyeHo.

Moxunble nayueHme!

I'Ipm NpUMEeHeHN B OANHAKOBbIX 403aX Y NOXWUIbIX U MONOAbIX NALUUEHTOB NpenapaT 0AMHaKoBO
XOPOLLO NepeHocnTCs, N0O3TOMy pekoMeHAyeTCA Cnonb3oBaHue npenapara s 0BbI4HBIX Aosaxy
NOXurbIX, a8 NOBbIWATL 403y CrieflyeT C OCTOPOXHOCTLIO.

Mo6oyHble AencTBUA

Coobujanoce 0 crefyllmnx Hanbonee 4acTo BCTPEHAKOWMXCH NOBOYHBLIX peakumsx:
COHIIMBOCTb, FOMOBOKPYXeHWe, ronoBHast Gonb, cepauebnerne, nokpacHeHne koxu, Gonm B
obnactu KMUBOTA, TOLWIHOTA, OTEKU NTOAbIKEK, yCTanocCTb.

YacToTa BO3HMKHOBEHMS MOBOYHBIX AENCTBUIA: 04eHb YacTo (21/10); yacTo (ot 21/100 go <1/10);
HeyacTo (o1 21/1000 go <1/100); peako (o1 21/10000 Ao <1/1000); oveHb peako (<1/10000); ¢
HEeN3BECTHO YacTOTOM (He MOryT GbITb OLIEHEHbI Ha OCHOBE UMEIOLNXCS AaHHbIX).

Co o i u numeb i

OYeHb pedKo: TpOMﬁOLlVITOHSHVIR, NeiKoneHns.

Co I y ]
04eHb PedKO: annepruieckne peakLnm.

Co u

04eHb PeOKO: TUNeprinkemMus.

Co CMOPOHbI NCUXUKU

Heyacmo: 6eCCOHHMLIA, U3MEHEHUE HaCTPOEHWS (BKITIoYas TPDEBOXHOCT), AENpeccust;
PedKo: CyTaHHOCTb CO3HAHMS.

Co 1o ]
4acmo: COHNMBOCTb, FONOBOKPYXXeHWe, ronoBHas 6ok (0co6eHHO B Havane nevYeHus);
He4yacmo: Tpemop, HapyLueHue Bkyca, OSMODOK, rmnecTtesuns, napecTesns;

oy4eHb pedKo: TMNepTeH3ns, nepudepnyeckasn HemponaTus.

Co cmopoHbI op2aHa 3peHust

Heyacmo: HapyLUeHWe 3peHus (BKIoYas AUMNonuio).

Co cmopoHbI op2aHa ciyxa u 1abupuHmHol cucmemb!

He4acmo: 3BOH B yLuax.
Cocmop P Y
4acmo: cepaLiebueHue, oLLlyLIeHe Xapa;

He4yacmo: runoTeH3uns,;

o4eHb pedKo: MHapKT MUokapaa, aputmMus (B T.4. Gpaaukapaus, Xenyno4koBas Taxukapaus,
uBpnNNALMS Npeacepauii), BackynuT.
Co a i

Shor 5
P Py ucp

He4acmo: ofibILLIKa, PUHWT;
04eHb pedKo: Kallenb.

Co
yacmo: 6onv B obnactu XuWBOTa, TOWHOTA;

Heyacmo: pBOTa, AMCMENcUsi, W3MEHEHWEe KULIEYHOW NepucTanbTukv (BKMoyas auaper v
3anop), CyxocTb BO pTY;

04eHb PedKO: rMNepTPOUIECKUIA TMHIUBUT, NAHKPEATUT, racTpuT.

Co i

0O4YeHb peOKO.' renatut, Xenrtyxa, NoBbllEeHWe YPOBHSA q)epMeHTOB ne4yeHun (B OCHOBHOM
CBSI3aHHbIE C XONecTasom).

Co KOXU U 1100}

Heyacmo: anoneuwsi, nypnypa, runepruapos, 3y, obeclBeqmBaHme KX, Chifb, 3k3aHTeMa;
0O4YeHb pedKo: @HMMOHEBPOTUYECKN N oTek, MHOI’Oq.)OpMHaR JpuTtema, KpanueBHuua,
okconuaTusHblii aepmaTut, cuHapom CtuseHca-[xoHcoHa, oTek KsBuHke,
oToceHcnbunuzaums.

Co 7] u
yacmo: 0Teku NoabhKek;

He4yacmo: apTpanrua, Cyaoporu, Mmanrus, 6onb B CNvHe.
Co I noyeku nymeu
He4acmo: yHalleHe MOYENCNyCkaHnsl, HapyLIEHe MOYENCTYCKaHNS!, HUKTYPUS.
Co penpody i u ii )ene3bl

He4yacmo: UMNOTEHUUS, TMHEKOMACTUA.

O6uwuer JLli] u I

4acmo:. ycTanocTb, OTeKU;

Heyacmo: rpyaHas 60k, acTeHus, cnabocTb, 6ou.

i mKkaHu

Heyacmo: ysenmqumeICHM»(eHme Macchbl Tena.

COOGUJEJ'IOCI: 0 €QVHUYHbIX CnyYaax 3KCTpanupamuaanbHOro cuHapoma.

C o

Co06LLeHMe 0 NOA03PHUTENbHBIX OGOUHBIX PeaKLMsiX OCIIe TOro, Kak NeKapCTBEHHbIN npenapar
6bir 3aper1cTpUpoBaH, UMEET BaxkHOe 3HaueHe. DTO MO3BOMSIET OCYLUECTBASATL ANUTENbHbIA
KOHTPOIb COOTHOLLEHMS NOMNb3a/pUCK NPUMEHEHUS NEKapCTBEHHOTO CpeacTBa.

Ipu no: loole 8 O€ Kepady.

Mepeposnposka

WHdopMaLmns OTHOCUTENbHO CO3HATENbHON NEepenosvpoBKM amroaunuHa y Yenoseka
orpaHuyeHa.

Cumnmomb!

MMeIOLuI/IeCR AaHHbIE MOKa3blBalOT, YTO BbIpaXEHHas nepeao3npoBKa MOXET NPUBECTU K
ype3mepHoii nepudepuyeckoit BasoaunaTauum C BO3MOXHBIM Pa3BUTUEM pecdreKTOPHON
Taxukapaun. CoobLLanock 0 HECKOMbKIX Cry4asX rMroTEeH31UM, BOSMOXHO, ANNTENbHOM, BNOTL
A0 pasB1TUs LWOKa C neTanbHbIM UCXOA0M.

JleyeHue

KnuHunyeckn 3Haunmas rMNOTEeH3unA, Bbl3BaHHAA HepeﬂOSI’IpOBKOﬁ amnogunuHa, TpeﬁyeT
NPOBE/IEHNS AKTUBHbBIX MEPONPUATUIA, HaNpaBreHHbIX Ha noaaepxaHne yHKLUMM cepaeyHo-
COCYAUCTOM CUCTEMBI, BKIIOYas KOHTPONb MokasaTeneit paboTel cepaua M [blxaTenbHon
YHKUMW, NOAHSATUE HUXHUX KOHeYyHocTel, obecnevyeHue Heobxoaumoro obbema
LLVIpKyJ'WIpleLLleI;I XNOKOCTU U KOHTPONb 3a KONU4YecTBOM EblﬂeﬂﬂeMOﬁ MOo4un. D,J'IR
BOCCTaHOBMEHMA TOHyCa COCyAOB W apTepuanbHOro AaBneHus MOXHO MPUMEHATb
COCy/loCyXMBalolWMe npenapartbl, eCr HeT MPOTWBOMOKa3aHW K UX HasHaveHuo. [na
YCTPaHeHUs NocneacTamii 6rokazbl kanbLnesbix kaHaros MOXeT GbITb NonesHbLIM B/B BBefieHMe
rnokoHaTa kanbLusi. B HekoTopbix criyqasx athhekTUBHBIM MOXET GbiTb NPOMbIBaHUE Xenyaka.
YS,QODOEI:IX L‘lOﬁpOBOﬂbLleB cpasy vnu B TeveHue 2 4 nocne npuema 10 mr amnogunuHa
npumMeHeHue akTMBUPOBAHHOIO yrnsa NpuUBOAUIO K 3HAYUTENbHOMY CHWXEHUIO BCacbiBaHUA
npenapata. Beuay Toro, YTo amnoaMnuH B 3HAYMTENbLHOI CTENeHn CBsi3biBaeTcs ¢ Genkamn
nnasmbl, Ananua, BEposiTHO, ByaeT HeaheKkTUBEH.

®opma Bbinycka

Mogunuu 5 mr unn 10 mr Tabnetku, B 6nuctepe. 2 unu 3 Gnnctepa (20 unu 30 TabneTok) B
KOMMIEKTE C UHCTPYKLME N0 NPUMEHEHNIO YNaKoBaH B KAPTOHHYIO KOPOBKY.

Ycnosus xpaHenus

XpaHuTb Mpu KOMHaTHOW TemnepaType He Bbiwe 30 °C, B OpuUrMHanbHOW ynakoBke, B
3alLMLLEHHOM OT CBETa U HEAOCTYMHOM NS leTell MecTe.

Cpok rogHoctn

4ropa.

He ncnonb3osaTh nocne UCTe4eHNs Cpoka roiHOCTU.

YcnoBus oTnycka U3 antek

OTnyckaeTcs no peLenty.

Bnapeneu peructpauun

[asa XonauHr A. L.

Xankansl Mepke3 Max. BacblH Okcnpecc [xag. Ne1

Kiouwyk4ekmemke/Ctambyn/Typuns

Mpouzsogutens

[oasa XongurA. LL.

Yepkeskoit OpraHuse CaHaiin benbrecu

Kapaarau Max., Atatiopk [Jxaa. Ne32

Kanaknbl/Tekvupaar/Typums

[T

MAsfarma




