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mobil: 0904 994 417

e-mail: vankova@amedi.sk



Sturtok 22. septembra 2022 | Predn4skov4 sila A
14:00 - 14:20

JURAJ KR[\{U§ — PREZIDENT SSPEV

PAVEL TESINSKY - PREZIDENT SKVIMP
PETER CHLEBO - PREDSEDA SEKCIE DIETOLOGIE
14:20 - 14:30 Prestavka

14:30 - 16:35

KOORDINATORI KRIVUS JURAJ A TESINSKY PAVEL

1. Soucasny pohled na tekutinovou terapii kriticky nemocného

Tesinsky, P, PRAHA, CR 15 min
2. Vyiiva pacientov s akiitnym zlyhavanim pecene
Benko, J., Krivus, J., Hornd, S., Mokari, M., UNM MARTIN 15 min

3. Oxiris ako rescue postup u manazmentu cytokinovej birky
pri GOVID 19- kazuistika

Hasko, J., Haskova, J., ZVOLEN 15 min
4. Problematika klinickej vyZivy a cirhdzy pecene
Zachar, )., Slezakova, J., Dlugos, J., RIMAVSKA SOBOTA 15 min

5. Perikarditida vyistujiica v Addisonski krizu
a nasledné ALF -acute liver failure

Kapusta, D., SZU, FNsP F.D.R. BANSKA BYSTRICA 15 min
6. Vplyv vyZivy na funkciu transplantovane;j oblicky
Krivus, J., Dedinskd, I, Mokan, M., UNM a JLF UK MARTIN 15 min

7. Multidisciplinarny pristup v manaimente taikej formy
dumpingového syndromu
Smoldr, M., Daiova, I., Krivus, J., Polacek, H., Miklusica, J., JLF UK a UNM MARTIN 15 min

Diskusia 20 min

16:35 - 17:00 Prestavka



Sturtok 22. septembra 2022 | Predn4skov4 sila A

17:00 - 18:35

KOORDINATORI ZADAK ZDENEK A JAKUBOVITSOVA KATARINA

1.

Soucasny stav poznani a vyznam esencialnich lipidii ve vyZivé
a v intenzivni mediciné o

Zadak, Z., Ticha A., Skorepa P., HySpler R., HRADEC KRALOVE, CR
Octreotid v lieche malignej crevnej obStrukcie

JakubovitSova, K., NOU BRATISLAVA

Moinosti vyuZitia kreatinfosfatu u pacienta v metabolickej tiesni
Kubisovd, A. R., MARTIN

Vyznam bolusovej davky proteinu pri nutricnom manaimente
sarkopénie

Juricek, R., DEREROVA NEMOCNICA, BRATISLAVA

Plati stale posledni doporucované postupy pro vyZivu kriticky

nemocnych? .
Tesinsky, P., PRAHA, CR

Diskusia

15 min

15 min

15 min

15 min

15 min
20 min



Fresubin® PRO Drink

Nova generacia vyzivy
...//)/Vas&m'/o//ov

PRO
Drink

Geschma
Vanille
Vanilla
Flavour

Fresenius Kabis.ro, org. zl. Potraviny na osobitné lekarske Ucely. Davkova-
\\\ FRESENIUS Lakeside Park, Tomasikova 64 nie musf stanovit lekdr podia potrieb pacienta
KABI 83104 Bratislava, Slovenskd republika Poddvajte pod lekdrskym dohladom. Materidl

. . Tel.+421232101621 je urceny pre odbornu verejnost. September
caring for life www fresenius-kabi.sk 2022, ENS03-1(9/2022)5K



Piatok 23. septembra 2022 | Prednaskova sala A
09:00 - 10:35

KOORDINATORI SOBOTKA LUBOS A KOZANEK JAN

1. Vztah energetického a mineralového metabolismu béhem nutriéni podpory
Sohotka, L., HRADEC KRALOVE, CR 15 min

2. Plazmaferéza a peceiiové ochorenia — siicasny stav problematiky

Michalova, R., Hornd, S., Jezikova, A., Mokan, M., Krivus, J., Nosakova, L.,

Banovcin, P., JLF UK a UNM MARTIN 15 min
3. Nuklearna magneticka rezonan¢éna spektroskopia naznacuje,

ze ketoticky stav u pacientov s achalaziou sa po POEMe upravuje
Duricek, M., VaZanova, D., Baranovitova, ., Nosakova, L, Liptak, P., Banovéin, P,

JLF UK, UNM, BioMed MARTIN 15 min
4. Troficka distalna nutricia (TDF) zabudnuty nastroj nutricnej terapie?

(kazuistika)

Juricek, R., DEREROVA NEMOCNICA, BRATISLAVA 15 min
5. Dysregulacia imunity pri Covid-19

Kozének, J., POVAZSKA BYSTRICA 15 min

Diskusia 20 min

10:35 - 10:45 Prestavka

10:45 - 11:45

Sympozium podporené generalnym partnerom podujatia,
spolocnostou Takeda

KOORDINATORI KRIVUS JURAJ A GOMBOSOVA LAURA
1. Teduglutid - od tedrie k praxi
Krivus, J., MARTIN 15 min

2. Skisenosti s liechou SBS teduglutidom v pediatrickej populacii
Hornova, J., BRATISLAVA 15 min



Piatok 23. septembra 2022 ' PrednaSkova sala A

3. Skisenosti s liechou SBS teduglutidom u dospelych pacientov
Gombosova, L., KOSICE 15 min

Diskusia 15 min
11:45 - 13:00 Obedna prestavka

13:00 - 13:45

Sympozium podporené hlavnym partnerom podujatia, spoloénostou Nestlé
KOORDINATORI KRIVUS JURAJ

1. ManaZment pacientov na oddeleni dlhodohej intenzivne;j starostlivosti

Ravingerova, Z., CHRONICARE BRATISLAVA 15 min
2. Enteralna vyZiva pacientov s Covid 19 na KAIM

Cernd, L, Lidakova, M., UNM, KAIM 15 min

Diskusia 15 min

13:45 - 14:00 Prestavka

14:00 - 15:30

KOORDINATORI KRIVUS JURAJ A GOMBOSOVA LAURA

1. Fytosteroly a parenteralna vyZiva — neiinavne aktualna téma

Horna, S., Krivus, J., Michalova, R., Mokan, M., JLF UK a UNM MARTIN 15 min
2. Pandémia nefrolitiazy - realita blizkej budiicnosti?
Svihra, J., UNM a JLF UK MARTIN 15 min

3. Vyiiva u pacientov s chronickou chorobou obliciek podla

poslednych odporticani

Beliancinova, M., Vnugak, M., Graiiak, K., Mokai, M., Dedinska, I., JLF UK a UNM MARTIN 15 min
4. Klinické vyutitie probiotik a biologicka dostupnost mineralov

Bielik, V., Hric, |., Kubariova, L. Tkacikova, M., Kolisek, M., SAV, BRATISLAVA, JLF UK MARTIN 20 min

Diskusia 25 min



Piatok 23. septembra 2022 | Prednaskova sala A

15:30 - 15:45 Prestavka

15:45 - 18:00

KOORDINATORI CHLEBO PETER A HABANOVA MARTINA

1.

2.

Dislipidémie a ateroskleroza - State of the art

Chlebo, P., SPU NITRA 15 min
Moznosti pozitivnej modulacie lipidového profilu nefarmakologickou cestou
Habanova, M., SPU NITRA 15 min
Vplyv vyZivy a Zivotného Stylu na zmeny hladin lipoproteinov krvnej plazmy
Lenartova, P., et al. SPU NITRA 15 min
Vyutitie liecivych rastlin v prevencii a v podpornej lieche obezity

Haban, M., SPU NITRA 15 min

Prvé skiisenosti s implementaciou FOPL - Nutri-score v ramei podpornych
opatreni zameranych na ozdravenie populacie
Gazarova, M., et al. SPU NITRA 15 min

Vyznam komplexného zhodnotenia telesnej kompozicie
pri diagnostike obezity
Bihari, M., et al. SPU NITRA 15 min

Diskusia 40 min



Piatok 23. septembra 2022 | Prednaskova sala B
09:00 - 11:00

KOORDINATORI SLEZAKOVA JULIA A VOLEKOVA MARIA

1. Domaca parenteralna vyZiva (DPV) na Slovensku - tivod
Krivus, J., Slezékova J., Dedinska I., Mokén M.,
UNM a JLF UK MARTINN, RIMAVSKA SOBOTA

2. Doméca parenteralna vyZiva — historické milniky
Volekova, M., REVUCA

3. Register DPV )
Slezékova, J., RIMAVSKA SOBOTA

4. Domdca parenteralna vyZiva u paliativnych pacientov — nade skiisenosti
Skripekova, A., NOU BRATISLAVA

5. Manazment vyZivy v nemocnici aj s ohl'adom na DPV pacientov
Francisty, T., POPRAD

Diskusia
11:00 - 12:45 Obedna prestavka

12:45 - 13:45

KOORDINATORI SLEZAKOVA JULIA A GRANAK KAROL

1. Raritna indikacia dlhodobej parenteralnej vyZivy — kazuistika
Horna, S., Krivus, J., Michalova, R., Galajda, P., Mokar, M., UNM a JLF UK MARTIN

2. Nutricia ako rizikovy faktor v akiitnej brusnej chirurgii
Tran, Z,, Gergel, M., LF SZU, DEREROVA NEMOCNICA, BRATISLAVA

3. Potransplantaény diabetes mellitus a pridruzené metabolické komplikacie
u pacientov po transplantacii oblicky
Granak, K., Vnucak, M., Belian¢inova, M., Pytliakova, M., Dedinska, I.,
JLF UK, MARTIN

Diskusia

13:45 - 14:00 Prestavka

20 min

20 min

20 min

20 min

20 min
20 min

15 min

15 min

15 min

15 min



Piatok 23. septembra 2022 | Prednaskova sala B

14:00 - 16:00

KOORDINATORI GOTTFRIED GABRIELA A DOSTALOVA KATARINA

1.

2.

Nutriéna intervencia v lieche diabetickej nefropatie
Kasakové, B, NEDU LUBOCHNA

Vplyv vyZivy na proces starnutia
Gottfried, G., Bartkov4, Z, VUSCH KOSICE

Osteopordza - pandémia 3. tisicrocia
Kostova, G., UNLP KOSICE

Nutriény manazment pacientov so stomiou
Loveckd, H., NEMOCNICA AGEL LEVICE

Nutricna terapia v slovenskom zdravotnictve
Dostalov, K., USTAV VYZIVY, SZU, UNsP MILOSRDNi BRATIA, BRATISLAVA

Diskusia

16:00 — 16:30 Prestavka

16:30 - 18:00

KOORDINATORI SLEZAKOVA JULIA A GERGEL MARTIN

1

2.

Praktické rady o enteralnej vyZive v intenzivne;j starostlivosti
Slezakova, J., Dlugos, J., Zachar, J., RIMAVSKA SOBOTA

Nutricni péce a rehabilitace po pfekonani akutniho stavu
Senkyiik, M., BRNO, CR

Chirurgické kontraindikécie véasnej enteralnej vyZivy
Gergel, M., Lancz-Klikagov4, A, LF SZU a UNB KRAMARE, BRATISLAVA

Osmotické demyelizaéné syndromy
Dluha, J., Nosal, V., Kurga, E., JLF UK a UNM MARTIN

Pronacna poloha ako predlktor zavainosti priebehu a preiitia
u pacientov s Covid 19, nase skiisenosti
Slobodianiuk, G., Solopéuk, I, REVUCA

Diskusia

20:00 SPOLOCNA VECERA

20 min

20 min

20 min

20 min

20 min
20 min

15 min

15 min

15 min

15 min

15 min

15 min



OBJAVTE SILU HMB* PRE

VSETKYCH SVOJICH PACIENTOV

EnS”K%

500 ml 220 ml

UNIKATNA SYNERGIA HMB*, VYSOKEHO OBSAHU VIT.D A BIELKOVIN
PRE PODPORU SVALOVEJ HMOTY A SILY VASICH PACIENTOV 2

ZVYSENIE SVALOVEJ PODPORA SVALOVEJ ZVYSENIE SVALOVEJ SYNTEZY
HMOTY '2 SILY A FUNKCIE * A ZINIZENIE SVALOVE)
DEGRADACIE *"

VIAC SVALOV. VIAC SILY K ZOTAVENIU.

life. to the fullest®
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Sobota 24. septembra 2022 | Prednaskova sala A

09:00 - 11:00

KOORDINATORI MANASEK VIKTOR A ONDREJKOVA ZUZANA

1.

2.

KOORDINATORI KUNDERLIK MAROS, MANASEK VIKTOR, ONDREJKOVA ZUZANA,

Tilové pristupy pre parenteralnu vyZivu
Kunderlik, M., OUSA BRATISLAVA
Kanylacla centralnych Zilovych vstupov pod ultrazvukovou

navigaciou a ich tunelizécia
Maiiések, V., NOVY JICIN, CR

Osetrovanie Zilovych vstupov a ich fixacia
Ondrejkovd, Z., Lakiov, E., OUSA BRATISLAVA

Mechanicke a infekéné komplikacie pri nespravnej manipulacii
s katétrom zo strany personalu
Slobadianiuk, G., Solop&uk, 1., Volekovd, M., REVUCA

LAKIOVA ERIKA

5.

6.

1.

Kanylacia PICC pod usg, ekg navigacia
Kunderlik, M., BRATISLAVA

Tunelizacia CVK a PICC

Manasek, V., NOVY JICIN, CR

Osetrovanie Zilovych vstupov a ich fixacia
Ondrejkova, Z., Lakiova, E., OUSA BRATISLAVA

11:00 - 11:30 Prestavka

10 min

10 min

10 min

10 min

20 min

20 min

20 min



Sobota 24. septembra 2022 | Prednaskova sala A
11:30 - 13:00

KOORDINATORI VOLEKOVA MARIA A KRIVUS JURA)

1. Nutricny screening v Slovenskych nemocniciach
Krivus, J., Slezakova J., Dostalova K., Francisty T., Chlebo P.,
Szepeova R., Projekt SSPEV a AVKV

2. Sledovanie kontinuity vyZivovej starostlivosti vo VSeobecnej nemocnici
Dlugos, J., Slezdkovd, J., Zachar, J., RIMAVSKA SOBOTA

3. Klinicka vyZiva z pohl'adu zdravotnej poistovne
Stikupova, A., Soltés, L., Midlerova, M., Sirillova, J., Sevéik, J., VSZP BRATISLAVA

4. Kategorizacia dietetickych potravin
Volekovd, M., KATEGORIZACNA KOMISIA MZ BRATISLAVA

6. Ukoncenie konferencie
Krivus, J., prezident SSPEV

20 min

20 min

20 min

20 min

10 min



Informacie

lekari clenovia SSPEV ostatni lekari
30€ 35€
sestry clenky komory neclenky komory
13€ 17€
Obed 23.9.2022 15€
Spolocna vedera 23. 9. 2022 306

Podujatie je zaradené do kontinuineho vzdeldvania lekarov a i¢astnikom budu pridelené kredity CME.
Potvrdenie o G¢asti obdrZite po absolvovani prednasok.

pasivna icast

22.9.2022 4 kredity
23.9.2022 T kreditov
24.9.2022 4 kredity
aktivna néast

zahraniény autor 15 kreditov
zahraniéni spoluautori 10 kreditov
doméci autor 10 kreditov
doméci spoluautori 5 kreditov

(kredity mozno priznat 2 spoluautorom)
Aktivni Gcastnici dostévajui kredity za aktivnu aj pasivnu Gcast.
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Slovenska gastroenterologicka spolo¢nost’ oktober
A-medi management 2022
o,°Q>

Konferencia

«20. vyrociu
Casopisu Gastroenterologia
ONLINE pre prax

registracia
garant podujatia:
prof. MUDr. Rudolf Hyrdel, CSc.

organizaény sekretariat:
Py A-medi management, s. r. 0., Ing. Michaela Vankova
www.amedi.sk vankova@amedi.sk, 0904 994 417

21. - 22.
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SmofKabiven® extra Nitrogen

Startovacia parenterdina vyZiva pre kriticky chorych pacientov

e bielg,
é@" <l

Pomer bielkovin a energie
(1,5 g aminokyselin : 20 kcal energie)’
v stlade s Odporucaniami ESPEN® 2019
pre vyzivu kriticky chorych pacientov?
SMOFlipid®

4-7lozkova tukova emulzia s obsahom EPA®

a DHA<z prirodného purifikovaného

rybieho oleja’

NizSi obsah ESPEN Guidelines®

: j sch intenzivnej
glukézy® Na Jednotka’ch in ]
starostlivosti su p|:e p§renter§|nu
il inakl vyZivu odporﬂcane’ tukove;
Taurin a zinok emulzie obohatene o [-;PA
a DHAc z rybieho oleja.?

Skratena informédcia o lieku SmofKabiven® extra Nitrogen infiizna emulzia

Kvalitativne akvantitativne zloZenie: SmofKabiven® extra Nitrogen sa sklad z trojkomorového vakového systému. Kazdy vak obsahuje nasledovné Ciastkové
objemy v zavislosti od piatich velkosti balenia. 506 ml: Roztok aminokyselin 10 % a elektrolytov - 331 ml, Glukdza 42% - 102 ml, Lipidova emulzia 20% - 73 ml.
1012ml: Roztok aminokyselin 10 % a elektrolytov - 662 ml, Glukdza 42% - 204 m, Lipidova emulzia 20% - 146 ml. 1518 ml: Roztok aminokyselin 10 % a elektroly-
tov =993 ml, Glukdza 42% - 306 m, Lipidova emulzia 20% - 219 ml. 2025 ml: Roztok aminokyselin 10 % a elektrolytov - 1325 ml, Glukdza 42% - 408 m, Lipidovd
emulzia 20% - 292 ml. 2531 ml: Roztok aminokyselin 10 % a elektrolytov - 1656 ml, Glukdza 42% - 510 ml, Lipidova emulzia 20% - 365 ml. Na 1000 ml: Roztok
aminokyselin 10 % a elektrolytov - 654 ml, Glukdza 42% - 202 m, Lipidova emulzia 20% - 144 ml. Liekova forma: Infiizna emulzia. Terapeutické indikacie:
Parenterdina vyziva pre dospelych a deti vo veku 2 roky a viac, pokial perordina alebo enterdina vyziva nie je mozné, je nedostatocnd alebo kontraindikovand.
Kontraindikécie: Precitlivenost na rybie, vajecné, sojové alebo arasidové proteiny alebo na niektoré z lieciv alebo pomocnych I&tok, zavazna hyperlipidémia,
z&vazna porucha funkcie pecene, zavazné poruchy zrazavosti krvi, vrodené poruchy metabolizmu aminokyselin, zévaznd porucha funkcie obliciek bez moznosti
hemofiltracie alebo dialyzy, akitny ok, nekontrolovana hyperglykémia, patologicky zvysené sérové hladiny ktoréhokolvek pritomného elektrolytu. VSeobecné
kontraindikacie inflznej liecby: akutny edém pltic, hyperhydratacia a dekompenzovand insuficiencia srdca, hemofagocytarny syndrém, nestabilizované stavy
(napr. zavazné posttraumatické stavy, nekompenzovany diabetes mellitus, akutny infarkt myokardu, mozgova prihoda, embdlia, metabolickd acidéza, zavazna
sepsa, hypotonicka dehydratdcia a hyperosmoldrna kéma), novorodenci a doj¢até vo veku menej ako 2 roky. Da ie a spdsob podavania: Po zmieSanf
troch kom@r vznikne z lieku biela emulzia. Despeli: Pri normalnom stave vyZivy alebo miernom katabolickom strese je potreba 0]0-015 g dusika/kg telesnej
hmotnosti (tel. hm.)/den (0,6-09 g aminokyselin/kg tel. hm./den). U pacientov so stredne zévaznym az zavaznym metabolickym stresom s malnutriciou alebo
bez nej sa potreba pohybuje v rozmedzi 015-0,25 g dusika/kg tel. hm./der (0916 g aminokyselin/kg tel. hm./der). V niektorych mimoriadnych pripadoch
(napr. popaleniny alebo vyrazny anabolizmus) moze byt potreba dusika este vyssia. Davkovanie: Rozsah davkovania 13-31 ml SmofKabivenu® extra Nitrogen/
kg tel. hm./den zodpoveda 014-0,32 g dusika/kg tel. hm./def (08520 g aminokyselin/kg tel. hm./den) a 12-28 keal/kg tel. hm /def celkovej energie (819 keal/
kg tel. hm./der nebielkovinovej energie). Toto davkovanie pokryva potrebu u vacsiny pacientov. U obéznych pacientov ma byt dévka stanovena na zaklade
ich odhadovanej idedlnej hmotnosti. Rychlost inflzie nema prekrocit 15 mi/kg tel. hm./h (o zodpoveda 013 g glukdzy, 010 g aminokyselin a 0,04 g lipidov/kg
tel. hm./h). Odporucana doba podavania infuzie je 14-24 hodin. Maximalna dennd dévka: Maximalna dennd dévka zavisi od klinického stavu pacienta a moze
sa menif zo dia na def. Odportcana maximalna dennd davka je 31 mi/kg tel. hm./deri. Rychlost infdzie: Maximalna rychlost infuzie pre glukdzu je 0,25 g/kg
tel. hm./h, pre aminokyseliny 0] g/kg tel. hm./h a pre lipidy 015 g/kg tel. hm./h. Pediatricka populdcia: Deti (vo veku 2-11 rokov): Davkovanie az do 31 mi/
kg tel. hm./den sa mé pravidelne prispdsobovat potrebam pediatrickych pacientov, kedze ich potreby sa IiSia viac ako u dospelych pacientov. Rychlost infdzie:
Odportcana maximaina rychlost inflzie je 18 mi/kg tel. hm./h (o zodpoveda 012 g aminokyselin/kg tel. hm./h, 015 g glukozy/kg tel. hm./h a 0,05 g lipidov/kg
tel. hm./h). Neprekracuite dizku podavania infdzie viac ako 17 hodin pri odporticanej maximainej rychlosti infuzie, okrem vynimo&nych pripadov, kedy sa vak
vyZaduje dokladné monitorovanie pacienta. Odportcana doba podavania inflzie je 12-24 hodin. Maximalna dennd dévka: Maximalna dennd davka zavisi od
klinického stavu pacienta a moze sa menit zo dia na den. Odporti¢ana maximaina dennd dévka je 31 mi/kg tel. hm./dert. Odportcana maximalna dennd davka
31 mi/kg tel. nm./def poskytuje 2 g aminokyselin/kg tel. hm./der (Co zodpovedd 0,32 g dusika/kg tel. hm./der), 2,6 g glukdzy/kg tel. hm./den, 09 g lipidov/kg tel.
hm./def a celkovy obsah energie 28 keal/kg tel. hm./defi (o zodpovedd 19 keal/kg tel. hm./der nebielkovinovej energie). Dospievajuci (vo veku 12-16/18 rokov):
SmofKabiven® extra Nitrogen sa dospievajlicim mdze podavat rovnako ako u dospelych. Spdsob podavania: Intravendzne pouzitie, infuzia do centréinej Zily.
Osobitné upozornenia: SmofKabiven® extra Nitrogen sa ma podavat opatrne v pripade poruchy metabolizmu lipidov, Tento liek obsahuje séjovy olej, rybi olej
a vajecné fosfolipidy, ktoré mozu zriedkavo vyvolat alergické reakcie. Skrizend alergicka reakcia sa pozorovala v pripade séje a arasidov. Odporuca sa pouzivat
kontinudinu a fahko regulovatelny infuziu, podla moznosti j s pouzitim volumetrickej pumpy. Pred podanim inflzie sa musia upravit poruchy elektrolytovej
avodnej rovnovahy (napr. abnormaline vysoké alebo nizke hladiny elektrolytov v sére). SmofKabiven® extra Nitrogen sa ma podavat opatrne pacientom so sklo-
nom k retencii elektrolytov. Liekové ainé interakcie: Niektoré lieky, ako je inzulin, moZzu interferovat s lipdzovym systémom tela. Heparin podavany v klinickych
davkach spasobuje prechodné uvolnenie lipoproteinovej lipdzy do krvného obehu. Séjovy olej md prirodzeny obsah vitaminu K1. Koncentracia v SmofKabivene®
extra Nitrogen je vSak taka nizka, Ze sa neocakdva vyznamné ovplyvnenie procesu koaguldcie u pacientov liecenych kumarinovymi derivétmi. Fertilita, gravidi-
ta alaktécia: SmofKabiven® extra Nitrogen sa mé poddvat gravidnym a dojciacim Zenam len po starostlivom zvazeni. Ovplyvnenie schopnosti viest vozidla
aobsluhovat stroje: Netyka sa. Neziaduce G€inky: Pri vyskyte tychto vedlajsich Ucinkov sa md infuzia SmofKabivenu® prerusit alebo, ak je to nevyhnutné,
pokracovaf v infuzil so znizenym davkovanim. Casté: Mierne zvysenie telesnej teploty. Menej €asté: Strata chuti do jedla, nauzea, vracanie, zvysené plazmatické
hladiny pecenovych enzymov, zimnica, z4vrat, bolest hlavy. Narusena schopnost eliminovat triglyceridy méze viest k vzniku , Syndrému pretazenia tukom*, ktory
maze byt sposobeny predavkovanim. Preto sa musia sledovat mozné znaky metabolického pretazenia. Rovnako ako iné roztoky aminokyselin, aminokyseliny
v SmofKabivene® mazu spdsobit neziaduce Ucinky, ak sa prekrocf odportcana rychlost infuzie. Tieto Ucinky st nauzea, vracanie, triaska a potenie, zvysenie teles-
nej teploty. Drzitel rozhodnutia oregistrécii: Fresenius Kabi sro, Na strZi 1702/65, 140 00 Praha 4, Ceskd republika. Détum revizie textu: 07/2022. Viydaj lieku
je viazany na lekarsky predpis. Upind informécia o lieku je k dispozicii v Stiihrne charakteristickych viastnosti lieku, alebo ju ziskate na adrese: Fresenius Kabi sro,
Tomasikova 64, 83104 Bratislava, tel: +4212 32101621.

Referencie: 1. SPC SmofKabiven extra Nitrogen, wwwisuklsk 2. Singer P, Blaser AR, Berger MM, et al. ESPEN guideline on clinical nutrition in the intensive care
unit. Clinical Nutrition. 2019;38(1):48-79. 3.V porovnani s obsahom glukdzy a tukov v trojkomorovom vaku SmofKabiven, SPC SmofKabiven extra Nitrogen
v porovnani's SPC Smofkabiven, www.sukl.sk *Eurdpska spolocnost pre klinicku vyzivu a metabolizmus °kyselina eikozapentaénova ©kyselina dokozahexaénovd
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adaptacie po operécii.’

Skratena informacia o lieku

Revestive® je indikovany na lie¢bu pacientov vo veku 1
a viac so syndrémom kratkeho creva (Short Bowel Syndrom
SBS). Pacienti musia byt stabilizovani po obdobi &revnej

slobod’te pacientov
od parenteralnej podpory

Revestive® zvySuje vysku klkov
a hlbku ¢revnej zl'azy epitelu
éreva.'?

60 % pacientov dosiahlo po

2,5 roku lie€by redukciu tyzdennej
potreby parenteralnej podpory

o tri dni a 33 % dosiahlo UpInu
nezavislost.">™

=

Revestive

teduglutide

Skrétend informdcia o lieku

V¥ Tento liek je predmetom daldieho monitorovania, ¢o
umozni rychle ziskanie novych informacii o bezpe¢nosti.
Od zdravotnickych pracovnikov sa vyzaduje aby hlasili
akékolvek podozrenia na neziaduce reakcie. Informécie
o tom, ako hlasit neZiaduce reakcie, najdete v dplnej
informacii o lieku.

Nazov lieku: Revestive 1,25 mg prasok a rozpustadlo na
injekény roztok, ive 5 mg prasok a istadl
na injekény roztok

Zlozenie: jedna injekéna liekovka prasku obsahuje 1,25
mg, resp. 5 mg teduglutidu. Po rekonstitucii kazda injekéna
liekovka obsahuije 1,25 mg teduglutidu v 0,5 ml roztoku, ¢o
zodpoveda koncentracii 2,5 mg/ml, resp. 5 mg teduglutidu
v 0,5 ml roztoku, ¢o zodpoveda koncentracii 10 mg/ml.
Uplny zoznam pomocnych latok, pozrite v SPC. Indikacie:
Revestive je indikovany na lie¢bu pacientov vo veku 1 rok
a viac so syndromom kratkeho ¢reva. Pacienti musia byt
stabilizovani po obdobi ¢revnej adaptacie po operacii.
Da ie a sposob avania: Odporucana davka
Revestivu je 0,05 mg/kg telesnej hmotnosti jedenkrat
denne. Injekény objem k telesnej hmotnosti pozrite
v SPC. Rekonstituovany roztok sa musi podat subkutdnne
injekciou jedenkrat denne, striedanim miest do jedného
zo styroch abdominalnych kvadrantov. Kontraindikacie:
Precitlivenost na lie¢ivo alebo na ktorutkolvek z pomocnych
latok alebo na stopové mnozstva tetracyklinu. Akutna
alebo suspektna malignita. Pacienti s nadorovym
ochorenim gastrointestinalneho traktu v anamnéze,
vratane hepatobilidarneho systému a pankreasu v priebehu
poslednych piatich rokov. Osobitné upozornenia
a opatrenia pri pouzivani: Dospeli: Na zaciatku lie¢by
Revestivom sa ma vykonat kolonoskopia s odstranenim
polypov. Pocas prvych 2 rokov liecby Revestivom sa
odportca raz ro¢ne vykonat kontrolné kolonoskopie
(alebo alternativne zobrazovacie vy3etrenie). Dalie
kolonoskopie sa odporuca vykonavat v minimalne pat
roénych intervaloch. Pediatricka populdcia: Pred za¢atim
lie¢by Revestivom sa mé u vietkych deti a dospievajucich

urobit test na okultné krvacanie v stolici. Kolonoskopia/
sigmoidoskopia sa vyZaduje, ak existuje dokaz pritomnosti
krvi v stolici nevysvetlitelnej priciny. V pripade zhubného
nadoru sa musi lie¢ba Revestivom ukondit. V pripade
vyskytu priznakov suvisiacich so Zl¢nikom alebo
Zlcovodom sa musi prehodnotit potreba pokracovania
lie¢by Revestivom. V pripade vyskytu neziaducich udalosti
tykajucich sa pankreasu sa musi prehodnotit potreba
pokracovania lie¢by Revestivom. Pacienti s SBS maju byt
pod starostlivym dohladom podla klinickych liecebnych
pokynov. Zvycajne to zahffla monitorovanie funkcie
tenkého ¢reva, zlénika a Zl¢ovych ciest a pankreasu
na prejavy a priznaky a ked je to indikované, daldie
laboratérne vysetrenia a zodpovedajice zobrazovacie
techniky. V pripade opatovného vyskytu nepriechodnosti
Criev sa musi prehodnotit potreba pokracovania liecby
Revestivom. Pocas liecby je potrebné dékladne sledovat
elektrolyticki rovnovahu a stav tekutin, obzvlast pri
uvodnej odpovedi na lie¢bu a pri ukonéeni liecby
Revestivom. Vzhladom na zvy3enu absorpciu tekutin sa
musia pacienti s kardiovaskularnym ochorenim, ako napr.
insuficiencia srdca a hypertenzia, sledovat s ohladom na
objemové pretaZenie tekutinami, najma pocas zaciato¢nej
fazy liecby. Pacienti, ktori stbezne uzivaju peroralne
lieky vyzadujuce titrovanie davky alebo lieky s uzkym
terapeutickym indexom, sa musia pozorne sledovat
vzhladom na mozné zvy3enie absorpcie. Pri ukoncovani
liecby Revestivom sa musi postupovat s opatrnostou
kvoli riziku dehydratacie. Liekové a iné interakcie:
Studia in vitro naznad Ze teduglutid neinhibuje
enzymy cytochrému P450 zodpovedné za metabolizmus
liekov. Fertilita, gravidita a laktécia: Nie su k dispozicii
udaje o poutziti Revestivu u gravidnych Zien a vylu¢ovani
teduglutidu do ludského mlieka. Ako preventivne
opatrenie je vhodnejsie vyhnut sa pouzivaniu Revestivu
pocas gravidity a dojcenia. Neexistuji Ziadne udaje
o ucinkoch teduglutidu na fertilitu ludi. Ovply

brucha, nauzea, zvracanie, reakcie mieste podania
injekcie, gastrointestinalne komplikacie stomie. Medzi
Casté neziaduce ucinky patri: chripke podobné ochorenie,
znizenie chuti do jedla, pretazenie tekutinami, uzkost,
insomnia, kongestivne srdcové zlyhanie, kasel, dyspnoe,
kolorektéalny polyp, stenéza hrubého ¢reva, naduvanie,
nepriechodost ¢riev, stenéza pankreatického vyvodu,
pankreatitida, stenéza tenkého ¢&reva, cholecystitida,
akutna cholecystitida, periférny edém. Hlasenie
podozreni na neziaduce reakcie po registrcii lieku je
dolezité. Umoziuje priebezné monitorovanie pomeru
prinosu a rizika lieku. Od zdravotnickych pracovnikov sa
vyzaduje, aby hlasili akékolvek podozrenia na neziaduce
reakcie na Statny Ustav pre kontrolu lieciv, Sekciaklinického
skasania liekov a farmakovigilancie, Kvetna ul. 11, SK-825
08 Bratislava 26, Tel: + 421 2 507 01 206, e-mail: neziaduce.
ucinky@sukl.sk. Tlacivo na hlasenie neziaduceho ucinku
je na webovej stranke www.sukl.sk v ¢asti Bezpe¢nost
liekov/Hlasenie o neziaducich ucinkoch. Formuldr na
elektronické podavanie hlaseni: https://portal.sukl.sk/
eskadra/ a spolo¢nosti Takeda emailom na drugsafety@
shire.com. Specidlne upozornenia na uchovava
Uchovavajte v chladnicke (2 °C - 8 °C). Neuchovavaj
v mrazni¢ke. Podmienky na uchovavanie po rekonstitucii
lieku, pozrite SPC. Podmienky alebo obmedzenia
tykajuce sa vydaja a pouzitia: Liek je viazany na
lekarsky predpis s obmedzenim predpisovania. Drzitel'
rozhodnutia o registrécii: Shire Pharmaceuticals Ireland
Limited, Dublin, frsko. DatumposlednejaktuallzacleSPC
12/2021 Datum vyp

reklamy: 8/2022.

PredpredplsanlmIlekusaoboznamtesuplnymznemm
Suhrnu I i lieku di
na stranke SUKLu, resp. EMA, alebo dostupnom

schopnosti viest vozidla a t stroje: R

u lokalneho zastupcu: Takeda Pharmaceuticals
ia, s.r.o., j 19B, 821 01 Bratislava,
a Tel: +4212.

ma maly vplyv na schopnost viest vozidla, jazdit na bicykli
a obsluhovat stroje. Neziaduce ucinky: Najcastejsie
hldsenymi neZiaducimi reakciami su: infekcie hornych
adolnych dychacich ciest, bolest hlavy, nafiknutie a bolest

Referencie: 1. SPC Revestive, december 2021. 2. Schwartz LK, O'Keefe SJD, Fujioka K, et al. Clin Transl Gastroenterol. 2016;7:e142. doi:10.1038/ctg.2015.69.

* Parenteralna podpora = parenterdlna vyziva/i.v. tekutiny (PV/i.v.). **V pivotnej, 2

objem parenteralnej
den oproti placebu.

-tyZdiiovej, dvojito zaslepenej, placebom kontrolovanej studii u pacientov s SBS teduglutid v dévke 0,05 mg/kg/dei signifikantne redukoval
y (definovany ako > 20 % zniZenie v tyZdni 20 a 24) . Stiidia STEPS-2 bola 2-roéné, nezaslepené rozsirenie tejto Stiidie s ciefom zhodnotit dlhodobii bezpeénost a téinnost teduglutidu v davke 0,05 mg/kg/

Datum pripravy: august 2022. C-APROM/SK/REV/0042
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