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Bisoratio 5 30 tabletek 5mg
Nasza cena: 3,91 zt

Opis stownikowy

Dawka 5MG

Opakowanie *30

Posta¢ Tabletki

Producent 123Ratio Polska [PI]
Rejestracja Lek na recepte
Substancja BISOPROLOLUM
czynna

Opis produktu

Opis
Wskazania

Leczenie nadci$nienia tetniczego (w monoterapii lub w skojarzeniu z innymi lekami przeciwnadcisnieniowymi). Leczenie przewlekiej
stabilnej dtawicy piersiowej. Leczenie przewlektej stabilnej niewydolnosci serca o nasileniu umiarkowanym lub ciezkim z ograniczong
czynno$cig skurczowg komor (frakcja wyrzutowa <35% w ocenie echokardiograficznej) w skojarzeniu z inhibitorami ACE, lekami
moczopednymi oraz - w razie koniecznosci - glikozydami nasercowymi.

Dawkowanie

Doustnie. Zalecana dawka poczatkowa podawana raz na dobe, wynosi 5 mg. W razie koniecznosci dawke poczatkowa nalezy stopniowo
zwiekszaé. Najczesciej stosowana dawka podtrzymujaca wynosi 10 mg/dobe. Maks. dawka dobowa wynosi 20 mg. U pacjentéw z
ciezkimi zaburzeniami czynnosci nerek (klirens kreatyniny <20 ml/min) oraz u pacjentéw z ciezkimi zaburzeniami czynnosci watroby nie
nalezy przekracza¢ dawki 10 mg/dobe. Dawke dobowg mozna poda¢ w dwdéch dawkach podzielonych. Dane dotyczace stosowania u
pacjentéw dializowanych sg ograniczone, ale nie ma dowoddw wskazujgcych na koniecznos¢ dostosowania dawki tych pacjentéw
Leczenia nie nalezy przerywac¢ nagle. Lek nalezy odstawia¢ powoli, stopniowo zmniejszajgc dawki o potowe po kazdym kolejnym
tygodniu.

Przeciwwskazania

Nadwrazliwos¢ na bisoprolol lub inny sktadnik leku; ostra niewydolnos¢ serca lub przewlekta niewyréwnana niewydolnosé serca;
wstrzgs kardiogenny; blok przedsionkowo-komorowy Il lub 111° z wyjgtkiem pacjentéw z wszczepionym rozrusznikiem serca; zespot
chorej zatoki; blok zatokowo-przedsionkowy; bradykardia z czynnoscig skurczowa <60 uderzeri/min; hipotonia (cisnienie skurczowe
<100 mm Hg); ciezka astma oskrzelowa lub ciezka przewlekta choroba obturacyjna ptuc; ciezka niewydolnos¢ tetnic obwodowych oraz
zespot Raynaud; kwasica metaboliczna; nie leczony chromochtonny guz rdzenia nadnerczy.
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Ostrzezenia specjalne / Srodki ostroznosci

Ostroznie stosowac u pacjentéw z chorobg obturacyjna ptuc lub astma oskrzelowg, takze w wywiadzie rodzinnym. Przed rozpoczeciem
leczenia bisoprololem zaleca sie przeprowadzenie badan czynnosciowych uktadu oddechowego u pacjentéw ze zwiekszonym ryzykiem
wystgpienia skurczu oskrzeli. Ostroznie stosowa¢ wziewne srodki stosowane w czasie znieczulenia ogélnego. Wykazuje niewielkie
powinowactwo do receptoréw adrenergicznych typu B2 i nie dziata hipoglikemicznie, moze jednak nasila¢ dziatanie przeciwcukrzycowe
insuliny i doustnych lekéw przeciwcukrzycowych. Moze maskowac niektére objawy hipoglikemii (gtéwnie tachykardie). Bisoprolol moze
maskowacé niektére objawy nadczynnosci tarczycy (gtéwnie tachykardie). Moze zwiekszaé ryzyko wystgpienia reakcji nadwrazliwosci
lub nasila¢ ich objawy. Moze ostabia¢ dziatanie stosowanej w takich przypadkach adrenaliny. Ostroznie stosowac u pacjentéw z blokiem
przedsionkowo-komorowym lo. Moze nasili¢ objawy tuszczycy oraz niewydolnosé tetnic obwodowych. U pacjentéw z chromochtonnym
guzem rdzenia nadnerczy, bisoprolol mozna podawac po farmakologicznym zablokowaniu aktywnosci receptoréw adrenergicznych typu
a. Leczenia preparatem nie nalezy przerywa¢ w sposob nagty. Nagte przerwanie leczenia u pacjentéw z chorobg niedokrwienng serca
zwigzane jest ze zwiekszonym ryzykiem zawatu miesnia serca i nagtego zgonu. Preparat zawiera substancje czynng, ktéra daje
pozytywny wynik w przypadku kontroli antydopingowej. W badaniu przeprowadzonym u pacjentéw z chorobg niedokrwienng serca
bisoprolol nie uposledzat zdolnosci prowadzenia pojazdéw mechanicznych. Jednak u niektérych pacjentéw moga wystagpi¢ dziatania
niepozadane (np. zawroty gtowy, uczucie nadmiernego zmeczenia), ktére uposledzajg zdolno$¢ prowadzenia pojazdéw mechanicznych i
obstugiwania maszyn. Dziatania takie zwykle wystepujg na poczatku leczenia lub po zwiekszeniu dawki bisoprololu, a ich nasilenie
zwieksza jednoczesnie spozyty alkohol. Nie ustalono bezpieczeristwa i skutecznosci stosowania u dzieci.

Interakcje

Nasila dziatanie innych lekéw przeciwnadcisnieniowych. Jednoczesne stosowanie rezerpiny, alfa-metyldopy, klonidyny moze
powodowaé¢ znaczng bradykardie. U pacjentéw jednoczesnie leczonych klonidyng, nalezy ja odstawia¢ stopniowo przez kilka dni
zmniejszajac jej dawki i po kilkudniowej przerwie w podawaniu bisoprololu. Nagte odstawienie wczesniej podawanej klonidyny powoduje
zwiekszenie ryzyka wystgpienia gwattownego podwyzszenia cisnienia krwi. Klonidyna stosowana z bisoprololem zwieksza ryzyko
wystagpienia bradykardii i zaburzen przewodzenia w miesniu serca. Preparat nalezy stosowac ostroznie z lekami dziatajgcymi inotropowo
ujemnie, zwalniajgcymi przewodnictwo przedsionkowo-komorowe, antagonistami wapnia podawanymi doustnie i lekami nalezgcymi do |
grupy lekow przeciwarytmicznych. W czasie leczenia bisoprololem nie nalezy podawa¢ dozylnie lekéw przeciwarytmicznych i

antagonistow wapnia (diltiazem, werapamil). Moze nasila¢ przeciwcukrzycowe dziatanie insuliny i doustnych lekéw
przeciwcukrzycowych. Inhibitory MAO (z wyjatkiem inhibitoréw MAO-B) nasilajg dziatanie przeciwnadci$nieniowe lekow -
adrenolitycznych. Moze nasila¢ dziatanie lekdw przeciwarytmicznych nalezgcych do grupy lll. Inne leki blokujgce receptory

adrenergiczne typu B (takze zawarte w kroplach do oczu) moga nasila¢ dziatanie preparatu. Glikozydy naparstnicy mogg powodowac lub
nasila¢ bradykardie. Pochodne ergotaminy nasilajg zaburzenia spowodowane niewydolnoscig tetnic obwodowych. Bisoprolol ostabia
naczynioskurczowe dziatanie adrenaliny i innych lekéw sympatykomimetycznych. Leki sympatykomimetyczne ostabiajg
przeciwnadcisnieniowe dziatanie bisoprololu. Trojcykliczne leki przeciwdepresyjne, barbiturany, fenotiazyny powodujg nasilenie dziatania
przeciwnadcisnieniowego leku. Zwieksza ryzyko wystgpienia ostrych reakcji nadwrazliwosci w przypadku stosowania kontrastowych
preparatéw radiologicznych zawierajgcych jod. Meflokina zwigeksza ryzyko wystgpienia bradykardii. Kortykosteroidy dziatajace
ogolnoustrojowo powodujg ostabienie dziatania przeciwnadcisnieniowego preparatu. NLPZ powodujg ostabienie dziatania
przeciwnadcisnieniowego bisoprololu.

Cigza i laktacja

W cigzy stosowac jedynie gdy zastosowanie innego leczenia jest niemozliwe lub nieskuteczne. Nie stosowa¢ w okresie karmienia
piersia.

Dziatania niepozadane

Czeste. Uktad krgzenia: uczucie zimna lub dretwienia koriczyn, choroba Raynauda, wystgpienie lub nasilenie chromania przestankowego.
O.u.n.: uczucie nadmiernego zmeczenia i/lub wyczerpania, zawroty gtowy, bole gtowy (czesciej raportowane na poczatku leczenia,
zwykle o umiarkowanym nasileniu, przemijajace bez specjalnego leczenia po 1-2 tyg. leczenia bisoprololem). Uktad pokarmowy:
wymioty, nudnosci, biegunka, bdle brzucha i zaparcia. Niezbyt czeste. Miesnie i stawy: ostabienie sity miesni, kurcze miesni, artropatia
(zapalenie jedno- lub wielostawowe). Uktad krgzenia: bradykardia, zaburzenia przewodzenia (spowolnienie przewodzenia przedsionkowo-
komorowego lub nasilenie istniejgcego bloku przedsionkowo-komorowego), nasilenie niewydolnosci serca, niedocisnienie ortostatyczne.
0.u.n.: zaburzenia snu, depresja. Uktad oddechowy: skurcz oskrzeli (bronchospasmus) u pacjentéw z rozpoznang astmg oskrzelowg w
wywiadzie i u pacjentéw z obstrukcyjng chorobg ptuc. Rzadkie. O.u.n.: koszmary senne, halucynacje. Skora: reakcje nadwrazliwosci
(swedzenie, zaczerwienienie, wysypka). Watroba: zwiekszenie aktywnosci aminotransferaz we krwi (aminotransferazy alaninowej-AIAT,
aminotransferazy asparaginowej-AspAT), zapalenie watroby. Metabolizm: zwiekszone stezenie trigliceryddéw w surowicy, hipoglikemia.
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Uktad moczowo-ptciowy: zaburzenia potencji. Laryngologiczne: uposledzenie stuchu, alergiczne zapalenie btony sluzowej nosa.
Okulistyczne: zmniejszone wydzielanie tez (moze utrudni¢ lub uniemozliwi¢ uzywanie soczewek kontaktowych). Pojedyncze przypadki.
Okulistyczne: zapalenie spojéwek. Skéra: leki B-adrenolityczne moga powodowaé nawroty tuszczycy, nasilenie jej objawdw, wysypke
tuszczycopodobnag, tysienie.

Przedawkowanie

Najczestsze objawy wystepujace w przypadku przedawkowania to: bradykardia, hipotonia, skurcz oskrzeli, ostra niewydolnos¢ serca i
hipoglikemia. Leczenie objawowe.

Dziatanie

Wybidrczo hamuje aktywnos¢ receptoréw adrenergicznych typu B1, nie wykazuje sympatykomimetycznej aktywnosci wewnetrznej.
Mechanizm dziatania przeciwnadcisnieniowego bisoprololu i innych lekéw B-adrenolitycznych nie jest doktadnie znany, wiadomo jednak,
ze zmniejszajg aktywnos¢ reniny w osoczu i pojemnos$¢ wyrzutowg serca. U pacjentéw z chorobg niedokrwienng serca zablokowanie
receptoréw adrenergicznych typu B zwalnia czynnos¢ serca, zmniejsza zapotrzebowanie miesnia sercowego na tlen, poprawia jego
ukrwienie zmniejszajgc czesto$é i nasilenie bélow dtawicowych. Dziata miejscowo znieczulajaco. Prawie catkowicie wchtania sie z
przewodu pokarmowego. W zwigzku z bardzo matym efektem pierwszego przejscia przez watrobe jego dostepnos¢ biologiczna jest
duza i wynosi okoto 90%. Wigzanie bisoprololu z biatkami osocza wynosi okoto 30%. T0,5 wynoszacy 10-12 h powoduje, ze bisoprolol
podawany raz na dobe dziata skutecznie przez 24 h. Bisoprolol wydalany jest z organizmu dwiema drogami: 50% ulega metabolizmowi
w watrobie do nieaktywnych metabolitéw, ktére sg potem wydalane przez nerki; pozostate 50% wydalane jest przez nerki w nie
zmienionej postaci. Kinetyka bisoprololu jest liniowa i niezalezna od wieku. U pacjentéw z przewlektg niewydolnoscig serca (k. Il wg
NYHA) stezenie bisoprololu w osoczu jest wieksze i TO,5 jest dtuzszy niz u zdrowych ochotnikéw i wynosi 17 h.

Sktad

1 tabl. zawiera 5 mg lub 10 mg fumaranu bisoprololu.

Powyzsze dane majg charakter informacyjny i nie moga zastgpi¢ przeczytania ulotki leku ani wizyty u lekarza. Petny wykaz
informacji dotyczacych stosowania leku znajduje sie na ulotce produktu, dlatego zawsze przed uzyciem zapoznaj sie z trescig ulotki
dotaczonej do opakowania badz skonsultuj sie z lekarzem lub farmaceuta, gdyz kazdy lek niewtasciwie stosowany zagraza Twojemu
zyciu lub zdrowiu.
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