Samodzielny Publiczny
Zakiad Opieki Zdrowotnej
Ministerstwa Spraw Wewnetrznych i Administracji w kodzi

ul. Pétnocna 42 (42) 63 41 100 — Centrala www, szpital.lodz. pl
91-425 Léd? (42) 63 41 112 — Sekretariat dyrekcia@szpital. lodz. pl

(42) 67 85 523 — Fax

RECEPTARIUSZ SZPITALNY

SP Z0Z MSWiA w Lodzi
Ul Péinocna 42

DYREKTOR SZPITALA

PRZEWODNICZACA KOMITETU TERAPEUTYCZNEGO

ODZi

Loq 5 An0
KIEROWNIK APTEKI SZPITALNEJ

Edycja 2022r.



Spis tresci

WUIBERD «ccocuvnimisusamunsns sosrsosutimsssnsssse et e savaess s s vesas s Fas e e e ed o e S 0 S5O RTws SHwa e -+
Komitet Terapeutyczny (Farmakologicany) .coummnsusommsssamsasisamsmstmsms 6
Komitet ds. Zywishia POZa- 1 d0jCIMDWER0 s wunmmsms i s s iain 8
Whpisanie nowego leku do Receptariusza Szpitalnego.......cocveeveviieiieeiiieeeireeeeeeeeeene 9
Skreslenie leku z Receptariusza Szpitalnego .......cccoeeeivivieniiiiiiiiiciiiineieceeieeseeneenn 111
Zakup lelou spoza Receptariusza Szpitalnego ... cumiamsmmisssisisn 13
Leki zamawiane drogg importu doceloWeEZO ........covvvieviiiiiiiiciiieciiiccetreccerecceee e 16
Darowizny lekow dla SP ZOZ MSWIA i prébki produktow leczniczych................. 20
Produkty lecznicze przeznaczone do badan klinicznych .......cccooevveeiiiiiciienieeceene, 22
Monitorowanie bezpieczenstwa stosowania produktéw leczniczych.......cccocceennenee. 23
Zptnsrenie niepuzadanept dzialamia IEROW: oo s imasbimss 24
Produkty lecznicze wymagajace dodatkowego monitorowania .........ecceeeeeeeeeeneeennee. 25
Postepowanie w sytuacji podejrzenia ztej jakoSci produktu leczniczego i wyrobu
T B Y C IS D rcssssscomsuns suvmmmmmesanssvm ey s o B A e s s S B SR M s 26
Pozarejestracyjne stosowanie lekow off-label Use ..o 32
POLIPragmazja......cccoiuiiiiiiiie ettt ettt e s e e e sn e e e e s e ene e nesneennennennnens 33
Postepowanie z workami ZyWienioWYmMi. ... ....ooviivuiiiiineiiiiiaeeininnananns 37
Procedura dotyczaca przygotowania roztworu Kalium Chloratum ..........cccceceevennne. 38
Wykaz A wg nazw handlowych stosowanych w SP ZOZ MSWiA ......cccocvvviennene. 41
Zasady podawania leku cytoStatyCZnego ......occvevuieuieiiieeeiiiniiniesiectere et 42
Zasady oznaczania i podawania lekdw w oddziatach ... 43
Leezenie Bl nnismmmvnmsimmmemisasisssassssmanmis s s s e A
Aty DIOtYROLEIAPIE cocicniiisi s s s RS S v A TSR OSSN R 5SS 46
Wybrane propozycje wskazan do stosowania poszczegolnych antybiotykow
W SZPIEAIU L ettt et ettt e et e e e e e n e e e e e e ereeeneeeraees 49
Klasyfikacja ATC — anatomiczno-terapeutyczno-chemiczna ............cccccceveevueeeennnn.. 81
A Przewod pokarniowy 1 MBLAONZIN oo ssmmmisiess s i s 81
B Krew i uktad KIWIOtWOTCZY ....oueeuieiiiiieiieiiiiieietetetet e 85
C Uktad SercoW0-NacZyNIOWY ..cc.ccveriieieriieieiesieesiessaeesssasseessassessseesesasesssssssssessees 88
| DI DT 08 (] Co o £ T SO UTOD SO 92
G Uklad moczowo-plciowy i hormony plciowe.......ccecuiciiiiiiieciecnincnecenrenneenenn. 93
H Leki hormonalne dziatajace 0gOINie .........ccveovieveoeeceeeeecececeeecece e 94
J Leki przeciwzakaZne .........ccoviiviiiiiiiciecieciee e 95
L Leki przeciwnowotworowe i wptywajace na uktad odpornosciowy .................. 98
M Uktad mie$niowo-szKieletOWY ...c.ccivioirioicieiieieeeccceee e 101
N UkTad 08r0AKOWY ..ottt e 103
P PrzeciwpasoZytnicze,owadobljcze, repelenty ..o nvmimmsssmssssmisis 107
R UKIaU O00BROWY ciiiiiisivsssasinsomssnmnssnssnssansnsansonssnsnssornsssssassassasssasnassnsnssassnsnsons 107
S Ukfad narzadu wzroku i SHIChU ...c.cviiiiiicccccccc e 109



Ceny wybranych grup lekow w przeliczeniu na opakowanie —tabl.,amp,fiol
obowiazujace 2022/2023

Lk przeciwhiIVe casns s mnmiasmsi s i S 113
Leki stosowane w zakazeniach ...........ccoceovvveieiiiiiiiiininicien, 113
Leki przeciwzakrzepowe ......ccccocveeieeiieeiiieniieniieciessiseeesesaneseaens 115
ANESTELVK L eeiiiiiiieiieiie e s e s e e nnaaa s 115
INEBII Y s o TSRS 116
a1 | 1L RO 116

P S TN I ETITLIOEING. . ccenrnsoeossnnansssssanssmsass inssta b ainnsssosanntss sebibtod KEATT b hh it b s ahEn s ARt e 118



WSTEP

Dyrektor SP ZOZ MSWiA w Lodzi — dr n.med. Robert Starzec
Kierownik Apteki Szpitalnej — mgr farm.Inga Rouba

Naczelny Lekarz Szpitala — lek.med. Barbara Zajaczkowska

Nadzor Farmaceutyczny — Wojewddzki Inspektorat Farmaceutyczny w Lodzi,
ul.Fabryczna 25

Obecny Receptariusz to kolejna edycja przygotowana od czasu powotania w Szpitalu MSWiA
w Lodzi Komitetu Terapeutycznego dzialajacego na mocy odpowiedniego Zarzadzeniem
Dyrektora.
Receptariusz Szpitalny zostal opracowany przez farmaceutow, a celem jego wprowadzenia jest:
» racjonalizacja farmakoterapii uwzgledniajac najnowsze osiagniecia w farmakologii
oraz farmakoekonomice
» wybor optymalnego leku do leczenia poszczegdlnych schorzen na podstawie
wiarygodnych  dowodow  naukowych  potwierdzajacych jego  skuteczno$é¢
i bezpieczenstwo zgodnie z Evidence Based Medicine, a takze rekomendacje
stosowania w przyjetych w Polsce standardach farmakoterapii opracowywanych przez
Towarzystwa Naukowe
» dbatosc¢ o racjonalng gospodarke lekowa w Szpitalu poprzez zmniejszenie liczby lekow

stosowanych w Szpitalu, usuwanie lekow réwnowaznych, identycznych lub bardzo
zblizonych we wskazaniach i charakterystyce, umozliwienie przeprowadzania
korzystnych dla Szpitala postepowan przetargowych, zminimalizowanie naduzywania

lekow a takZe usuwanie z listy lekow nieskutecznych lub o watpliwej skuteczno$ci.

Wszystkie leki dostepne w Szpitalu powinny by¢ stosowane zgodnie
z zarejestrowanymi wskazaniami i aktualng wiedza medyczna (art. 4 ustawy z dnia 5
grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty, art. 6 ustawy z dnia 6 listopad 2008
r. o prawach pacjenta i Rzecznik Praw Pacjenta, art. 4 i 6 Kodeksu Etyki Lekarskiej)

W sktad Receptariusza wchodza takze wybrane procedury dotyczace lekow, wykaz lekdéw do
stosowania w SP ZOZ MSWiA w todzi zawierajgcy nazwe miedzynarodowa oraz handlowa,
posta¢ leku, dawke, definiowana dawke dobowa(DDD). Leki podzielone sa wg ATC tj.
Klasyfikacji Anatomiczno — Terapeutyczno — Chemicznej. W receptariuszu umieszczono
informacje dotyczaca kosztow lekow (grupy lekow stosowane przez wszystkie oddziaty) tj.
antybiotykow, lekow uzywanych w anestezji. lekow przeciwbolowych, przeciwzakrzepowych
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oraz preparatow do zywienia do- i pozajelitowego, insulin. Zaméwien na dostawe lekow
dokonuje sie w oparciu 0 Wykaz Lekoéw. Leki zamawiane sa w oparciu o Prawo Zamowien
Publicznych. W Receptariuszu Szpitala MSWiA wyznaczono leki. ktére oznakowano skrotem
(Sz) — Leki stosowane pod kontrolg Ordynatora). S to leki znajdujace sie w Receptariuszu,
wiaczone do procedury przetargowej, ale ze wzgledu na zastosowanie leku, potrzebna jest
zgoda Naczelnego Lekarza Szpitala lub Dyrektora.

Lek Pentaglobina stosowane s3 tylko na O10OM-ie.

Zastosowanie na innym Oddziale wymaga zgody Lekarza Naczelnego.

Przygotowana wersja Receptariusza Szpitalnego zostaje przekazana do akceptacji przez
Naczelnego Lekarza Szpitala, a nastepnie przedstawiona do zatwierdzenia Dyrektorowi
MSWiA w Lodzi. Po uzyskaniu akceptacji Receptariusz Szpitalny wprowadzany jest w Zycie

na mocy odpowiedniego zarzadzenia Dyrektora. Analizy i aktualizacji Receptariusza dokonuje

sie co najmniej raz w roku.




Komitet Terapeutyczny ( Farmakologiczny)

Przewodniczacy: dr Barbara Zajaczkowska

Czlonkowie:

dr Jan Morawiec

dr Wtodzimierz Hendiger
dr Pawet Garncarek

dr Mariola Depczynska
dr Agnieszk Wilamowska
dr Maja Lisik-Habib

dr Wojciech Gaszynski

dr Jacek Schmidt

dr Kamil Bajerowski

dr Zbigniew Jabtonowski
dr Dariusz Stopczyk

mgr TeresaTomczynska
lic Matylda Lyszkowicz
mgr farm. Inga Rouba

Zadania Komitetu Terapeutycznego;

Optymalizacja procesu leczniczego w tym racjonalizacja gospodarki lekiem
w Szpitalu, a w szczegdlnoSci:
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Formutowanie wnioskow w zakresie realizowanych zadan, w tym
inicjowanie dziatan majacych na celu optymalizacje procesu leczenia
oraz racjonalizacje gospodarki lekiem i przektadania ich Dyrektorowi
Szpitala

2. Ocenianie potrzeb szpitala w zakresie gospodarki lekiem

Wspotdziatanie w kreowaniu polityki lekowej Szpitala
( m.in. zaopatrzenie, zapasy, przechowywanie, dystrybucja, rozliczenie)

4. Opracowanie Receptariusza Szpitalnego

Analizowanie i aktualizowanie, przynajmniej raz w ciagu roku
Receptariusza Szpitalnego, nadzor nad jego stosowaniem w oddziatach
Szpitala

Koordynowanie spraw zwigzanych z przygotowaniem wykazu lekow
stale dostepnych w oddziale

7. Opracowanie sposobow pozyskiwania lekow w trybie nagtym

Opiniowanie wnioskdw o wpisanie lub skreslenie lekow z Receptariusza
Szpitalnego zgtaszane przez lekarzy

Monitorowanie niepozadanych dziatann lekéw (jako zdarzenie
niepozadane)



10. Analiza kosztow leczenia lekéw przeciwbakteryjnych
z uwzglednieniem wynikéw pracy Pracowni Bakteriologiczne;j
11. Wspotuczestniczenie w opracowaniu standardow leczenia.

12. Organizowanie, przynajmniej raz w roku wewnatrzzaktadowego kursu
edukacyjnego na temat wybranej grupy lekow

13. Analiza kosztow poszczegdlnych jednostek chorobowych

14. Omawianie najbardziej ekonomicznych procedur leczniczych

15. Opiniowanie wnioskéw dotyczgcych zastosowania lekow off — label




Komitet do spraw Zywienia poza- i dojelitowego
Przewodniczacy: mgr farm. Inga Rouba
Cztonkowie:
dr  Jakub Skowronski
lic  Matylda Lyszkowicz
mgr Ewa Doroba — Freier
dr  Monika Tchorzewska
Artur PoZniak
Martyna Btaszczyk-Goczal

Zadania Komitetu ds. Zywienia:

1. OkreSlenie zasad i kryteriow kontroli bezpieczenstwa i higieny
przygotowanych positkow

2. Opracowanie zasad prowadzenia terapii Zywieniowej: doustnej przez
sonde, dozylnie

3. Opracowanie diet

4. Przygotowanie procedur i nadzor nad prawidlowym przygotowaniem,
przechowywaniem i podawaniem mieszanek do  Zywienia
pozajelitowego

5. Nadzdr nad prawidtowym stosowaniem zywienia i dokumentowaniem

6. Opracowanie schematoéw Zywienia pozajelitowego w podziale na rodzaje
grup schorzen

7. Przeprowadzenie szkolen z zakresu Zywienia pozajelitowego dla lekarzy
i pielegniarek

8. Nadzorowanie prowadzenia dokumentacji Zywienia pozajelitowego
z uwzglednieniem wymogow NFZ




Whisanie nowego leku do receptariusza

Propozycje nowych lekéw beda rozpatrywane na podstawie wniosku ( formularz
F/QP-FA-1/02/01 do Zespotu Terapeutycznego. Wniosek podpisany przez
Ordynatora Oddziatu szpitalnego lub Kierownika Poradni specjalistycznej
powinien zawierac:

YV VY

nazwe produktu leczniczego

postac

ceng jednostkowa leku lub opakowania danego preparatu

uzasadnienie wprowadzenia tego leku do stosowania w odniesieniu do
lekéw znajdujacych sie w biezacym wykazie lekow SP ZOZ MSWiA
w Lodzi.

Gtéwnym kryterium do zgloszenia nowego leku do receptariusza jest
wybor nowych substancji czynnie dziatajacych pojawiajacych sie narynku
farmaceutycznycm. Po akceptacji Zespotu Terapeutycznego oraz
Dyrektora lek zostaje wprowadzony do Receptariusza Szpitalnego
i zakwalifikowany do odpowiedniej kategorii dostepnosci (co daje
mozliwo$¢ zakupu na wniosek Ordynatora do czasu umieszczenia go
w przetargu)



FORMULARZ F/QP-FA-1/02/(01)
Wydanie nr 2 z dnia 26.09.2017

WNIOSEK O WPROWADZENIE LEKU DO
RECEPTARIUSZA SZPITALNEGO

WNIOSEK O WPROWADZENIE LEKU DO RECEPTARIUSZA SZPITALNEGO
(dotyczy wylacznie lekow zarejestrowanych w Polsce)

g Cenia ekl tablethon/ Mmoo Gay iy e T s s s s oavi

O D RICONWRINRR (o cvmisiossusonssnssissis oo o S s L S e oo AT e SV B e TR B

DECYZJA ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO

i Ly /1 [t L LI r L EL T OT I
PrZNTAC TR0 NCIR L s coinomsrvmars s nyinvs i sy ms s oo oo G A G B A S G VTS S S Ss e SiWaA S s i
W imieniu Zespohi TerapetlyCaIGE0: i iissiviisriiaiaiisisiisss s ssisvenississsssssis iseasi ssasssasnsss sastinines
DecyZIa DVTCREOTHS . occosiiisiimsstnmm i s it s sl i mii i i s s visssveiss
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SkreSlenie leku z Receptariusza Szpitalnego

W  przypadku zakonczenia produkcji, wygasniecia rejestracji produktu
leczniczego lub decyzji Ordynatora o zaprzestaniu stosowania na Oddziale
Kierownik Apteki wnioskuje o skreSlenie leku z Receptariusza Szpitalnego
(formularz -F/QP-FA-1/02/02). Przygotowany wniosek o skre$lenie leku
z Receptariusza Szpitalnego Kierownik Apteki przedstawia na najblizszym
posiedzeniu Komitetu Terapeutycznego. Kierownik Apteki jest odpowiedzialny
za wykonanie decyzji Komitetu Terapeutycznego oraz Dyrektora. Lekarz
kierujac sie znajomos$cia farmakoterapii moze zdecydowac o wykresleniu leku
z receptariusza stwierdzajac np. brak jego skutecznoSci, lub gdy dziatania
niepozadane przewyzszaja dziatanie farmakologiczne.

Produkty lecznicze niezamawiane w Szpitalu przez co najmniej 2 lata beda automatycznie

wykre$lane z Receptariusza.
Starsze leki moga by¢ wypierane przez nowe substancje chemiczne.

11
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FORMULARZ F/QP-FA-1/02/(02)

i Wvdanie nr 2 z dnia 26.09.2017
WNIOSEK O WYKRESLENIE LEKU Z

RECEPTARIUSZA SZPITALNEGO

WNIOSEK O SKRESLENIE LEKU Z RECEPTARIUSZA SZPITALNEGO

DECYZJA ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO
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Zakup leku spoza Receptariusza Szpitalnego

W przypadku lekow, na ktore aktualnie brak umowy przetargowej obowigzuje
wypisanie wniosku o zakup danego produktu leczniczego, po wczeéniejszym
okre$leniu  kosztow danej terapii. Wniosek powinien posiadaé pieczatke
danego oddziatu i by¢ podpisany przez ordynatora lub jego zastepce.

Whniosek musi zawierac:

» imie i nazwisko pacjenta dla ktérego bedzie zakupiony lek
» opis przedmiotu zakupu - nazwe, postac leku, petng dawke ilo$¢ leku na

kuracje

» uzasadnienie zastosowania

Realizacja zakupu leku spoza Receptariusza Szpitalnego:

Leki spoza receptariusza szpitalnego zamawiane sa na wniosek zgodnie
z zarzadzeniem Dyrektora w sprawie realizacji wnioskow o dokonanie dostawy,
ustugi lub robét budowlanych do 130 000 zt w ZOZ MSWiA w Lodzi
» wniosek wypetnia wg w/w zarzadzenia Ordynator Oddziatu, a opiniuje
kierownik Apteki Szpitalnej realizujacy zamoéwienie na lek spoza
receptariusza,

» wypelniony i zaopiniowany wniosek nalezy przekaza¢ do Kancelarii
Z0Z MSWiIA w Lodzi w celu uzyskania opinii pracownika Dziatu
Zamowien Publicznych i Gléwnego Ksiegowego,

» kompletny wniosek trafia do Dyrektora ZOZ MSWiA celem uzyskania
zgody na zakup leku spoza receptariusza szpitalnego,

» jezeli wniosek na zakup leku rozpatrzono pozytywnie lek zamawiany jest
przez pracownika Apteki Szpitalnej w hurtowni farmaceutycznej,

» o wyborze hurtowni farmaceutycznej decyduje kierownik Apteki
Szpitalnej kierujac sie cena preparatu (dotyczy réznicy cen w hurtowniach
farmaceutycznych),

» czas realizacji zamdowienia uzalezniony jest od rodzaju leku, producenta
i kraju z ktérego zamawiany lek pochodzi (wyjatek stanowig leki ratujgce
zycie),

» w przypadku lekéw ratujacych zycie dopuszcza sie zakup leku po
uzyskaniu wstepnej zgody Dyrektora ZOZ MSWiA w Lodzi, przy czym
nalezy w terminie 24 godzin dokonaé¢ ztozenia wniosku zgodnie z w/w
zarzadzeniem Dyrektora. Na wniosku nalezy umiesci¢ dopisek .lek
ratujacy zycie’.
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Wzor wniosku aktualny dla SP ZOZ MSWiA w Lodzi:
Whniosek o dokonanie zakupu o warto$ci ponizej 130 000 zlotych
nr Kancelaryjny:
CzeSci I (wypelnia wnioskujacy o dokonanie zakupu)

1. Zwracam sie z wnioskiem o dokonanie zakupu w SP ZOZ MSWiA w todzi
w zakresie:

dostawy . ustugi " roboty budowlane
2. Opis przedmiotu zakupu i uzasadnienie:
Prosze o akceptacje zakupu produktu leczniczego:

Szacunkowa warto$¢ zakupu (netto):

BOAZ, Ania. covnamammmn 0 s e e A R

( piecze¢ imienna, podpis lub czytelnv podpis )

3. Opinia komorki merytorycznej ( tematycznej ):

FOOZ QAR ccovmmemmmmmmmnsssss sesesnemmesessansssnsams sas bt ih A LA ETeE
( piecze¢ imienna, podpis lub czytelny podpis)

CzeSc¢ 11 (wypelnia Dzial Zaméwien Publicznych)

nr i data wptywu wniosku do Dziatu

LI spetnia* .| nie spetnia*
Eodz, dnia .o

( podpis pracownika Dziatu )
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CzeS$¢ IIT ( wypelnia Glowny Ksiegowy i Dyrektor SP ZOZ MSW w Lodzi )

4. Potwierdzam / nie potwierdzam zabezpieczenie $rodkdéw finansowych:

(data i podpis Gtéwnego Ksiegowego)

5. Decyzja o dokonaniu zakupu :

_'Wyrazam | nie wyrazam zgode Zatwierdzam:

( podpis Dyrektora SP ZOZ MSW w todzi )

CzeS¢ IV (wypelnia komérka realizujaca zakup)

------------------------------------------

data wptywu wniosku do osoby merytorycznie

odpowiedzialnej za zakup

Data realizacji zakupu

( podpis Dyrektora ZOZ MSWiA w hodzi )  ceeriiriiiei,
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Leki zamawiane droga importu docelowego:

Sprowadzanie lekow na drodze importu docelowego reguluje Rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia z dnia 21 marca 2012 r. w sprawie sprowadzania
z zagranicy  produktow leczniczych nieposiadajacych pozwolenia na
dopuszczenie do obrotu, niezbednych dla ratowania zdrowia lub Zycia pacjenta.

Od 1 stycznia 2021r. wszystkie zapotrzebowania na sprowadzenie z zagranicy
produktow leczniczych niezbgdnych dla ratowania zycia lub zdrowia pacjenta,
o ktérych mowa w art.4 ust. 2 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001r. — prawo
farmaceutyczne powinny by¢ wystawiene w wersji elekronicznej w zwiagzku
z uruchomieniem Systemu Obstugi Importu Docelowego (SOID).

System dostepny jest pod adresem: https://soid.ezdrowie.gov.pl

Zapotrzebowanie na produkty sprowadzane z zagranicy wystawia lekarz, ktéry
powinien zatozy¢ konto w systemie SOID. Kazde zpotrzebowanie musi zosta¢
zatwierdzone przez konsultanata z danej dziedziny medycyny( krajowego lub
wojewodzkiego). Nastepnie zaopiniowany przez konslutanta wniosek nalezy
przesta¢ do Ministerstwa Zdrowia. Po rozpatrzeniu zlozonego zapotrzebowania
informacja zwrotna zostanie przestana z systemu SOID na adres e-mail
wskazany w trakcie jego wypelniania. Zaakceptowane przez ministra zdrowia
zapotrzebowanie nalezy przekaza¢ do apteki szpitalnej , ktora dokona jego
zakupu w hurtoni farmaceutycznej.

Czas realizacji zamdwionego leku od chwili otrzymania przez apteke
zapotrzebowania na zakup leku drogg importu docelowego do 30 dni roboczych
w wyjatkowych sytuacjach np. szczepionki indywidualne do 6 tygodni (42 dni)

Apteka Szpitalna prowadzi ewidencje lekow zamawianych droga importu
docelowego.

W  wyjatkowych sytuacjach tj. awarii systemu SOID mozna zlozy¢
zpotrzebowanie w wersji papierowej i przesta¢ na podany ponizej adres:

Ministerstwo Zdrowia
Ul. Miodowa 15
00-952 Warszawa
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Zatgcznik Nr 1 do ustawy z dnia 14 sierpnia 2020 .
WZOR

(numer zapotrzebowania nadany przez ministra

wiasciwego do spraw zdrowia)

ZAPOTRZEBOWANIE

na sprowadzenie z zagranicy produktu leczniczego niezbednego dla ratowania zycia lub zdrowia
pacjenta dopuszczonego do obrotu bez koniecznosci uzyskania pozwolenia

Czesc A

Produkt ma by¢ stosowany*:

O w podmiocie wykonujacym dzialalno$¢ lecznicza

(|

poza podmiotem wykonujacym dzialalnos¢ lecznicza(w warunkach domowych)

(miejscowosd, data)

nadruk albo pieczec obejmujace:
nazwe, adres, numer telefonu,
numer REGON lub numer wpisu do rejestru podmiotéw

wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza wystawiajacego zapotrzebowanie

Imie i nazwisko Pacjenta

Numer PESEL

Adres zamieszkania Pacjenta (w przypadku gdy produkt
ma by¢ stosowany poza podmiotem wykonujgcym
dziatalnosc lecznicza)
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(nazwa handlowa produktu leczniczego)

(nazwa miedzynarodowa produktu leczniczego)

(postac farmaceutyczna i dawka produktu leczniczego)

(ilos¢ produktu leczniczego)

(czas trwania kuracji)

(podmiot odpowiedzialny)

Woystawiajacy zapotrzebowanie jest swiadomy, ze wystawia zapotrzebowanie na produkt leczniczy
niezbedny dla ratowania zycia lub zdrowia pacjenta dopuszczony do obrotu bez koniecznosci uzyskania
pozwolenia. Przedmiotowy produkt leczniczy bedzie stosowany na odpowiedzialnos¢ wystawiajacego

zapotrzebowanie.

(Podpis oraz nadruk lub pieczatka obejmujgce:
imie i nazwisko oraz
numer prawa wykonywania zawodu

lekarza prowadzgcego leczenie)

(podpis i piecze¢ wskazujaca na petniong
funkcje konsultanta z danej dziedziny
medycyny)

(Podpis oraz nadruk lub pieczatka obejmujace:
imie i nazwisko osoby uprawnionej do
reprezentacji podmiotu wykonujgcego
dziatalnosc lecznicza oraz wskazanie petnionej
funkcji — jesli produkt bedzie stosowany w
podmiocie)
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Zataczniki:

- informacja dotyczaca choroby pacjenta,

— okreslenie czasu terapii oraz wykazanie koniecznosci zastosowania produktu leczniczego, ktérego dotyczy zapotrzebowanie,

- lista zawierajaca dane pacjentdw, ktérych dotyczy zapotrzebowanie, obejmujace: imie i nazwisko oraz numer PESEL — w przypadku,

o ktérym mowa w art. 36 ust. 3 ustawy z dnia 14 sierpnia 2020 r. o zmianie niektérych ustaw w celu zapewnienia funkcjonowania ochrony
zdrowia w zwigzku z epidemig COVID-19 oraz po jej ustaniu (Dz. U. poz. 1493)

Czesc B

Potwierdzenie przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia

(numer potwierdzenia nadany przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia)

1) potwierdzam, ze wzgledem produktu leczniczego nie zaistnialy okolicznosci, o ktorych mowa
w art. 4 ust. 3 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2020 r. poz.
9441 1493)*;

2) potwierdzam, ze wzglgdem produktu leczniczego nie zaistnialy okolicznosci, o ktérych mowa
w art. 4 ust. 9 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne*;

3) potwierdzam, ze wzgledem produktu leczniczego zaistnialy okolicznosci, o ktérych mowa
w art. 4 ust. 9 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne*;

4) potwierdzam, ze wzgledem produktu leczniczego zaistnialy okolicznosci, o ktorych mowa

w art. 4 ust. 3 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne, polegajace na*:

*Niewtasciwe skresli¢
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Darowizny lekéw dla szpitala ZOZ MSWiA:

Whniosek o przyjecie darowizny lekowej przedstawia Ordynator Oddziatu
w formie pisemnej Dyrektorowi ZOZ MSWiA w Lodzi,

» wniosek musi zawierac:

* nazwe leku,

« dawke,

+ date waznoSci i serie,

* postac,

* ilo$¢ opakowan,

* podpis Ordynatora Oddziatu.

- wniosek przed ztozeniem do Dyrektora musi zosta¢ zaopiniowany przez
Kierownika Apteki Szpitalnej,

- przedstawiciel firmy farmaceutycznej chcacej dokona¢ darowizny
lekowej dla Oddziatu ZOZ MSWiA przekazuje do wniosku o darowizne
lekowa wszelkie niezbedne dokumenty potrzebne do uzyskania
pozytywnej opinii,

- przedstawiciel firmy farmaceutycznej przekazuje komplet dokumentow
potrzebnych do przekazania darowizny lekowej wraz z zaopiniowanym
wnioskiem do Kancelarii ZOZ MSWiA w Lodzi,

- po sporzadzeniu umowy darowizny przez pracownikow Kancelarii
dokumenty trafiaja do podpisu do Dyrektora ZOZ MSWiA w Lodzi,

- Apteka Szpitalna moze przyja¢ darowizne lekowa wylacznie w
przypadku zgody Dyrektora ZOZ MSWiA i podpisania umowy
darowizny na przedmiotowy lek.

Prébki produktow leczniczych:

Probki  produktow leczniczych do stosowania w terapii pacjentéw
hospitalizowanych podlegaja ewidencji prowadzonej przez Apteke Szpitalng -

ewidencja probek obejmuje nastepujace dane:

* nazwe produktu leczniczego,
* posta¢ farmaceutyczng,

+ dawke,

* wielko$¢ opakowania,

* numer serii,

* date waznosci,

* ilo$¢ produktu leczniczego,
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* nazwe wytworcy,
* imie i nazwisko lekarza przyjmujacego probke produktu leczniczego,

- lekarz ZOZ MSWiA w Lodzi przyjmujacy probki produktu leczniczego
zobowiazany jest do poinformowania Kierownika Apteki Szpitalnej o tym
fakcie i przekazania produktu leczniczego wraz z pisemnym
potwierdzeniem przyjecia probki (druk firmy farmaceutycznej
przekazujacej lek) do Apteki Szpitalne;j,

- po zaewidencjonowaniu probek produktow leczniczych przez Apteke
produkty lecznicze przekazywane sa ponownie na Oddziat,

- lekarz przyjmujacy bezptatna probke leku odpowiada za jej prawidtowe
zastosowanie u pacjentow hospitalizowanych.




Produkty lecznicze przeznaczone do badan klinicznych:

Badaniem klinicznym jest kazde badanie prowadzone z udziatem ludzi w celu
odkrycia lub potwierdzenia klinicznych. farmakologicznych, w tym
farmakodynamicznych skutkéw dziatania jednego lub wielu badanych
produktéw leczniczych, lub w celu zidentyfikowania dziatan niepozadanych
jednego lub wiekszej liczby badanych produktow leczniczych, lub $ledzenia
wchtaniania, dystrybucji, metabolizmu i wydalania jednego lub wiekszej liczby
badanych produktéw leczniczych, majac na wzgledzie ich bezpieczenstwo
i skutecznosc.

Produkty lecznicze przeznaczone do badan klinicznych podlegaja ewidenciji
prowadzonej przez Apteke Szpitalng. Ewidencja ta obejmuje nastepujace dane:

* nazwe produktu leczniczego,
* postac farmaceutyczna,

* dawke,

* wielko$¢ opakowania,

* numer serii,

* date waznosci,

* ilo&¢ produktu leczniczego,

* nazwe wytworcy,

* nazwe oddziatu prowadzacego badanie kliniczne.

Obowigzkiem gtownego badacza jest poinformowanie Apteki Szpitalnej
o fakcie przyjecia produktu leczniczego przeznaczonego do badan klinicznych i
przekazanie produktow leczniczych do Apteki Szpitalnej wraz z dokumentem
dostawy. Po zaewidencjonowaniu produkty lecznicze przekazywane sa
ponownie na Oddziat,

Zespot badaczy odpowiada za prawidtowe przechowywanie i gospodarke
lekami w ramach badania klinicznego.
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Monitorowanie bezpieczenstwa stosowania produktéw leczniczych

Dziatanie niepozadane produktu leczniczego jest to kazde niekorzystne i niezamierzone

dziatanie produktu leczniczego, wystepujace podczas stosowania dawek zalecanych
uludzi w celach profilaktycznych, diagnostycznych, terapeutycznych lub dla
modyfikacji funkcji fizjologicznych. Definicja ta nie odnosi sie do mechanizmu
powstawania niepozadanego dziatania leku, obejmuje wiec takze reakcje alergiczne,
jak tez interakcje pomiedzy réznymi lekami.

Niespodziewane niepozadane dziatanie produktu leczniczego dopuszczonego do obrotu

jest to kazde negatywne dziatanie produktu leczniczego, ktérego charakter lub stopien
nasilenia nie jest zgodny z danymi, zawartymi w odpowiedniej informacji o produkcie
leczniczym, dla produktéw leczniczych dopuszczonych do obrotu — w Charakterystyce
Produktu Leczniczego (CHPL).

Ciezkie niepozadane dziatanie produktu leczniczego to takie dziatanie niepozadane,

ktore bez wzgledu na zastosowana dawke produktu leczniczego powoduje zgon
pacjenta, zagrozenie Zycia, konieczno$¢ hospitalizacji lub jej przedtuzenie, trwaty lub
znaczny uszczerbek na zdrowiu lub inne dziatanie produktu leczniczego, ktdre lekarz
wedtug swojego stanu wiedzy uzna za ciezkie.

Nalezy kierowa¢ sie wiedzg medyczng i naukowa przy ocenie czy inne niepozadane
dziatanie leku ma charakter ciezki. Niektore istotne reakcje nie wymienione powyzej,
ktore w opinii lekarza stanowig zagroZenie dla pacjenta powinny by¢ uznane za cigzkie.
Zgloszenie spontaniczne to kazda informacja zgloszona przez osobe wykonujaca
zawod medyczny do Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktéw Biobdjezych lub podmiotu odpowiedzialnego opisujaca
dziatanie niepozadane produktu leczniczego, przy czym Zrodtem tej informacji nie jest

badanie kliniczne.
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Zgloszenie niepoZdanego dziatania produtu leczniczego

Y

Y

Y

\'%

‘j

W trakcie podawania leku, pacjent jest pod nadzorem pielegniarki.

W przypadku stwierdzenia niekorzystnego dziatania produktu leczniczego w trakcie
podawania leku w zleconej dawce, pielegniarka odtacza podawany lek, zgtasza
lekarzowi dyzurnemu, lekarzowi prowadzacemu niekorzystne objawy, ktére wystapity
u pacjenta.

Lekarz lub pielgegniarka zabezpiecza ten produkt leczniczy wraz z pozostatymi
wyrobami medycznymi, np. wenflony, aparaty do przetoczen itp. stosowanymi podczas
podania leku.

Lekarz zglasza fakt niekorzystnego dziatania produktu leczniczego wypetniajac
formularz zgtoszenia dziatania produktow leczniczych - F/QP-FA-11/01/(01). tzw. z6tta
karta

Informacje o niekorzystnym dziataniu produktu leczniczego nalezy umiescié
w dokumentacji medycznej pacjenta.

Po wypetnieniu formularza stwierdzajacego niepozadane dziatanie produktu
leczniczego przekazywany jest on do Apteki Szpitalnej, ktora prowadzi ewidencje
zgtoszen. Kazdemu zgtoszeniu nadaje kolejny numer.

Apteka wysyta zgtoszenie faxem faks. (022) 49 21 309 do Departamentu Monitorowania
Niepozadanych Dziatan Produktéw Leczniczych Urzedu Rejestracji Produktow
Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjezych. Potwierdzenie wystania
faxem zachowuje do dokumentacji.

Zgtoszenie moze by¢ takze wystane bezpoSrednio przez lekarza wypelniajacego
formularz natomiast informacja o tym oraz kopia zgtoszenia musi zosta¢ przekazana do
Apteki Szpitalnej celem aktualizacji ewidencji.

Lekarz decyduje o dalszej farmakoterapii.

Lek w postaci infuzji nalezy zabezpieczy¢, natomiast pozostata cze$¢ leku zostaje
przekazana do obrotu.
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Produkty lecznicze dodatkowo monitorowane V¥

Unia Europejska (UE) wprowadzita nowa procedure oznakowania Lekéw Szczegdlnie
Uwaznie Monitorowanych oraz organy ds. rejestracji. Leki dodatkowo monitorowane sa
oznaczone symbolem czarnego odwrdéconego trojkata widniejacym na ulotce dotaczonej
do opakowania oraz w informacji przeznaczonej dla pracownikéow opieki zdrowotnej
(Charakterystyka Produktu Leczniczego).

Wraz z symbolem zamieszczone jest krotkie zdanie wyjasniajgce znaczenie trojkata:

¥ Ten produkt leczniczy podlega Dodatkowemu Monitorowaniu
Symbol ten nie jest umieszczany na opakowaniach zewnetrznych ani w oznakowaniu
opakowan bezpo$rednich lekow.
Konieczno$¢ dodatkowego monitorowania zawsze dotyczy leku, gdy:

» zawiera nowa substancje czynng dopuszczona do obrotu w UE po 1 stycznia
2011r,

» jest to lek biologiczny, taki jak szczepionka lub preparat pozyskiwany
z osocza(krwi),na temat Ktorego istnieje niewiele informacji z okresu po
wprowadzeniu do obrotu,

» zostat dopuszczony warunkowo (gdy podmiot odpowiedzialny jest
zobowigzany do przedstawienia dodatkowych danych o leku) lub w
wyjatkowych  okolicznos$ciach (  z okreslonych powodéw podmiot
odpowiedzialny nie moze przedstawi¢ petnego zestawu danych).

» podmiot odpowiedzialny jest zobowigzany do przeprowadzenia dodatkowych
badan , np. W celu dostarczenia wiekszej liczby danych dotyczacych jego
dtugotrwatego stosowania lub rzadko wystepujacych dziatan niepozadanych
obserowanych podczas badan klinicznych.

Aktualny wykaz Lekéw Dodatkowo Monitorowanych mozna znaleZ¢ na stronie
internetowej Europejskiej Agencji lekow-EMA.

http://www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/regulation/document listing
/document listing 000366.ijsp&mid=WC0b01ac058067c852
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Postepowanie w sytuacji podejrzenia zlej jako$ci produktu leczniczego
i wyrobu medycznego.

Pracownik medyczny, ktory stwierdzi watpliwa jakos¢ produktu leczniczego
lub wyrobu medycznego ma obowiazek zglosi¢ ten fakt przelozonemu.
Ordynator oddzialu ma obowigzek poinformowaé¢ kierownika apteki
o watpliwos$ciach dotyczacych leku lub wyrobu medycznego zgtaszajac ten fakt
na dokumencie ( F/QP-FA-12/02/(03) pt.:

Zgloszenie podejrzenia braku spelnienia wymagan jakoSciowych produktu
leczniczego / wymagan zasadniczych wyrobu medycznego).

Kierownik Apteki zgtasza fakt braku speinienia wymagan jakos$ciowych
produktu leczniczego lub wyrobu medycznego do Dyrektora SP ZOZ MSWiA
w Lodzi.

Kierownik Apteki Szpitalnej przekazuje informacje o watpliwej jakoSci
produktu leczniczego do Wojewddzkiego Inspektoratu Farmaceutycznego
w todzi na druku ktérego wzor stanowi zatgcznik nr 1.

Apteka zabezpiecza watpliwy produkt poprzez umieszczenia w trwale
zamknietym opakowaniu z napisem ., PRODUKT LECZNICZY — Podejrzenie
braku spetnienia wymagan jakoSciowych™.
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Formularz zgloszenia niepozadanego dziatania produktu leczniczego dla
FACHOWYCH PRACOWNIKOW OCHRONY ZDROWIA

- POUFNE —

ZGLOSZENTE NIEPOZADANEGO DZIALANIA
PRODUKTU LECZNICZEGO

Formularz dla osoby wykonujacej zawid medyezny

Urzad Rejestrucii
- POUFNE - Produktow Lecrmeeych, Wyrobow Medyeznych i Produkiow Biobojezych

Deziataniem niepozgdanym produktu leczniczego jest kazde niekorzystne i mezamierzone dzialanie produktu leczniczego

Inicjaly Data urodzenia " |

Dane na dren wystapienia doalams Wiek

Ple¢ Ok Om

- Wzrost (em)

St

| Masa ciala (kg)

et

Kiedy ;v;qpilo - — Rob T peacts dokladna data e st anama, proszs o wpisanie przyblizonégo czasy wystapienia
s dratania niepozadancgo, np po 3 dmach stosowana leku
dzialanie [
] niepozgdane? [
| Czy wtrakcie stosowania leku pacjentka byla w ciazy? O 1ak O Nie v~ A
[ i -‘ 3 r’ﬁ?"}‘:ﬁ‘u -4 j :_-_-- : BT - < #:;i ‘.“__‘éf‘f" ¥
Czy dzialanie niepoigdane bylo cigikie? O Tk
Jezels deitanie niepozgdane bylo CIEZKIE prosse zaznacsyé wasystkie krvteria odpowiadajgee reakcji |
[ Przyczyna zgonu kod ICD-10 Data zgonu | Cry wykonano sekejs? '
Daen  Mie Rok | |
0O | Zgon - | o e i .
| | Tak  Nie Brakinf |
} Dodatkowe mivimacie doty ceasce |
L = 1l poveonyeoms |
] | Zagrozenie zycia |
a - — |
[J | Trwale lub zaczace inwalidziwo lub uposledzenie sprawnoscei |
| ! |
[ | Hospitalizacja lub jej przediuzenie
[0 | Choraba, wada wrodzona lub uszkodzenie plodu
] | Inne, istotne medycanie
Wynik T
O Objawy ustapily | O W trakcie ustgpowania objawéw O zgon

| Powrot do zdrowia z nastepstwami (Jukse nastepsiwa wystapity ')

O Objawy utrzymuija sie J O Niewiadomy
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+ X ;2 >
ok 1 e - 4 =
podejrzane o spowodowanie ia niepotgdanego
i Data Czv ek jest Data Przyczyna
Nazwa lekn' \ Daw kowanie Droga podanin | rerpoczeein nadal rakoiczenin uiycia leku
l | stosowanin® | stosowany | stosowinia’ kad ICD- 10
W przypadion bologicrmych produktow lecmmicach nales pudac nutner sent leks
“Jezel dokladne daty stosowania beku mie 53 mane pidac pims bl cras mzpocagaa 1 rakoncaenia siosowania leky
Czy lek podejrzany byl stosowany w preeszlosci” O Tak Jezeli wak, 1o czy w prreszioder wystapilo zglaszane 0O Tak
- . 1 Nie dzialanic nicpozgdane” O Nie
Podjete dziatania
O Lek odstawiono | O Dawka leku nie zostala zmieniona O 1.¢k odstawiono a nasigpnic ponownie podano
o i Cav dasalame mepozadine ponowmie wystapilo”
. ] Zmnicjszim dawke leku | O Zwigkszono dawkg leku B O Tak a Nie
Leki rownoczesnie stosowane = i fekiw wvch do deral pogdaneg
f Data Cay ek jest | Data ‘ Pravesyna
Nazwa leku Dawkowanie Droga podanis ~ rozpocagein nadal rakoficzenin udyria lekn
stosowania stosowany ' stosowania | hod ICD-10

, Speslirac |
Adres mugjsca wykonywan zawodu I
Miejscowosé R o ' Kod pocriowy .1
Ulica [ Nr domu 7 Nr lokalu |
Telefon E-mail - | Data i podpis l - B

Zgloszemie pojedynczego praypadiu deiatama mepozadanego produkiu lecamiczege mus) zawerac
I Imigjaly, plec lub wiek pacienta. kidrego dotycry zgloseenie
Opis driatania micpozadanego
Nazwe produkiu leczniczego. kiorego stosowanie podejrzewa sig o spowodowanie dzistania niepozadanego
Imng 1 nazwisko, adres micjsca wykonywania zawodu oraz podpss ssobs dokonujace zeloszemia {2 wy itk iem zgloszen preekasywanych droga elekromnicana)

B

| Wypeh ) iy ch pol e 1 ulatwi ocene 2wiazku przyezynowo-skutkowego pomiedzy produktem leczniceym a deiataniem niepozadanym
B e e NI AN (s e
Urzgd Rejestracyi Produkiow Leczniczych. Wyrobdw Medycanyeh i Produkiow Biobajczych
Departament Monitorowanin Niepozgdunych Dziala Produktiw Lecrniczych
Al Jerozolimskie 181 C 02-222 Warszawa
System Monitorowania Zagrokea hitps:/smeeadrowie.gov. pl
Telefon  (22) 49 21 301 Fax _ (22)49 21 309 ~ k-mail _ ndlaurplgov.pl

https://www.urpl.gov.pl/sites/default/files/Formularz%20dla%200soby%20wy
konuj%C4%85cej%20zaw % C3%B3d %20medyczny.pdf
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Dziataniem niepoZadanym produktu leczniczego — jest kazde niekorzystne i

niezamierzone dzialanie produktu leczniczego.

Aby zgtoszenie byto wazne, musi zawiera¢ przynajmniej:
1. Dane identyfikacyjne osoby zgtaszajacej
2. Dane identyfikacyjne pacjenta

3. Nazwa produktu leczniczego / substancji czynnej, ktorej stosowanie
spowodowato podejrzenie dziatania niepozadanego (dla biologicznych
produktow leczniczych dodatkowo numer serii)

4. Dziatanie niepozadane (jedno lub wiecej)

Wypetnienie pozostatych  pdl
formularza utatwi ocene
przypadku.

DEPARTAMENT MONITOROWANIA
NIEPOZADANYCH DZIALAN PRODUKTOW
LECZNICZYCH

URZAD REJESTRACJI PRODUKTOW LECZNICZYCH, WYROBOW

MEDYCZNYCH | PRODUKTOW BIOBOJCZYCH
Al. Jerozolimskie 181 C

03-736 Warszawa
tel. (22) 492 11 00
faks (22) 492 11 09
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Zalaczniki do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 2002 r. (poz. )

Zalacznik nr 1

(Pieczeé zglaszajacego podejrzenie ) (Data sporzadzenia)
Wojewodzki
Inspektor
Farmaceutyczny
L i R

Zgtoszenie podejrzenia braku spetnienia wymagarn
Jakosciowych produktu leczniczego lub wyrobu

medycznego™.
(czytelnie wypetnia osoba upowazniona)

1. Pelna nazwa placéwki oraz nazwa komorki organizacyjnej :

2. Data zawiadomienia o wystapieniu braku spelnienia wymagan
jakosciowych........cooiiiiiiiins

3. Dane dotyczace produktu leczniczego/wyrobu medycznego*, co do ktorego
istnieje podejrzenie wystepowania braku spetnienia wymagan jakosciowych:

Nazwa, typ. dawka. postac farmaceutyczna, wielkosé
OpakOWAnIA™ it
Nrseriiz Ve Termin waznosci: )
Wytworca
Podmiot
odpowiedzZialny: ) ... e
Autoryzowany przedstawiciel:

4. Uzasadnienie podejrzenia braku spetnienia wymagan jakosciowych produktu
leczniczego lub wyrobu medycznego™:
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6.
Posiadana ilo§¢ produktu leczniczego lub wyrobu medycznego*, co do ktérego
istnieje podejrzenie braku wymagan jakoSciowych.

(pieczatka i podpis osoby zgtaszajacej lub
upowaznionej do reprezentowania
zglaszajacego)

(pieczatka i podpis osoby przyjmujgcej zgtoszenie)

*) niepotrzebne skreslic

1) kombinacja cyfr i ewentualnie liter, ktére jednoznacznie i niepowtarzalnie
identyfikuja dang serie produktu leczniczego lub wyrobu medycznego ¥
kombinacja cyfr arabskich, zawierajaca co najmniej miesiac i rok, w ktérym
uptywa termin podania leku lub uzycia wyrobu medycznego

3) wypetni¢ w przypadku produktu leczniczego

4) wypehi¢ w przypadku
wyrobu medycznego
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Pozarejestracyjne stosowania lekow—off —label -use

W waskim ujeciu ,,off — label - use” to stosowanie leku w innych wskazaniach, niz wymienione

w CHPL. W szerszym rozumieniu, to rowniez kazde zastosowanie tego leku niezgodne z

CHPL, na przyktad — stosowanie leku:

>

T
»

"/

‘/f

>

w innych dawkach

przy innym schemacie dawkowania

inng drogg podania

niezgodnie z zaleceniami wiekowymi

w populacji, dla ktérej lek nie jest przeznaczony

pomimo przeciwwskazan.

Stosujac leki ,,of-label-use™ nalezy zwrdci¢ szczegélna uwage na

pacjentow, u ktoérych moze sie to wiaz¢ ze wzrostem ryzyka wystgpienia
polekowych dziatan niepozadanych. Naleza do nich:

vV ¥

‘?

Y

pacjenci ze zmienng farmakokinetykg leku — dzieci, osoby powyzej 65 roku zycia
pacjenci stosujacy polifarmakoterapie —nieznane ryzyko interakcji lek-lek, lek-choroba
pacjenci z ciezkimi schorzeniami watroby, nerek, uktadu krwiotwoérezego

pacjenci z nadwrazliwos$cia na leki w wywiadzie —zespot wielowaznej alergii na leki

pacjenci z ciezkimi dziataniami niepozadanymi w wywiadzie

Przestankami do stosowania lekow poza wskazaniami jest:

Y

Y

‘/'I

konieczno$€ ratowania Zycia i zdrowia pacjenta
nieskuteczno$¢/niewystarczajaca skuteczno$¢ dotychczasowych terapii

wyczerpanie wszystkich dostepnych metod leczenia zatwierdzonych w danym
przypadku

brak lekéw dopuszczonych dla danej populacji
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W szpitalu SP ZOZ MSWiA w Lodzi leki we wskazanich pozarejestracyjnych
(off-label use) moga by¢ stosowane tylko i wylacznie po uzyskaniu zgody
Przewodniczacego Komitetu Terapeutycznego. Wniosek (zatacznik nr 1) o
zgode na zastosowanie lekéw w innym wskazaniu niz wskazane w Karcie
Charakterystyki Produktéw Leczniczych zglasza sie w trybie cito do
rozpatrzenia przez Komitet Terapeutyczny.

UWAGA!!
Na zastosowanie leku off — label wymagana jest pisemna zgoda pacjenta. Wzor

druku do wyrazenia pisemnej zgody stanowi zatgcznik numer 2. Zgoda pacjenta
przechowywana jest w dokumentacji na Oddziale.

Zatgcznik nr |

Whiosek dotyczacy pozarejestrowego zastosowania leku — off — label use

Nazwa Oddziatu

Opis przyczyny uzycia leku w trybie off — label use

Podpis Podpis Podpis
Lekarza prowadzgcego Ordynatora Oddzialu ~ Przewodniczacego
Komitetu
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Zatacznik nr 2

Jai; MZ8) DOADISANT cmnns s om0 A S s s

legitymujacy

sie dowodem osobistym nr............. Serid............ , wyrazam zgode na

zastosowanie u mnie leku poza jego rejestracyjnymi wskazaniami.
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Polipragmazja

to termin medyczny okreSlajgcy nieuzasadnione stosowanie wielu lekow jednocze$nie.

Zjawisko polipragmazji wystepuje wowczas, gdy zastosowanie lekow nie wzmacnia efektu

terapeutycznego, a zwieksza ryzyko polekowych dziatan niepozadanych. Moze to prowadzic

do ciezkich powiktan terapeutycznych, a nawet indukcji chorob jatrogennych.

Zjawisko polipragmazji wigze si¢ z wystepowaniem problemow lekowych, ktére wptywaja na

pozytywny wynik leczenia. Pojawiajg sie jako objaw, rozpoznanie, niewydolno$¢, proces

chorobowy lub skarga leczonego.

Podstawowe grupy probleméw lekowych obejmuja sytuacje, gdy pacjent:

2 (- o

Wymaga podania dodatkowego leku

Stosuje lek. ktorego nie potrzebuje lub jest on u niego niewskazany

Zazywa nieodpowiedni lek, nieprawidtowo dobrany, w tym przeciwwskazany
Zazywa zbyt mata lub zbyt duza dawke leku

Skarzy sie na dziatania niepozadane

Nie zazywa leku prawidtowo

Bledy w terapii wielolekowej moga bv¢ zwiazane z:

>

Ztym doborem lekow

NieprawidtowoSciami z zakresu chronoterapii (np. nieprawidtowa pora
podania, nieuwzglednienie dobowej fluktuacji poziomu hormonow,
neuroprzekaznikéw, ci$nienia krwi, podawanie o tej samej porze lekéw
wchodzacych w interakcje na etapie wehtaniania i dystrybucji)
Przyjmowaniem przez pacjentow dodatkowych preparatow (szczegolnie OTC)
bez poinformowania lekarza prowadzacego

Niedostosowaniem sie chorego do zalecen lekarskich

Wptywem innych czynnikéw (np. codziennej diety, w tym takZe suplementoéw

diety)
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Nalezy mie¢ na uwadze, Ze nie kaZda dolegliwo$¢ powinna by¢ leczona i nie wszystkie

objawy mozna wyeliminowac za pomoca farmakoterapii.

Zasada jest stosowanie jak najmniejszej liczby lekéw w jak najmniejszej, ale skutecznej

dawce. Jesli jest taka mozliwo$¢, powinno sie stosowac leki o przedtuzonym czasie dziatania.

Zaroéwno przed, jak i w trakcie terapii nalezy oceni¢ sprawno$¢ fizyczna, umystowa i sytuacje
socjalng chorego. a w szczegdlnoSci wydolno$¢ narzadéw waznych z punktu widzenia

farmakokinetyki (watroba, nerki, serce).

Bardzo istotna podczas stosowania farmakoterapii szczegdlnie u osdéb w
podesztym wieku jest edukacja pacjenta lub opiekuna w zakresie prawidtowego
sposobu przjmowania, dawkowania leku, wystgpienia mozliwych dziatan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami oraz dieta.(np. zawroty glowy,
upadki, polekowy spadek ci$nienia tetniczego krwi, zaburzenia wodno-
elektrolitowe).

Dziatania edukacyjne powinny takze obejmowac zapoznanie sie ze sposobem
przygotowania leku do podazy (np.insulina, leki w formie wziewnej)

W celu unikniecia wystapienia polipragmacji, w przypadku watpliwosci dotyczacych
interakcji miedzy zastosowanymi lekami, lekarze prowadzacy moga sprawdzi¢ ewentualne
watpliwos$ci na stronie internetowej http://bil.aptek.pl/

Strona opracowana przez Ministerstwo Zdrowia, umozliwia sprawdzenie

interakcji miedzy lekami refundowanymi i innymi dopuszczonymi do obrotu na

terytorium Polski.
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Postepowanie z workami Zywieniowymi.

Sporzadzanie mieszanin:
*  Wyjac aseptycznie z opakowania gotowy worek

* Polaczy¢ komory worka poprzez rozerwanie przegrody oddzielajgcej
sktadniki

* Cato$¢ wymieszac

UWAGA!

Dla kazdego worka zZywieniowego nalezy dodatkowo przestrzegaé

postepowania zgodnego z wymogami producenta.

W SP ZOZ MSW w todzi do zywienia do- i pozajelitowego stosowane s3
mieszanki gotowe — tzw. Mieszanki przemystowe. Do czasu uruchomienia
pracowni zywieniowej na oddzialach stosowane sa mieszanki gotowe bez
dostrzykiwanych witamin i aminokwasow.

Zapasy lekow

Zapasy lekow uzywnych rutynowo nie powinny przekracza¢ czterodniowego zuzycia przez

oddziaty.

Zapas $rodkow odurzajacych nie moze przekraczac siedmiodniowego zuzycia przez oddziaty.
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Procedura dotyczaca przygotowania roztworu leku Kalium Chloratum — koncentrat
do podania pacjentom

Kalium Chloratum WZF 15% koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji.

15% KCL a 20 ml nalezy do lekow hipertonicznym przed podaniem pacjentowi
nalezy rozcienczy¢ w odpowiedniej objeto$ci roztworu do infuzji.

I ml koncentratu zawiera 150 g KCI oraz substancje pomocznicze: wode do
wstrzykiwan. W szpitalu SP ZOZ MSW w todzi stosujemy fiolki po 20 ml co
odpowiada 3 g KCI [/ 40 mmol potasu.

15% KCI koncentrat do sporzadzania roztworu do infuzji mozna rozciefczy¢:
* 5% roztworem Glukozy 0,9 % NaCl
*  Plynem Ringera
* Plynem Ringera z mleczanem sodu

20 ml koncentratu 15% KCI =1 fiolka = 40 mml K nalezy rozcienczy¢ do 1000
ml roztworu do infuzji.

Otrzymany roztwoér nalezy doktadnie wymiesza¢. Stezenie potasu
w uzyskanmym w ten sposéb roztworze wynosi 40 mml.

Roztwoér do infuzji nalezy przygotowac bezposrednio przed podaniem i zuzy¢
w ciggu 6 godzin. Niewykorzystany roztwor nalezy zniszczyc.

Postepowanie z lekami nalezagcymi do wykazu A — wykaz substancji bardzo silnie
dziatajacych.

Leki z wykazu A odbiera z apteki osobiscie Pielegniarka Oddzialowa. Leki

zwykazu A na oddziale przechowywane sa w zamknietej na klucz szafie

lekowej, pod kontrolg Pielegniarki Oddziatowe;.
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WYKAZ SUBSTANC]I BARDZO SILNIE DZIALAJACYCH (WYKAZ A)

FARMAKOPEA POLSKA WYDANIE X1 (2017)

WYKAZ SUBSTANC]JI BARDZO SILNIE DZIALAJACYCH
WYKAZA

B-Acetyldigoxinum

Acidum phasphoricum concentratum
Adrenalini tartras (Epinephrini tartras)
Adrenalinum (Epinephrinum)
Aether

Aether anaestheticus

Alcuronii chloridum
Alfacalcidolum

Alprostadilum
Aminoglutethimidum

Argenti nitras

Arsenii trioxidum ad praeparationes homoeopathicas
Atracurii besilas

Atropini sulfas

Atropinum

Benperidoium

Bleomycini sulfas

Brimonidini tartras
Busulfanum

Carboplatinum

Chlorali hydras
Chiorambucilum

Calcitriolum

Carmustinum

Ciclosporinum

Cisatracurii besilas
Cisplatinum

Cladribinum

Clenbuteroli hydrochloridum
Codergocrini mesilas
Colchicirnum

Cresolum crudum
Cyclophosphamidum
Cytarabinum

Dacarbazinum
Danaparoidum natricum
Daunerubicini hydrochloridum
Desfluranum

Deslanosidum
Diethylstilbestrolum
Digitoxinum

Digoxinum
Dihydroergocristini mesilas
Dihydroergotamini mesilas
Dihydroergotamin tartras
Dihydrotachysterolum
Dipivefrini hydrochloridum
Dobutamini hydrochloridum
Doparnini hydrochloridum
Dopexamini dilydrochioridum
Doxorubicini hydrochloridum
Epirubicin: kydrochloridum
Ergotamini tartras §
Erythropoietini solutio concentrata
Esketamini hydrochloridum
Etomidatum

Etoposidum

Fludarabini phosphas
Fluorouracilum

Flupentixoli dihydrochloridum
Flutamidum

Formoteroli fumaras dihydricus
Gefitinibum

Gemcitabini hydrochloridum
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Glyceroli trinitratis solutio
Halothamum

Heparmum calcicum

Heparinum natricum

Histamini dikydrochloridum
Homatropini hydrobromidum
Homatropini methylbromidum
Hydrargyri dichloridum
Hydrogenii peroxidum 30 per centum
Hydroxycarbamidum g
Hyoscini hydrobromidum (Scopolamini hydrobromidum)
Hyoscinum (Scopolaminum)

Hyeoscyamim sulfas

Imatinibi mesilas

Irinotecani hydrochloridum trihpdricum
Isoprenalini hydrochloridum

Isoprenalini sulfas

Ketamini hydrochloridum §§
Ketorolacum trometamolum

Letrozolum

Lomustinum

Malathionum

Mercaptopurinum

Methanolum

Methotrexatum

Methylergometrini maleas

Misoprostolum

Mitomycinum

Mitoxantroni hydrochloridum
Modafinilum

Natrii fluoridum

Neostigmini bromidum

Neostigmini metilsulfas

Nicotini ditartras dihydricus

Nicotini resinas

Nicotinum

Nilutamidum

Noradrenalini hydrochloridim (Norepinephrini hy
Noradrenalini tartras (Norepinephrini tartras)
Orciprenalini sulfas

Ouabainum

Oxaliplatinum

Paclitaxelum

Pancuronii bromidum

Pergolidi mesilas

Phenolum

Physostigmini salicylas (Eserini salicylas)
Pilocarpini hydrochloridum

Pilocarpini nitras

Rocuronii bromidum

Salmeteroli xinafoas

Streptokinasi solutio concentrata
Suxamethonii chloridum

Tacalcitolum monohydricum
Temozolomidum

Thiocolchicasidum ex ethanolo cristallisatum
Thiocolchicosidum hydricum

Thiomersalum

Thiopentalum natricum et natrii carbonas
Tramazolini hydrochloridum monohydricum
Urokinasum

Vecuronii bromidum

Vinblastini sulfas

Vincristini sulfas
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WYKAZ A wg NAZW HANDLOWYCH STOSOWANYCH W MSWiA w £ODZI

Adrenalinum (Epinephrinum) - ADRENALINA 0,1%

Adrenalinum + Bupivacainum - MARCAINA - Adrenaline 0,5%

Alfacalcidolum - ALFADIOL Imcg

Atropini sulfas - ATROPINUM SULFURICUM WZF

Atracurii besilas - ATRACURIUM

Cisatracurium - CISATRACURIUM

Colchicinum - COLCHICUM DISPERT

Digoxinum - DIGOXIN

Dobutamini h/chl - DOBUTAMIN

Dopamini h/chl - DOPAMINUM HYDROCHLORIDUM

Gliceroli trinitratis - NITROMINT, PERLINGANIT ‘
Heparinum natricum - HEPARINUM

Hyoscini h/br - BUSCOLYSIN

Noradrenalini cum Lignocaini - LIGNOCAINUM 2% CUM NORADRENALINI

Noradrenalini (Norepinephrini) tartras - LEVONOR }
Neostygmini bromidum - POLSTYGMINA |
Pilocarpini h/chl - PILOCARPINUM :

Rocuronii bromidum - ROCURONIUM

Suxamethonii chlorisum - CHLORSUCCILLIN




WYKAZ A CYTOSTATYKI

Bleomycini sulfas - BLEOMYCYNA
Carboplatinum- CARBOPATYNA
Cisplatinum - CISPLATYNA
Doxorubicini h/chl - DOXORUBICYNA
Epirubicini h/chl - EPIRUBICYNA
Etoposidum - ETOPOSYD
Fluorouracilum - 5- Fluorouracyl
Irinotecanum h/chl - IRINOTECAN
Oxaliplatinum - OXALIPLATYNUM
Paclitaxelum - PACLITAXEL
Vinblastinum sulfas - VINBLASTIN

Vincristinum sulfas - VINCRISTIN
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Procedura podawania leku cytotoksycznego z zachowaniem zasad bezpieczenstwa

Lek nalezacy do grupy farmakologicznej cytotoksycznej jest podawany tylko
i wylacznie w pododdziale chemioterapii przez wykwalifikowany personel
medyczny. Leki cytostatyczne w dawkach indywidualnych sg przygotowywane
w Pracowni Leku Cytotoksycznego, pod lozg z nawiewem laminarnvm przez
farmaceutow.

Przygotowany lek cytotoksyczny w postaci infuzji lub bolusa opatrzony
w stosowne etykiety zawierajace: imie nazwisko pacjenta , pesel, nazwe leku,
nazwe rozpuszczalnika, dawka leku , czas sporzadzenia infuzji. date waznosci
infuzji, podawany jest pacjentowi z uzyciem bezpiecznej linii naczyniowej .
Pielegniarka przygotowujac aparat do podazy infuzji cytotoksycznej bierze pod
uwage iloS¢ infuzji przeznaczonych dla jednego pacjenta w przypadku schematu
sktadajacego sie z dwoch infuzji do podazy przygotowuje aparat trojportowy
w przypadku schematu sktadajacego sie z trzech lub czterech infuzji
przygotowuje aparat piecioportowy.W sytuacji kiedy podawany jest schemat
zuzyciem lekow: Paklitaxel, Keytruda, Opdivo do podazy leku pielegniarka
zobowigzana jest uzyC aparat zaopatrzony w dodatkowy filtr.

W przypadku podania leku cytostatycznego swiatloczutego pielegniarka
podajaca leki zobowigzana jest do uzycia aparatow do podazy lekéw
Swiattoczutych w kolorze czarnym lub pomaranczowym.

Pielegniarka podajaca leki cytotoksyczne w postaci infuzji zobowiazana jest do
zabezpieczenia siebie przed toksycznym dziataniem leku.

Powinna by¢ przebrana w odzieZ ochronng zabezpieczajaca przed ewentualnym
rozlaniem leku oraz rekawice nitrylowe.

Podlaczajac lek do bezpiecznej linii naczyniowej nalezy ze szczegdlng
staranno$cig potaczy¢ wszystkie elementy linii i tak przygotowany zestaw
podiaczy¢ do kaniuli pacjenta.
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Procedura dotyczaca prawidlowego oznaczania lekow na oddzialach

NIE WOLNO PRZEPISYWAC ZLECONYCH LEKOW
Przygotowany lek naleZzy opisa¢ na opakowaniu lub etykiecie.
Opis musi zawieraC

- imie inazwisko pacjenta

- nazwe leku

- dawke leku

- date i godzina przygotowania

-dane osoby przygotowujacej infuzje nalezy wpisa¢ w karte zlecenia
lekarskiego.

Lek pacjentowi podaje pielegniarka, ktora przygotowata lek. Podanie leku
nalezy zaznaczy¢ w Karcie Zlecen Lekarskich.

Procedura dotyczgca przygotowania i podawania leku

Pielegniarka / Potozna podaje leki zgodnie ze zleceniem lekarskim

Pielegniarka/ PotoZna zobowigzana jest do przestrzegania zasad podawania
leku;

- Sprawdza trzykrotnie zgodno$¢ zapisu w karcie zlecen z przygotowanym
lekiem
A) wybierajac lek
B) przed wyjeciem leku z opakowania
C) odktadajac opakowanie
* Sprawdza posta¢ leku, jego wyglad, dawke, droge podania, date
waznosci.
*  Watpliwosci zgtasza przetozonemu
* Przygotowujac lek do iniekcji oznacza kazda strzykawke ( wg procedury
Prawidtowe oznaczenie leku).
* Przygotowany lek podaje osobiscie pacjentowi.
* Przed podaniem leku sprawdza tozsamo$¢ pacjenta.
* Dopilnowa¢ aby lek zostat przyjety przez pacjenta.
* Obserwowac chorego przez calty czas podawania leku.
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Leczenie bolu

W SP Z0Z MSWiA w todzi istnieje Procedura Zarzgdzania jakoscig QP-OP-6/01 — Oceny
skutecznego leczenia bolu. W szpitalu w terapii leczenia bdlu stosuje sie Drabine Analgetyczng
wg WHO:

I stopien — nicopioidowy lek przeciwbdlowy + ewentualnie lek wspomagajacy:

* Paracetamol tabletki 500 mg

* Pracetamol 0,05 g czopki

* Paracetamol inj 10 mg/ml a 100 ml
*  Dexak inj. 50mg/2ml

* Ketonal kaps 100mg

* Ketonal inj. 100 mg/2 ml

* Pyralginum tabl. 500 mg
* Metamizole inj 1g/2 ml
*  Metamizole inj. 2,5g/5ml

Il stopien — staby opioid + ewentualnie nieopioidowe leki przeciwbdlowe,

+ ewentualnie lek wspoamagjacy

* Poltram tabl. 50 mg
* Poltram inj. 50 mg/Iml
* Poltram inj. 100 mg/2ml

III stopien — silny opioid + ewentualnie nieopioidowy lek przeciwbolowy.
+ ewentualnie lek wspomagajacy

*  Morphini sulfas inj 20 mg/1 ml
*  Morphini sulfas inj. 10 mg/Iml
* Fentanyl inj. 0,05 mg/ml a 2 ml
* Fentanyl inj.0,05mg/ml a 10ml
*  Oxydolor tabl 5mg,
*  Oxydolor tabl 10mg
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Leczenie rozpoczyna sie od stopnia .
W przypadku braku ustgpienia bolu lub jego nasilenia przechodzi sie do
kolejnego stopnia.

Nalezy kojarzy¢ leki o roznym mechanizmie dziatania, np. opioidowe
z nieopioidowymi, unika¢ taczenia lekow o tym samym punkcie uchwytu,
nalezacych do tej samej grupy, wyjatkiem jest stosowanie lekéw o dziataniu
bezposrednim z preparatmi o dziataniu przedtuzonym.

Na kazdym stopniu drabiny analgetycznej znajduja zastosowanie leki stosowane
uzupetniajgco —  koanalegetyki — Srodki  uspokajajace, nasenne,
przeciwdepresyjne, przeciwdrgawkowe oraz kortykosteroidy.
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Antybiotykoterapia
W Szpitalu obowigzuje wewnatrzszpitalny podziat antybiotykéw wg. grup dostepnosci.

Grupa | -dostepna dla wszystkich lekarzy, zawiera tzw.leki pierwszego rzutu,

grupa Il — zgodnie z zarzadzeniem Dyrektora nr 71/2021 zastosowanie antybiotykéw z tej
grupy wymaga pisemnej zgody Przewodniczgacego Zespotu Kontroli Zakazen Szpitalnych
na druku,, Zamowienia na lek do zastrzeZonego stosowania” oraz aktualnego antybiogramu.
Na druku zamdwienia powinno takze znaleZé¢ sie uzasadnienie wprowadzenia
antbiotyku z Il grupy wraz z informacjami o dotychczasowym leczeniu.

Po wuzyskaniu akceptacji ,, Zamdwienie na lek do zastrzeZonego stoswania” oraz
antybiogramem przekazywane sg do dalszej realizacji przez Apteke Szpitalng.

Antybiotyki I grupy:
Amoksycylina z kwasem klawulanowym
Cefazolina
Cefuroksym
Doksycyklina
Trimetoprim/Sulfametoksazol
Erytromycyna
Azytromycyna
Klindamycyna
Ciprofloksacyna
Moksifloksacyna
Norfloksacyna
Gentamycyna
Amikacyna
Tobramycyna
Neomycyna
Metronidazol
Flukonazol
Ceftazydym
Cefriakson
Lewofloksacyna
Ampicylina
Kloksacylina
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Antybiotyki II grupy:
Tigacylina
Piperacylina/Tazobactam
Imipenem

Meropenem
Wankomycyna
Teikoplanina

Kolistyna

Linezolid

Vorikonazol
Anidulafungina
Ampicilin/Sulbactam
Cefazydym/Awibactam
Cefapim

Weryfikacja stosowanego leku odbywa sie po uzyskaniu antybiogramu z materiatu pobranego
od pacjenta. Jezeli w poczatkowym okresie procesu leczniczego zastosowano antybiotyk

w postaci pozajelitowej, po uzyskaniu poprawy stanu chorego, wdraza sie
doustna(leczenie sekwencyjne).

Zamiane na forme doustng antybiotyku mozna rozwazy¢ po 48 godz
podawania w formie pozajelitowej uwzgledniajac :

-uzyskanie poprawy klinicznej i stabilizacje stanu ogdlnego pacjenta
-brak stanéw upo$ledzajgcych wehtanianie(wymioty,biegunka)

-wykluczenie zakaZenia,ktéore wymaga przedtuzonego

dozylnego

-dostepno$¢ doustnej formy antybiotyku o zblizonym spektrum

dziatania

leczenie droga
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JEDNOSTKA ZLECAJACA DATA...........

F/QP-KZ-6/02/(01)

ZAMOWIENIE NA LEK DO ZASTRZEZONEGO STOSOWANIA (LZS-A ; KAT.II )

SLUZACY DO LECZENIA ZAKAZEN

(dotyczy jednego pacjenta)

Imig inazwisko pagientai .cuismsmarmmmmsismssssmsavs s
Wiek smmmmrmnranssmasnnnn AOEIE canmmsmmsnminnng
Numer historihchoroby cinusnammssssssmmamsnam s s
Uzasadnienie wyboru antybiotyku i czasu leczenia :

Rodza] zakaZENIA wsmmsissmimimmmssmmissssmissie s i nsiiimegs
PATOREN ...ococcerionnssporsssssonsansssnassassnssnassassssass asass sasssssassesssssssssssssorasssssssrsasssggasenass

IS EOENE WRAZIIWOS G s misvmssaimimasssssssiasss i ssssivas saivivisss st sastasssisiasasain

Wybér leku /Leczenie empiryczne d  / Leczenie celowane O

Data @ Nazwa leku stuzgca do Dawka Droga Czestosc podawania | Liczba dni
= leczenia zakazenia jednorazowa | podania na dobe / coiile leczenia
S godzin/
3.Powdd ewentualnej modyfikacji dawki:
Lekarz zlecajacy Kierownik Oddziatu Kierownik Apteki
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ANTYBIOTYK

WYBRANE PROPOZYCIE WSKAZAN DO STOSOWANIA POSZCZEGOLNYCH ANTYBIOTYKOWW 5ZPITALU

WSEKAZANIA DO STOSOWANIA EMPIRYCINEGO

WSKAZNIA DO STOSOAWANIA NA PODSTAWIE WYNIKU

BADANIA MIKROBIOLOGIZNEGO (terapia celowana)

DAWKOWANIE U DOROSLYCH

6t

= zakatenie edrodkowego ukladu nerwowego:

- ropied mdzgu pachodzenia rebopachodnego w terapii skajarzane) ¢
metranidazalem [4,5)

- alernatywnie do ceftriaksonu/cefotaksymu w leczeniu ropnia mdzgu
pochodzgeega ¢ nasagardia, ucha lub ratok w terapii skojarzone) 2
metranidazalem (9]

Ze wagledu na wiskie spektrum dristania nie sg podane inne wskazania do
stosawania w terapii empirycene;.
* rastasowanie profilaktyczne:

- okoloparodowa profilaktyka zakaken o etiologii Streptococcys ogaloctioe u
nowaradkéw [1,2)

meningitidis (jeteli MIC < 0,06 pg/mi],
Streptococous pneumonioe (w taleinpici od migjsca
zakatenia | MIC)

= lek @ wyboru w takateniu o etilogii Streptococcus spp. gr
C. D, F,G, Streptococrus suis i taw. grupy viridans

* |ek 2 wyboru w inwaryjnym rakateniu Streptococcus
ogaloctioe

* lek 2 wybaru (wymiennie ¢ ampicyling) w leczeniu
rakatenia o etiologi Listeria monocytogenes

= rakatenie thanek migkkich priebiegaigeych @ martwicy
[ng. martwicte zapalenie powieti] o potwierdrone)
etiolagii Streptococcus pyogenes w skojarzeniu
t Kindamycyng lub w praypadku epornoici na
klindamycyne ¢ linezolidem [6,157)

* rgortel gazowa o etiologil Clostridium perfringens w
terapii skojarzanej ¢ klindamycyng [6,157]

* bakteryjne rapalenie wsierdzia wywolane prie: wrailive
paciorkowee, wybor penicyling | dawek zalegne od MIC
(7.26]

* rakatenie kodcl | stawdw w tym zakaienia prote:
powodawane preer wradliwe paciorkowee -
hemalizujgee | Cutibacterium ocnes [8,83,84)

= rakaienie odrodkowego ukladu nerwowego wywokane
przez wratliwe na penicyling drobnoustroje, w tym
Neisseria menigitiditis, Streptococcus penumanige [9,11]

* kita edrodkowege ukladu nerwowego [96]

= pktynomykara [97]

= inwazyjne takaienie odewierzece o etiologii
Pastewrelio muttocida, Copnocytophaga canimarsus,
Erysipeiothrix rhusiopathige [98]

PENICYLINY
Pericylina * pstre npale-nle gardia i migdafkdw padniebiennych [10] ki wiigs — aym sakadeniu » rwykle 3 min !.mJblq po.w
feroksymetylowa p.o. = rastosowanie profilaktycne: owanymn praes Sirept s pyogenes | inne dawkach padzielonych co 8-12 god:.
- chemioprofilaktyka gorgcrii reumatyczne [3,59) wrailwe paciarkowee
= rida nawratowa |6,45)
Penicylina G benzylowa | = zakatenie skiry i thanek migkkich: = |ek 2 wyboru w takadeniv powodowanym preez o rwykie 12-30 min j.m./dobe i.v.
Lv. - tagodna i umiarkawana pastat rady [6,45) Streptococeus pyogenes arat wratliwe: Neisseria w dawkach padzielonych co 4-6 gods.
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* rastosowanie profilaktyczne:

« kita [96]

* kifa: 2,4 min j.m. . m. jednorazowo

mmnt'“"' - chemioprofilaktyka goraczki reumatycane; [3,59) * rota nawrotowa [6,45] * roia nawrotowa: 1,2 min jm.im. co
21 dni
* profilaktyka: 1,2 min j.m. i.m.
jednarozowo co 21-28 dni
Kloksacylina * niezwigzane 2 opiekq 2drowotna bakteryine zapalenie wsierdzia na * antybiotyk 2 wyboru w leczeniu zakazer * 1-2giv.co4-6 godz.
i zastawkach natywnych i sztucznych (2 12 miesigcy od operacji) do czasu wywolamych przez gronkowce metycylinowrazliwe + cietkie zakatenie do 12 g/dobe i v. w

ustalenia etiologii w terapii skojarzonej z gentamycyng i ampicyling [7)

* pozaszpitalne zapalenie pluc o ciezkim przebiegu u dzieci w wieku miedzy 3
tyg. 2ycia a 3 mies. zycia w terapii skojarzone] z ceftriaksonem lub
cefotaksymem [10]

Uwaga:

(MSSA i MSCNS) m.in.:
- zakazenia oérodkowego ukladu nerwowego [9,11,13]
- zapalenia wsierdzia (w monoterapii lub w terapii

skojarzone] 2 ryfampicyng i gentamycyng w przypadku
zastawek sztucziych) [7,26)

~ zakazenia krwi [99,105)

- zapalenia pluc, w tym zwigzane z leczeniem
respiratorem [12]

- zakaZenia miejsca operowanego [6,45)

~ zakazenia skory i tkanek miekkich [6]

- zakazenia odcewnikowego krwi [19,108]

- zakazenia ukfadu kostno-stawowego, w tym
zakazenia protez stawowych (w skojarzeniu z
ryfampicyng) (8,83 84]

dawkach podzielonych co 4-6 godz.
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= zakazenia drog oddechowych:
~ pozaszpitzine zapalenie plut niewymizgzigce hospitalizacii u osdh bez chorob
wspdfistniejgcych [10,43]
~ ostre zapalenie ucha srodkowego | ostre zapalenie zatok przynasowych [10]
- z3pstrzenie POChP u pacjentow leczonych ambulatongnie jako leczenie
pienwszego wyboru [10]
-Mmmpﬂmjmwmmmwmml
shqmnqzmmnﬁwhmutﬂmmumwm
opornosti na klarytromycyne (wezesnis] nie stosowano makrolidy, opornost w
regionie na klarytromycyng nie przekracza 15%) [14,15)
- zastosowanie profilaktyczne:
- przedwazesne odejscie wod plodowych witerapii skojarzonej z enjtromycyng
jako kontynuacjs po podaniu ampicyfiny [16,17]
= profilaktyka bakteryjnego zapalenia wsisrdzia przed wybranymi zabiegami
stomatologicznymi u pacjentdw z czynnikami ryzyia [7,37,38)

» zakazenia ukladu moczowegn o eticlogi Entevococcus
faecalis i Streptococcus ogolnctice

« pozaszpitsine zapalenie pluc wywolane praez wratliwe
szczepy Streplococrus preumanoe | Hoemophilus
influenzae [10]

= laczenie wozesns), zickslizowsne] postad boreliozy
{rumiest wedrujgcy] pdy nie moina zastosowad
doksycykliny [109)

« 500-1000 mg p.0. ¢o B-12 godz.

« zakazenie wozesne U noworodkow w terapil skojarzone) 2 gentamycyng
[18,70,128,129]
« zakazenia osrodkowego ukladu nerwowego:
-~ pozaszpitalne zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych w terapii
skojarzong] z wankomycyng i ceftrisksonem lub cefotaksymem u
pacjentow powyzei 50 roku fycia i inmych 2 grupy ryzyka zakadenia Listerio
monocytogenes [9]
- pozaszpitaine zapalenie pbuc o tagodrym lub umiarkowsnym przebiegu [10]
« niezwigzane z opiekg zdrowotng bakteryjne zapalenie wsierdzia na zastawkach
natywnych i szoucznych (2 12 miesigey od operacji) do zasu ustalenia etiologii
w terapii skojarzonej z gentamycyng i kioksacyling [7]
« zapalenie otrzewnej o dgzkim przebiegu w terapii skojarzong] 2
metronidazolem i cefalosporyng 1N gereraci [20,21,22]
« zakazenia ukisdu moczowezo:
~ mizpowikiane odmiedniczkowe rmpalenie nerek u driec do 6 m.2. w terspii
skojarzong] z minoglikozydem lub ceftazydymem [23]
~ powikiane zakazenie ukizdu moczowego u dried w terapii skojarzone) z
aminoglikozydem lub ceftazydyrem [23]
« zastosowanie profilaktyczne:
- przedwczesne odejstie wod plodowych w terspii skojarzonej 2 erytromyoyng
lub azytromycynq [18,17] )
- WMMomimm
u noworodkow (w przypadku breku dostepnosci do penicyfing) [1,2]
- profilaktyka bakberyjnepo zapalenia wsierdzia przed wybranymi zabiegami
stomatologicznymi U pacjentow z czynnikami ryzyka [7,37,38]

» zakazenia o etiologii Enterocoocs foecals, Listeria
manocytogens, Stregtococcus ogaloctioe

» zakazenia krwi o etiologii Enterococus spp. wrazliwych
na ampicyfing [19,304)

« zapalenie wsierdzia o etiologii Enterococcus spp.
wrazliwych na ampicyling w terapii skojarzonej z
aminoglikezydem [7,25]

= zakatenia odoewnikowe krwi u dorostych i dziecio
mnmwm wragliwych na ampicyfing

.ﬂM‘MWO!ﬂM i Enterococcus
fmcaﬂs Streptococcus ogoloctioe

zakapenie ukfadu komorowego, zapalenie
opon mazgowo-rdzeniowych wywotane przez wrazliwe
szzepy Hoemophilus influenzae [13)

« zakazenie umiarkowane i

niepowiktane: 1-2 g iv. co 6 godz.

+ zakazenie cigzkie (w tym ZOMR i TW):

2giv.codgodz

+ maksymalna dawka: 14 g/dobe
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* 2zkaienia ukladu cddechowego:

- zapalenie pluc pozaszpitalne niewymagajace hospitalizacji u osob 2
chorobami wspotistniejgcymi w terapii skojarzone] z
Idarytromycyng//azytromycyng lub doksycykiing 48]

- zaostrzenie POCKP [29]

* gorgczka neutropeniczna u pacjentow niskiego ryzyka w terapii skajarzonsj z

cyprofioksacyng w terapii doustnej [28, 101]

* zakaienia skory | tianek migiddch:

- ropnie okolic pach, pachwin, krocza w terapii doustnej [45)

- tagodne zakazenia stopy cukrzycows] w terapii doustnej [30,31]

~ pogryzienia przez ludzi i zwierzeta [6,79]

* umiarkowane zakazenia o etiologii mieszanej 2 udziatem
wratliwych szczepow: beztlenowcow, Enterococcus
faecalis, paciorkowedw i pateczek Enterobacterales spp.

* powiktane i nispowikiane zakazenia ukiadu moczowego
[23,25]

doustnie:

* awykle 875 mg + 125 mg p.o. co 8-12
godz.

* w razie koniecznosci zwigkszenia
dawki amoksycyfiny, nalezy wybrad
preparat o zmniejszone] zawartosci
lowasu klawulanowego - postac o
przedtuzonym uwalnianiu: 2000 mg +
125 mg p.o. co 12 godaz.

dozylnie:

* 1000 mg + 200 mg i.v. co 8 godz.
lub

* 2000 mg + 200 mg i.v. co 12 godz.

nie jest stosowana

* zakatenia powodowane przez Acinetobacter baumannii
m.in.: [32,66,103,107,162]
-~ bakmriamia (wskazanie poza ChPL)
- 1akaienia wewngtrzbrzusme (wskazanie poza
ChPL) - szpitaine i odrespiratorows zapalenie pluc
- zakazenie cdozwnikows krwi (wskazanie poza ChPL)
= zapalenie opon mazgowo rdzeniowych: tylko gdy
brak inmych opqji terapeutycznych, ze wigledu na
szybki spadek steden w plynie mazgowe-rdzeniowym
{wskazanie paza ChPL)
* 2akaieniz w obrebie miadnicy mniejs2ej w terapii
skojarzans z daksyoykling [36]

*15-3giv. co6godz.

* cigikie zakazenie Acinetobocter
baumannii: antybiotyk powinien by
podawany tak, aby dawia
sulbaktamu wynosita 6 g/dobs, co
onacza, te ampicyling 2
sulbaktamem powinna by¢ podawana
wdawee 3giv.co 4gadz (2¢
ampicyliny i 1 g sulbaktamu) [151]




Bupozg;an

Baqop 723 15al) ooy youen | Algys uszeyer -
[e] mosmess | ppsoy vazeyez -

qny uy/oesyop) feuzop ndesay ebenukuoy ayef -

(8] yahmaomess zag0ud wazeyez -
. UI'W (SRS wssid) omonuaid amizesmouldodiaw
Zpodzroood 1e2d huejomim yazeyez eundinade sy ebdo
2w p0S :022M0ZI0W NPEPIN AUSIEYEZ - ewenop oxed 1sa] euedaez euksyaegeo ‘Auioesyop) i
‘zpod 9 02 0°d S 00OT-005 2|WAM2 - fauzsnop Auway soudisopaig xsw eu Bamn 2 - [sv'0] nzgead whupale; 0 yIOPRIL YU | AIOYS BIUSZENEZ » eukspeR0
ANAYOSOTY43D
[s¥] =20 “wmwped yped Jjoyo aiudos -
[8]o3amaonyd-omozow ‘cdamow.eyod
npomazid 2500 m yleSagez od oFauemaossdo Exsisny AETENEZ ~
[1€'0g] nfaigazid wizeo | whuemoysewwn o famakzpo Adols auezeyez -
(2] budohwoyuem
2 [auczeloys ndeszy m buzwadagnau byoticd 2 mowsbedn -
[¢51'9] ButaAwoxuem z fauozseioys
ndesay m iBajona eluazpsawmod nsen op favozed gaziod: awazlped -
[a] Bufohwonuem 2 [auozieloys ndesay m iojons euazpsawod
nseD op (eiaILmod B0z wh) m) mhmed susedez sowyew -~
[sz've] yoAmomow 202p EnaTeyez suepwadan | suepimad
» [201's5'82] eyizii 0Banjosim mojubed n euzspadonnau eyzakiod .
[s¢] 2nyd awajedez amascendszipo wiks m ond ssspedez sujendzs -
[ot) osowibnsan
[sz'vz'sz] c3amozaow npepn ensszeNez - SouowOpnasd eluazexez eylzhl ueyuuhz) 2Q0s0 N dyOOd Aluaznscez -
o - h,mmmm 'p“wmm oSaoblezpazsdod nyou NS0 m psoudinEs o
- n§oJ I STUCWIORNGSY YAMapappo
wiyStn | whuoznpazd mmn:;m?(amm-m:gms HM%WM" Mn%
0 | wiuo? . Mg 22 o T
W“mm:n‘:' mwmlm: ndesz mihenedsoy aakleSewhn nd susedez suendzsezod anzso -
B 02 A 3 §'y "SUSMOYIENN JUATEYET - [og] 2nyd awayedez amaimendsaipo | sueudzs - :03amOIEAPPO NPEN EREZEYEZ -
padgmaidcy [s7'vz] woAmoziow Squp eateyez aueppved - [mwﬂmum:wmm
Mmzm'mmﬁ [ sr'ue] sucewsmcniuven sy < - [vz'0e] ndaigazsd ungsn [-E'tdhmm- @
muwmqmwmm«uam [Bor'sT] Wiy amapusadpe azeyer - 2 fauczseionys idesa) m nERiIgaLId WNTSa 0 YANOOI0? Soup aazeyer - walseiyeqaze) 2

53



faleksyna dostepna jest na import docelo
Cefazolina 8 ukuuuwmmmmm + zakaienia wywolane przez gronkowce . zakaienie umiarkowane: 1
i - wtdme zapakenie otrzewnej o tagodmym praebiegu w terapii skojarzonej metycylinowratlive, altematywnie do kioksacyliny (w giv.codgodz
z metronidazolem [21] sytuacji nadwraziiwasci nienatychmizstowej na . zakazenie cgiiie:
- 2akatenie drig dokciawych o tagodnym przebiegu w terapii skojarzonej 2 penicyfiny}, m.n: T,
metronidazolem jaieli abecne s3 anastomozy idiciowo-jelitowe [33] - zakadenie krwi {skutecznodf pordwnywaina do dawka maksymalna: 12¢/dobe
+ zakaienia skéry i thanek migidich: penicyin preschwgronkowcowych) [42,43,105, 108] . A
- zaka)a[::as Iﬂnéwiﬂmlcipodskémeiomiartmnym praebiegu (w tym - ""‘“’““’."I"‘“im'“"‘m A
raia S ; s _
- 1akadenie misjsca apsrawanego po zabiegzch czystych bez ‘?T""ﬂ‘w[;;"mm‘“‘lwm pienwsza dawka:
wspdtistniejgcych czynnikdw ryzyka infekeji MRSA [6] ew‘bpl A o 2 giv. u osab waigcych <120 kg 3
* zastosowanie profilaicyczne: stawowych wywotane przez gronkowrce R S Dl
- profilaktyla ckomoperacyjna [41,85,86] matycylinowrazlivwe (M3SA MSCNS) alternatywnie do P
oksacyliny (8,23 84] (udokumentowane dane o s
;fﬁ:nm stezeniach w uktadzie kostno-stawovaym
- zakaienia skary i tianek miekkich, w tym stopy
cukrzycowej [6,31,45]
Cefuroksym * zakatenis uktadu oddechowego: * zakatenie uktadu oddechowego o umiarkowanym przebiegu | doustnie:
iv./p.o. - 1apalenie phuc pazaszpitaine niewymagajgce hospitalizaci u oséh z o stiologii Hoemaphilus infiuenzae (stosowany w przypadku | « 250.500 mg p.o. co 12 s0dz.

charobami wapdfismisjgoymi w terapii skojarzonej z
ktarytromycyna/azyromycyna lub doksycykling [48]
- pomszpitaine zapalanie phuc o przebiegu fagodnym lub umiarkowanym u
deieci pomiedzy 3 tyg. 2ydia a 3 mies. 2ycia [10]
= zaastrzenie POChP umiarkowane i cieikie u chorych bez czynnikow ryzyia
(10]
* zzkatenia wewngtrirzusine:
- pozaszpitsine zapalenie otrzewnej o umiarkowanym przebiegu w terapii
skajarzonaj z metranidazolem [20,21 22]
~ pazaszpitaine zakadenie drdg idtdowych o fagodnym przebiegu
ewerrtuaingm dofaczeniem metronidazolu jezeli obecne s3 anastomozy
Edlciowo-jalitawe (21,33]
* zzkatenia siodry i ticanelc migkkich:

- niepowildane, paraszpitaine, zakazenie tkanek migkkich (wigkszoic
powndawiana jaat praez Stophylococcus aureus i Streptococcus pyogenss, dla
targch cefuralesam mis jest leczeniem optymalnym; w terapil empirycznsj
nlely ssowad cafaiasporyne | generadji) (6]

- takabania peigrane T ugryoeniami avderzat w terapil skojarzons] 1
Mindamryoms hus metranidazolem [€]
* zzanoeowanie proflaiscae

wytwarzania fHaktamaz) oraz Moraxella catharralis
* nizpowikéane zakazania skory i tkanek migkkich [6,45)
* zakatenia uktadu moczowego [23,24]

dozylnie:
* zakazenie umiarkowane: 750 mg iv.

* zakaienie cigzkie: 1500 mg iv. co 8

oo 8 godz.

godz.

y
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« rakabenia skory | tikanek migidoich:
- takadenie skiry | thanki padskérne) nieropne o umiarkawanym preebiegu [6)
- takadenie miejsca operowanega po sabiegach caysto-skatonych w terapii

shojarzane; 2 metranidazolem [6)

= takadenis stopy cukrzycowej o umiarkowanym priebiegu (ceftriaksan) [30,31)

* paraszpitalna gorgerka nismanego pachodzenia u deied pamiedry 3. mies. tycia a
3. rokiern bycia, gdy konieczne jest rastosawanie antybiotyku

* rastosawanie profilaktycme:

- profilaktyka zakaden Neisserio meningitidis u drieci | darostych [9,11,87]

- palecrki Emterabocterales ESBL- yjemns

« rakatenie wewngtribrauseme [20,21,22,27,33,34)

» zakatenie odeewnikowe krwi pawodowane prees wradliwe bakterie
Gram-ujemne, ESBL-ujernne [19,108)

» dur brausery [49]

« eakabenie siory i thanek migkkich [6,45]

= rakaienia kadci | stawdw w tym zakadenia prates stawowych
wywuatane preez padarkowee oporne na penicyline | wraiie
paleceki Emtevobocterales CSBL-ujemne [8,83]

« bareliaza: nawrabowe rapalenie stawow, fapalnie misinia
sercowego, borelioes pérodkowega uidadu nerwawegn, preewdekde
ranikowe tagalenie skon{109)

= rakatenia preewodu pokarmoweyo {dotycey ceftrisksanu) [49):

- wywutane greer: Shigeilo san,, Saimonella snterice (tyko u
chorych 2 grugy ryzyia), Selmaneiic Typhi/Poratyaki, Vibrio
choleroe |aiterriatywitie do doksycykding)

+ goraczka neutropeniczna u pagentow wysokiego ryzyka [28,55,102]
« zakadenia uktadu oddechowego:
- [pazaszpitaine zapalenie phuc wymagajges hospitalizagi w terapi
kiarytromycyng/azytro

- szpitalne zapalenie phuc w tym odrespiratorowe zapalenie phuc [35]

~ zapstrzenie POCHP u asob z czynnikami ryzyka zakaienia
Pseudomonas oeruginoss (10)

» zakadania wewngtrzbrzusme [20,21,22 33):

- zakaiznie drdg ididowych o umiarkowanym i cieikim praebiegu 2
mmﬂmmmummam
adkciown-jelivowych) i wankomycyny (w postad cigikiej)
apdmemodﬁmmb@wmdmmnﬁz
metronidazalem i ampiogding

« zakaienia cérodkowegn ukdadu narwowego [9,13]:

- szpitalne zapalenis opon mazgowo-rdzaniowych u noworodkdw w
shojarzeniu Z watkomyoma

- zapalenie opon mézgows-rdoaniowych w prosiiegu urazu penstrujgoego
czaszii w berapil skajarzang] 2 wankomycyng

- zapalenie opon mazgovwa-rdeemowych pa 2abiegach neurochirurgicenych
w teragii skajarzona) 2 wankomyomg

» zakadenia o etiologii Pseudomonas geruginosg m.in.:
r——
~ zakazenia ukladu moczowego [24,25]
- zakazenie odcewnikowe krwi [19,108]
~ szpitaine/odnespiratorowe zapalenie phuc [35]
~ zapstrzenie POCHP [£0]
- zakatenia asrodkoweso ukiadu narwowego [9, 13]
- zakazenie kosd i stawdw w tym zakazenia protez

stawowych (4,83,84]

« zakazenie wywolane wigloopornymi saczepami
Pseudomonas geruginass: zwykle w terapii skojarzongj
[82,107]

= 2giv.co8godz.
» mozliwesc podania we wiewie

przediuzonym i ciaghym, uwaga:
Wwymaga utrzymania stabilnosci

25°C




LS

~ ropief mézgu po rabiegach newochirurgicznych w terapii skojarzone] z
wankomycyng

~ szpitaine zakaienie ukiadu komorowego, rapalenie opon mozgowo-
rdzeniowych w terapi skojarzonej 2 wankomycyng
~ zakatenia stopy cukrzycowej o umizrkowanym i ciezkim przebiegu w terapii
skojarzonej z metronidazolem | wankomycyng [30,31)
« zakazenia ukiadu moczowego:
= niepowikiane odmiedniczkowe rapalenie nerek u dzieci do 6 mies. Zyca
w terapii skojarzonej 2 ampicyling [23]

- powikiane zakazenia ukladu moczowego u dzied w terapii skojarzonej z
ampicyling [23]

- powikiane zakaienia ulkdadu moczowego u dorostych [24,25]

« zakaienia w wyniku dializy otrzewnowej w terapii skojarzonej z cefazoling
(przy niskim ryzyku infekcli MRSA) lub wankomycyng {przy wysokim ryzyku
infekeji MRsA) [58]

« endophtaoimitis (pooperacyjny, pourazowy): ceftazydym w ilosci
2,25 mg podawany jest do ciafs szkdistego w terapii skojarzong] z
wankomycyng w ilosci 1 mg [124,125)

Cefepim wskazania do stosowania zblizone jak dla ceftazydymu - zakaienie o etiologii Psewdomonas ceruginoso — wskazania | - 1giv.coB8godziub2giv.co12
i, do stosowania zblizone jak dla ceftazydymu godz.
- zakazenie powodowane przez drobnoustroje wytwarzajgce | - zakazenie cigzkie, myn, gorgczks
p-lzktamaze AmpC, niewytwarzajzce B-laktamaz ESBL neutropeniczna, zakazenie
56,161) Pseudumm geruginosa:
2giv.coBgodz.

+ mozliwoic podania we wizwie
przediuzonym i ciggiym, uwaga:
wymaga utrzymania stabilnogci
antybiotykdw w temperaturze
25°c

Ceftarolina nie jest stosowana + lek zarejestrowany do leczenia [110]: « 500 mgi.v.co 12 godz.
i, - powikianych zakazen skory i tkanek migkkich o etiologii

Stophylococcus aureus (M35A | MRSA), Streptococcus
pyogenes, Streptococcus ogaloctioe, grupa Streptococcus
onginosus, Escherichio coli, Klebsiello pneumoniae,

Kiebsielia oxytoca, Morganelia morganii

- pozaszpitalnego zapalenia ptuc o etiologii Streptococcus
pneumonige (w tym z towarzyszacq bakteriemiy),
Staphylococcus aureus (tylko MSSA), Hoemophilus
influenzoe, Hoemophilus paroinfiuenzoe, Klebsiello
preumoniae, Escherichia coli tylko szczepy
niewytwarzajjce ESBLI AmpC)
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1 relebaktamem
i

nie jest stosowany

* stosowany gdy brak innych opdji terapeutycznych w
leczeniu zakazen powodowanych przez wielooporne
pateczki Enterobocteroles, w tym szczepy wytwarzajace
karbapenemazy klasy A (nie dziata na bakterie
wytwarzajace karbapenemazy klasy B i D) oraz
wielooporne szczepy
Pseudomonos aeruginosa [164,203,204]

lek zarejestrowany do leczenia [195]:

* powiktanych zakazen w obrebie jamy brzusznej

* powikianych zakazen uktadu moczowego, w tym
odmiedniczkowego zapalenia nerek

+ 125giv. cobgodz.

1 waborbaktamem
v

nie jest stosowany

* stosowany gdy brak innych opcji terapeutyanych w
leczeniu zakazenia powodowanego przez wieloopome
pateczki Encerobocteroles, w tym szczepy wytwarzajgce
karbapenemazy klasy A (nie dziata na bakterie
wytwarzajjce karbapenamazy kiasy Bi D) [161,203,204]

lek zarejestrowany do leczenia [196]:

+ powikianych zakazen uktadu moczowego, w tym
odmiedniczkowego zapalenia nerek

* powikianych zakaien w obrebie jamy brzusznej

* szpitainego zapalenie pluc, w tym respiratorowego
1apalenia phuc

+ 1akazenia krwi Twigzanego z ktorymkolwiek z wyzej
wymienionych

* zakazenia wywofanego przez paleczki Gram-ujemne u
dorostych pacjentdw z ograniczonymi opcjami leczenia

» 4giv.co8godz




nie jest stosowany

* infekcja Pseudomonas aeruginosa u chorych 2
mukowiscydozg [197)

» zakazenie uogolnione wywolane przez Pseudomonas
oeruginosa [201]

* zakazenia wewngtrzbrzuszne [20,21)

* zakaienia ukladu moczowego

* zakaienia w ginekologii [202]

* zapalenie pluc pozaszpitaine i szpitaine w tym
odrespiratorowe [12,35,48]

wskazania porejestracyjne:

* zapalenie opon mazgowo-rdzeniowych wywolane przez
Haemophilus influenzoe, Pseudomonas oeruginosa,
pateczki Enterobacerates [13]

* osteomyelitis w obrebie kregostupa wywolany przez
Pseudomonas oeruginoso [B4)

*ZUM:05g-1giv.co8-12 podz.

* zakaienie umiarkowane: 1-2gLv. co
§-12 godz.

* zakaienie ciezkie, ZOMR: 2g iv.
(0 6-8 godz.

19
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Gentamycyna * w terapii skojarzanej cigtkiago zakaienia szpitalnego na oddziatach gdzie * zakatenia uktadu moczowego: * 3.7 mg/kg/dobe im.fiv. co 24 goda.
i fim. wraifiwaié baksark Gram-ujemmych na antybiotyd B-laktamowe oraz - udzieci | dorastych [23,24] * Img/kg i.v. co 8 godz - pgraniczone
furochinolony jest niewystarczajgcs - powikiane (réwniet bakteriemig), w terapii mstosowanie, patrz uwagi poniiei
* zakaienie wezesne u nowarodkdw w terapii skojarzone] 2 ampicyling cszczedzajacej karbapenamy u pacjentdw 2 niskim
[18,70,128, 125) ryzykiem nefrotoksycmosa [78)
* zakaienie pdine u noworodkéw w terapii skojarzonej w zaleinosd od profilu ) e
opamosd drobnoustrojw powodujacych akatenia péine [70,129) * bakeeryjne zapalenie wsierdzia [7,26]:
* zakaienia uktadu moczowego: - powodowane praez enterokoki wradliwe na
- niepowiktane odmisdniczkowe zapalenie nerek u dzieci do 6 mies. 2ycia ""‘Em"*ﬂ"".";:‘:’:m"’l """Tu':“m
w terapii skojarzonej 2 ampicyling [23] oporne na ampicyling, wrailiwe na wankamycyne)
~ powikdane zakaienia uktadu moczowego u dzied w terapii skojarzonej z - powodowane przez gronkowce na zzstawkach
ampicyling (23] sztucznych w terapii skojarzone; 2 kioksacyfing lub
~ powikdane i niepowikdane zakatenia ukladu moczowego u dorostych [24,25] wankonmiycyng i ryfampicyng
* baleeryjne zapalenie wsierdzia: [7,26] - powodowane przez paciorkowce w terapii skojarzonej
- na zastawkach natywnych i sztucznych (212 mies. od aperaci) przed 2 penicyling lub ampicyling lub ceftriaksonem lub
identyfikaci patagenu w terapii skojarzonej z ampicyling i Koksacyling wankomycyng
- na zastawkach sztucznych (do 12 mies. od operacji) przed identyfikacjy * zakatenia odrodkowago uidadu nerwowego [3,11):
patogenu w terapi skojarzanej z wankomycyng i ryfampicyng - zapalenie opan mézgowo-rdzeniowych powodowane
przez: entarokoki (w terapii skojarzonej z ampicyling
lub wankomycyna), Listeria monocytogenes (w terapii
skojarzonej z ampicyling), wrazliwe pateczki
Enterobacteroles |w terapii skojarzonej z f-laktamem)
* nie wykazano przewagi dodawania gentamycyny do B-
laktamu nad monotearapia w przypadku zzkadenia krwi
pawodowanego przez wrazliwe saczepy pateczek
Enterobocterales | Pseudomonas ceruginosa [90,31,137)
* zakafenia powodowane przez wrailiwe s2czepy
Enterobocterales produkujace karbapenemazy w terapii
skojarzonsj [80,81,92,93,107,162,165-167)
Amikacyna * nie jest stasowana w Zkadeniach pozaszpitalnych + 10-20 mg/\g/dabg iv./im w
iwvfim, * zakatenia paine u noworodkdw w terapii skojarzonej [70,123] jednorazowej dawce dobowej (co 24
* w terapi skojarzone] digiliagn zakazenia szpitalnego w oddziale gdzie godz.)
wradiwosc balteni Gram-ujemnych na antybiotyki B-laktamowe oraz
flurochinolony jest niewystarczajgca
Tobramycyna nie jest stosowana * zzkcatenie Pseudomonas oerugionsa * 3-7 mg/kg/dobe i.v. w jednorazowsj
i.v.f/inhalacje * tarapia weisuma w mukowiscydozie [159] dawce dobowe; [co 24 godz )

* inhalacje: 300 mg co 12 godz.




€9

Plazomycyna nie jest stosowana * stosowana gely brek inmych opdjiterapetyzmychw | 4 15 mejkg/dobe iv. w jednorazowe

in leczeniu zakazenia powodowanego przez wieloopome | ... dobowe (co 24 godz )
pateczki Enterobocterales fw tym szczepy ‘
wytwarzajace karbapenemazy klasy A, D, ze zmienng |
aktywnoscia wobet karbapenemaz kiasy B)
[162,164,203,204]

|ek zarejestrowany do leczenia [194):

* powiklanych zakazen drog moczowych wraz 2
pyelonephritis wywolywanych przez Escherichio coli
Klebsiella preumonioe, Proteus mirabilis,

| Enterobacter cloacoe

nych co 8-12 godz.; do sytuac]

FLUOROCHINOLONY
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+ 2akaienia drég oddechowych:

- w zaostrzeniu przewleldej obturacyjnej choroby phuc u chorych 2 czynnikami
mllmmmmmammnﬂi

- szpitalne zapalenie phuc w tym odrespiratorowe zapalenie ptuc w terapii
skojarzonej (35]

* zakaienie stopy cukrzycowej o umiarkowanym i cigtkim przebiegu w
skojarzeniu z kiindamycyng [30,31]

* zakaienie uktadu moczowego:

- powikiane i niepowildane zakazenia ukladu moczowego, w tym zwigzane 2
cewnikiem do pecherza moczowego (24,25 122,123] jedeli lokainz opornoéé
na chinolony nie przekracza 10% (w zakazeniach gornych drég moczowych)
lub 20% [w zakazeniach dolnych drdg moczowych) [24]

* zakazenia wewngtrzbrzuszne:

- pozaszpitaine zakaienie drég dtciowych o tagodnym lub umiarkewanym
przebiegu z ewentualnym dotgczeniem metronidazolu
(przy obecnosd anastomoz 20tciowo-jelitowych) [21,33] u pacjentow
2 alergiy na B-laktamy [27]

- pozaszpitaine zapalenie otrzewnej o przebiegu umiarkowanym w terapii
skojarzonej z metronidazolem [20,21,22]

- szpitalne pazaidtciowe 1akalenie wewngtrzhrzuszne o tagadnym przebisgu
w terapii skojarzonsj 2 metronidazolem [20,21]

-~ ostre zapalenie trzustki z zakazong martwicg u osob z alergig na B-iaktamy
w terapii skojarzonej z metronidazolem [34,156)

* zapalenie gruczotu krokowego (ostre, przewlekie) [24]

* zakazenie miejsca operowanego po zabiegach w obrebie pachwin, krocza,
przewodu pokarmowego, ukladu rozrodczego w terapii skojarzonej z
metronidazolem(§]

* zakazenia przewodu pokarmowego [49,63]:
= krwista biegunia u doroslych za wsiazaniami do wigczenia antybiotyku

* zastosowanie profilaktyczne:
= profilaktyka gorgczid neutropenicznej u pacjentdw wysokiego ryzyka

[28,101,113]

- profilaktyka zakazenia Neisseria meningitidis u doroshych [11,87]

- profilaktyka okofooperacyjna w wybranych zabiegach uralogicanych [41,85]

- profilaktyla ckofcoperacyjna w zabiegach w obrgbie przewodu
pokarmowego i drag moczowe-pldowych u pacjentdw uczulonych na B-
lzktamy wraz z Kindamycyng lub metronidazolem [E5]

~ w profilaktyce nawrotowych zakaten uldadu moczowego po stosunku
piciowym [25]

w zakadeniach powodowanych przez bakterie
Gramujemne w tym Pseudomonas aeruginosa:
» zakatenia dolnych drég oddechowych
- zaostrzenie przewlekiej obturacyjnej choroby pluc
- rzaostrzenie w przebiegu mukowiscydozy lub
rozstrzenie askrzeli
- pozaszpitalne zapalenie phuc
- szpitaine zapalenie pluc {w skojarzonej terapii z
ceftazydymem lub piperacyling 2 tazobaktamem)
* powikiane zakazenia ukdadu moczowego

* zakajenia wewnatrzbrauszne [20,21 22 27 33]
* zakazenia odcewnikowe kowi [13):

~ powodowane przez wrazliwe bakterie Gram-ujemne
jako terapia alternatywna do antybiotyku B-
|laktamowego

* infekcyjne zapalenie wsierdzia [7,26]:

- powodowane przez bakterie z grupy HACEK na
zastawkach natywnych i sztucznych jako terapia
alternatywna dia ceftriaksonu

* zakazenia kosd i stawow w tym zakazenia protez

[8.83,84]:

= wywotane przez wrazliwe pateczld z rodziny
Enterobactergles, Pseudomonas ceruginosa
(alternatywnie do ceftazydymu) oraz MRCNS

* zakaienia preewodu pokarmowego [49,63]:

- o etiologii Compylobocter spp. (alternatywnie do
azytromycyny}, Shigeflo spp., Salmonelia enterica
{tylka u charych z grupy ryzyka), Seimonelio Typhi/
Paratyphi, Virio cholerae (ahternatywnie do
doksycyldiny), Yersinio enterocolitica (alternatywnie do
kotrimolsazolu)

doustnie:

* 500 mg p.o. co 12 godz.

* zakatenie Pseudomonas oeruginaso:
750 mg p.o. co 12 goda.

dotylnie:

* zwykde 400 mg iv. co 12 godz.

* 2akazenie cigikie, zakazenie
Pseudomonas aeruginosa: 400 mgi.v.
co 8 godz.

* profilaktyka 2akaienia Neisseria
meningitidis: 1 x 500 mg p.o.

u dorastych 218 roku ycia
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iwv./p.a,

« 2aksienia drog oddechowych:

- raostrzenie przewlekde] obturacyjne) choroby puc o przebiegu
umiarkowanym lub cigzkim u chorych 2 czynnikami ryzyka rowniet u chorych
2 ryzykiem infekeji Pseudomonas aeruginose [10,65)

~ zapalenie pluc pozaszpitalne niewymagajjce hospitalizacji u osob z
chorobami wspolistniejgcymi [48)

- pozaszpitaine zapalenie pluc wymagajgce hospitalizacji [45)

~ cigikie pozaszpitaine zapalenie pluc wymagajgce hospitalizacji w skojarzeniu
1 ceftriaksonem/cefotaksymem [10,36,48)

- pozaszpitaine zapalenie ptuc u pacjentow uczulonych na antybiotyki -
laktamowe [10]

~ szpitaine/odrespiratorowe zapalenie ptuc o wezesnym poczatku i niskim
ryzyku patogendw opornych [12,35]

« zapalenie otrzewnej o umiarkowanym przebiegu w skojarzeniu z
metronidazolem [20,21,22)

- zakaienia w obrgbie miednicy mniejsze] o przebiegu lagodnym/umiarkowanym
w terapii skojarzonej z metronidazolem (po ewentusinej jednorazowej dawce
ceftrisksonu) [53]

- zakazenia ukiadu motzowego niepowikiane | powikiane w tym zwigzane z
cewnikiem do pecherza moczowego [24,25,123)

- ostre i przewlekle zapalenie gruczolu krokowego [24,64]

- zakazenie stopy cukrzycowe] o fagodnym przebiegu w monoterapii oraz o
umiarkowanym i cigzkim przebiegu w skojarzeniu z klindamycyng [30,31]

- zakazenie miejsca operowanego po zabiegach w obrgbie krocza, pachwin,
przewodu pokarmowego i uktadu rozrodczego w skojarzeniu z metronidazolem
(6]

« zapalenie pluc powodowane przez Legionells
pneumophila [114,115,115,117,118)

« zzpalenie ptuc powodowane przez Chiomydophila
pneumonice | Mycoplasma pneumonioe [147,160]

« zakazenie ukladu motzowo-piciowego powodowane
prze patogeny atypowe: Chiamydio spp., Ureaplasme
5pp. [24,53,96]

» zekaienie Stenotrophomongs meltophilic gdy nie mozna
zastosowac kotrimoksazolu [119,120]

« rwykle 250-750 mgpo/iv.co 24
godz.

- rakatenie cigzkie, rakatenie
Pseudomonas peruginoso ofal
zakaienie Stenotrophomoncs
moitophilic: 750-1000 mg/dobe i.v.

+ zakazenia ﬂn'g oddechowych:
= zaostrzenie przewlekiej obturacyjnej choroby ptuc o przebiegu
umiarkowanym lub digzkim u chorych z czynnikami ryzyka [10,65]
up*llph:wm:pulnl niewymagajace hospitalizacji u 0sob z
chorobami wspolistniejgcymi [£8)
- |pozaszpitaine zapalenie phuc wymagajace hospitalizaci [45]
~ cigikie pozaszpitaine zapalenie pluc wymagajgce hospitalizac)i w skojarzeniu
2 ceftriaksonem/cefotaksymem [10,36,45]
- pozaszpitaine zapalenie pluc u pacjentow uczulonych na antybiotyki -
laktamowe [10]
~ szpitaine/odrespiratorowe zapalenie ptuc o wezesnym poczgtku i niskim
ryzyku patogendw opornych [12,35]
« zapalenie otrzewnej o umiarkowanym przebiegu [20,21,22]
« zakazenie w obrgbie miednicy mniejszej o przebiegu fagodnym/umiarkowanym
(po ewentualnej jednorazowe] dawce ceftriaksonu) [53)
* pogryzienia przez rwierzgta 6, 79]

+ 400 mg p.o.fiv. co 24 godz.
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Delafloksacyna nie jest stosowana « lek zarejestrowany do leczenia: [211217] + doustnie:
pofiv. -~ zakaten skdry i thanek migkkich wywolanych przez: | 450 mg p.o. c0 12 godz.
Stophplococcus aureus (MRSA | MSSA), Staphylococcus
hoemalyticus, Stophylococcus hamw:, Staphylococcus | dodylnie:
mmmmwmmmf,m B + 2wykle 300 mg iv. c0 12 god2.
Streplococcus Gnginasus, §rupg Streptococcus mitis,
Streptococcus pyogenes, Enterococcus foecalis
oraz Escherichia cofi, Enterobacter tloocae,
Mebsie * ﬂ)“’; Klebsiel 'h ﬂl'ﬂ!"ﬂl“’ ? roteus
mirabilis | Pseudomonas oeruginosa
- wskazania porejestracyjne:
~ zaka2enia drdg oddechowych: pozaszpitaine 2apalenie
phuc, w tym o etialogii Staphylococeus oureus oporny na
metycyling CA-MASA [209,210]

Uwaga

chinnln

w‘-nn * rakatenic odcewnikowe krwi [15,108] wankomwryna stosowana doryinie: dakylne:
i *+ gorgctka neutrepenicana |Z8,55) jetell spemniona jest jecno 1 nastepucych knytendw. - + sakatenia obrodowego uktadu nerwowega [9,11,73] *15-0 nm i:v, e _I*lZ !udl fwes
nestabiinoss hemedynamicna < ie 5 oeduanl $ St najmniej godeinne; infuzji)
- SEpSa, WIS sepihyciny raes: MRSA | MRCNS {w terapii skojarzane; 2 * rakadenie cigikie:
= S phoc ryfampicyny), enterakoki oporne na ampicyling {w terapii = duwia nasycajyca 25-30 mg/ig L.
N . - skojarrone) @ gentamycyng), pneumakoki operne na (maksymainie 2.5 g
- rakatente oduewnikowe cetalosporymy - kolejne dowki w opartis o
: '*':’“' ory | thanek migkkich {w terapii skojertone] ¢ rytampicyna) manitorowanie styrenia keku w surowicy
= Gl mceshis - rapied mazgu (TOM: therapestic drug manitoring) -
= 1 akasene cials abcego |1astawil, protery nacrynicwej) = N dtwarddwh patrs uwaga ponide
* wokatenia shory | thanek migkkich: [6,157] bl s b
- marteicte rapalerie powigll, :gorzel Fourniera, podejrenie igorzell gazowe| ber Wty = + makadenie Oostridioides difficle: - 125
petwierczenia mikrobialogicmege, w terapll skajarzane) 2 piperacyling 2 tazobaktamen - mainfekowana takrrepica tatok tylnych 500 myg p.o. co § gods.
- rakatonie skéry ifiub thankl podskdrne; u pacjentow 2 goraczky noutropenicang w teraphl - ok ukhadu k go [13] - per rectum: 500 mg w 300 mi 0,9% soll
shojarrone, ;1 antybiotykier grieciwpsedomonasowym a Jerie phuc w tym szpitsine | adrespiratarowe o etiolagii ﬂlm‘é md:lle oo 6 godk [125]
- 1ok FuRjsca ap wgo pa gach crystych u chorych 1 ceynnikami ryeyka MRSA [12.35)
mfek) NRSA, - repne rapalerde migini (wraz 2 antybiatykiem aktywnym praeciwko = x
patec shom Gram womngm . u pacjentow 1 upeiiedrong opornoiay | amaniami otwartymi " ’wml Haamek Wh MRSA {w tym rakatenie
penetruIcymI €0 PIRERI powikiane], rakatenie rricjsca operowanego oraz rogne

Zapalenie misini MRSA [6.71.157]
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Teikoplanina

iv.fim,

Uwaga:

na otylosc, oparzenia, krytyczny stan, nigstabilna Zynnosc nerek (1323, MUKOwI

+ skutecznos¢ pordwnywalna do wankomycyny [76]

* wskazania w terapii empirycanej zblizone do wankomycny z wyjatkiem zakazen
osrodkowego ukladu nerwowego, w ktorych nie nalezy stosowac ze wegledu
na brak penetracji przez bariere krew-mozg

* stosowana u pacjentow, u ktorych wystapily objawy
uboczne po wankomycynie

+ jako kontynuacja kuradji w warunkach ambulatoryjnych,
2e wzgledu na mozliwos podawania raz na dobe |
domigsniowo

* zakaienie powodowane przez enterokoki oporne na
wankomycyne z fenotypem VanB lub VanC lub VanD

+ zakazenie Clostridioides difficile u pacjentow, ktorzy nie |

mogg przyjmowal wankomycyny

* zwykle pierwsze 3 dawki 400 mg
iv.fim, co 12 podz. kolejne dawki:
400 mg i.v./i.m. co 24 godz.
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e

nie jest stosowana

Uwaga:

lek zarejestrowany do leczenia [152):

* powiklanego zakadenia skory | tkanek migldkich [6,185)

* prawostronnego bakteryjnego zapalenis wsierdzia
powodowanego prrez Staphylococcus aureus [7,26)

* bakteriemii powodowanej przez Staphylococcus aureus
w przebiegu obu powyiszych rakader

wskazania porejestracyjne:

* bakteriemia MRSA, MRCNS, VRE [73, 171-175)

* zakaienie odcewnikowe krwi [19,108]

* zapalenie kosci | stawow (MSSA, MRSA) [73,181,
183,184,187)

* zakaienie stopy cukrzycowej [177,181)

* zakaienie endoprotez (Enterococcus spp., MSSA, MRSA)
[73,83,171,181,182]

* bakteryjne zapalenie wsierdzia powodowane przez
gronkowce metycylinooporne gdy stwierdzono objawy
niepoigdane po stosowaniu wankomycyny lub nie
wyskano poprawy kiiniczney, lub gdy MIC dia
wankomycyny wynasi 22 mg/fL [7,26]

* zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych i zakazenia
ukiadu komorowego wywotane przez MRSA, enterokoki
i Cutibacterium acnes w sytuadji gdy B-laktam lub
wankomycyna nie mogg byt uzyte [13,171,178)

* ropien mozgu, ropniak podtwardowkowy, ropien
przestrzeni zewngtrzoponowe] (MRSA) [179,180]

* &8 mg/kgiv. co 24 godz.

* niektdrzy eksperci zalecajg 810 mg/
kg i.v. co 24 godz. [73,108, 171,172)

* mozliwa dawka 12 mg/kg iLv. co 24
godz w zakaieniach zagradsjacych
tydu powodowanych przez patogeny
o podwyiszonym MIC [173-176)

Dalbawancyna nie jest stosowana lek zarejestrowany do leczenia [77,130): * podaz 1-dawkowa: 1500 mg iv. w
iv. + ostrych zakagen skéry i tkanek migkkich u osob Jocinej duwce )
doraslych powodowanych przez: MSSA, MRSA, ® DG 3 nalions: JRarie uta
Streptococeus pyogenes, Streptococcus ogolactioe, 1000 mg i.v.  nastyprie 500 mg Lv.
Streptococcus dysagaloctioe, grupa Streptococcus PO TYE-
onginosus oraz wrailiwe ns wankomycyne Enterococcus
foecalis
Orytawancyna nie jest stosowana lek zarejestrowany do leczenia [205]: * jednorazowa dawka 1200 mg i.v. we
i, v ostrych zakaiert skéry | tkanek migkkich u osob | wiewie 3-godzinnym

doroslych powodowanych przezz MSSA, MRSA,
Streptococcus  pyogenes, Streptococcus ogolactioe,

Streptococcus  dysogolactioe, grupa Streptococcus




onginosus  oraz  wradiwe na  wankomycyng
Enterococcus foecalis

dawulanowym lub cefuroksymem [48]
- pozaszpitaine zapalenie phuc wymagajjce hospitalizagi w terapii
skojarzonej z osfrizsisonem/cefotaksymem [10,36 48]
- pozasipitaine tapalenie phuc o tagodnym praebiegu u miodych dorostych bez
wapdtistnisjgoych chardb [10]
- podejraania atypowsegs zapalenia phuc [10]
- zakadaniz uldadu oddechowega, sdy wymagany jest antybiotyk, a w
wywiadzie stwierdzona nadwraziwoié typu | na B-laktamy [10]
* zakadenia praswodu pokammowega [49]
- krwista bisgurtics u dovostych | dred 2 wskazaniami do wigczenia
antybiotyku
* zastosowanie profilaktyczne:
- profilaktyks po ekspanyi na krmusiec [67]

el ageny .ﬂpn“. le)"u‘ sop., Ur !m‘u‘"”
spp., Mycaplasma spp. (24,53,96)
* zakadania przewodu pokarmowego [49]:

- powodowane praaz ﬂmwmspp., Shigella

MAKROLIDY
Erytromycyna * zastosowanie profilaieyczne: » krztusiec [67] doustnie (11,12-weglan erytromycyny
kwfpo. - profilaktyka po ekspazysji na krzzusiec [67) A
- przadwezasne odejicie wid plodowych w terapii skojarzonej z ampicyling lub * dawka pocztkowa zwykle 750 mg
amoksyoyiing [16,17] mmmmswuno.coﬂ
e —
awigkszyc do 2 gp.o/dobe (1gp.o.
co 12 godz)
dotyinie (laktobionian erytromycyny):
* lekkie | umiarkowane zakazenie (gdy
niemoiliwe) — 25 mg/kg/dobeiv.
* cigikie zakaisnie - 50 mg/kg/dobe i.v.
Azytromycyna + zakaienia ukdadu oddechowego: * zakajenia uidadu oddechowego: doustnie:
iv.fp.o. - zapalenie phuc pozaszpitzine niewymagajgce hospitalizadi u 0séb bez chordh | - Zapalenie phuc powodowane przez Legionelio * 500 mg p.o. pierwszego dnia
wpdfistnisizoych (jeddi lokaina opornost pneumokokow na makrolidy nie preumophie [114,115,116,117] rns!_gr_ﬁZSDngpn.plmhhi
prekracza 25%) (48] ~ zapalania phuc powodowane przez * zakaienia przanoszone drogg pdowg:
~ zapalania phuc pazaszpitaine niewymagajgce hospitalizadi u osob z preumanige | Mycopiosma pneumonice [147] 1gp.o. jednorazowo
chorobami wspfistnisjacymi w terapii skojarzonej z amoksycyling z kwasem | « zaizenia udadu moczowo-piciowego powodowane | * Zakazenia przewodu pokanmowego:

1g p.o. jednorazowo lub 500 mg p.o.
przez 3 dni

dodylnie:

* 250-500 mg i.v. co 24 godz. (w
godzinnym wiewis)

0L

e
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po.fiv.

» zakaienia ukiadu oddechowego:

- zapalenie phuc poraszpitzine niewymagajace hospitalizaci u 0s6b bez chordb
wspdtistniejgcych {jezeli lokaina opormosd pneumokokdw na makrolidy nie
przekracza 25%) oraz u 0s0b uczulonych na B-laktamy [10,48]

- zapalenie pluc poraszpitaine niewymagajgce hospitalizacji u osob z
chorobami wspofistriejgoymi w terapii skojarzonej 2 amoksycyling z kwasem
klawulanowym lub cefuroksymem [48]

- pozaszpitaine zapalenie puc wymagajgce hospitalizacji w terapil
skojarzonej z ceftrizksonem/cefotaksymem [10,36 48]

- pozaszpitaine zapalenie phuc o fagodnym przebiegu u miodych dorostych bez
wspétistniejgcych chordb [10)

- podejrzenie atypowego zapalenia piuc [10]

« zastosowanie profilaktyczne;
- profilaktyka po ekspozycji na krztusiec [67]

Uwaga:

+ Klarytromycyna wy

bolit 14-hydroksy-klarytromycynaiz

+ zakaienis uitatu oddechowego:
- zapalenie phuc powodowane przez Legionello
pneumophiln [116,117,146)
- rapalenie pluc powodowane przez Chiomydophilo
pneumonige | Mycoplasme poeumonige [146)
- mykobakterioza niegrudlicza
* zakazenie uklady moczowo-piciowego powodowane
przez patogeny atypowe Chiomydia spp., Ureaplosma
spp., Mycoplasma spp. [24,53,56)
+ eradykacja Helicobater pyiori [14,15) (w terapii
skojarzonej)
* krztusiec [67]

t2on nawndi nis
LEEV PUWLULU T

doustnie:

* 250-500 mg p.0. co 12 godz. ub 1000
mg co 24 godz. (2 tab. 500 mg o
tmodyfikowanym uwalnianiu)

dozyinie:

* 500 mgi.v. co 12 godz.

vanie dozylnie w cigzkich infekcjach

* zakazenia drog oddechowych:

- pozaszpitalne zapalenie pluc niewymagajgce hospitalizadii u osdb bez chordb
wspdtistniejgcych gy lokalny poziom opornosci pneumokokow jest <20% [48]

- pozaszpitalne zapalenie pluc niewymagajgce hospitalizadji u osob z
chorobami wspdfistniejacymi w terapil skojarzonej 2 B-laktamem gdy lokalny
poziom oparnosci pneumokokow jest <20% [48)

* zakazenia w obrebie miednicy mniejszej o przebiegu fagodnym/umiarkowanym
i ciezkim w terapii skojarzone] z ceftriaksonem/cefotaksymem i
metronidazolem lub ampicyling 2 sulbaktamem [53,96)

+ zakazenia skory | tkanek miekkich zwigzane z ugryzieniami zwierzgt i ludzi (6]

* rastosowanie profilaktyczne;

- profilaktyka boreliozy u pacjentow po ukgszeniu kleszcza gdy spefnione 53
kryteria profilaktycznego podania antybiotyku [158]

* zapalenie pluc powodowane przez patogeny atypowe:
Chiomydia spp., Ureaplosma spp., Mycoplasma spp.
[147,160,192]

* zakatenie ukiadu moczowo-piciowego powodowane
przez patogeny atypowe: Chiomycdia spp., Ureoplosma
5pp., Mycoplgsma spp.[24,53,96]

* bakteryjne zapalenie wsierdzia z ujemnymi posiewami
krwi w sytuacji podejrzenia bads serologicznego
potwierdzenia etiologii: Brucella spp., Caxiella burnetii,
Bartonelia spp., Tropheryma whipplei —w terapii
skojarzone] [7]

* zapalenie mozgu o etiologii: Anoplosma
phagocytophilum, Ehrtichia chaffeensis, Rickettsia
rickettsia, Coxielia burnetii w terapii skojarzonej [54]

+ zakatenia skory | tkanki podskdme] gronkowcowe: MSSA
oraz MRSA [6,73]

* akatenia skry i tkanek miekkich zwigzane z
ukgszeniami zwierzat i ludzi [6)

* borelioza [109)

« 100 mg p.o./i.v. co 12 godz.




Tygecyklina nie jest stosowana lek zarejestrowany do leczenia [150): * dawka poczatkowa: 100 mgiv.,
iv. + powiklanych zakazeri skdry i tkanek miekkich nastepnie 50 mg i.v. co 12 godz.

+ powiklanych zakaterl wewnatrzbrzusznych » 2akaienie u pacjentow krytycznie

« pozaszpitalnego zapalenia pluc (rejestracja FDA) charych 2 infekcjami NDRO:

* stosowany gdy brak innych opdji terapeutycznych w S p_oczqtkowa.: i
lectaniu zakated Sowangch prees wielooporne nastepnie 100 mg iv. co 12 godz.
pakecakl Entevaboctaraies bw tym saczepy wybwarzaiacs [100,107,161,162,165]
karbapenemazy) i wielooporne szczepy Acinetobacter
baumannii, zazwyczaj w terapii skojarzonej
[92,93,107,161, 162,165-167] oraz zakazed
powodowanych przez enterokoki oporne na ampicyling,
wankomycyne i linezolid

Erawacyklina nie jest stosowana * stosowana gdy brak innych opdji terapeutycznych w « 1mg/kgiv. co 12 godz.

iV,

leczeniu zakazen powodowanych przez wielooporne
paleczki Enterobacteroies (w tym szczepy wytwarzajace
karbapenemazy klasy A, B, D) oraz wielooporne szczepy
Acinetobacter boumonnii [162,203,204]

lek zarejestrowany do leczenia [193]:

» powikianych zakazen wewnatrzbrzusznych wywolanych
przez Escherichio coli, Klebsiella pneumonioe,
Citrobacter freundii, Enterobacter cloacae, Klebsiella
oxytoca, Enterococcus foecalis, Enterococcus
foecium, Staphylococcus aureus, grupe Streptococcus
anginasus, Clostridium perfringens, Bacteroides spp.,
Porabacteroides distasonis

+ lek niezalecany do leczenia powikianych zakazen ukdadu
moczowego
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Klindamycyna * stany zapalne miednicy mniejszej: w terapii skojarzonej z gentamycyng » zakazenia skory i tkanek miekkich: [6,31,45,157): - u | doustnie:
iv./p.o. [52,53,96] pacjentdw uczulonych na B-laktamy * 150 - 450 mg p.o. co 6-8 godz.
* zachlystowe pozaszpitaine zapalenie pluc w terapil skojarzone; z ceftriaksonem | - gronkowcowe (MSSA, CA-MRSA) i paciorkowcowe
[10] zakazenie skory i tkanki podskornej jako leczenie dozylnie:
* zakazenie stopy cukrzycowej fagodne [30,31) + roia u pacjentow uczulonych alternatywne lub skojarzone (paciorkowce) * 600 - 900 mg i.v. co 6-8 godz.
na f-aktamy [79] - martwicze zapalenie powiezi | inne ciezkie zakazenia
* zastosowanie profilaktyczne: Streptococeus pyogenes przebiegajace ze wstrzgsem
- profilaktyka bakteryjnego zapalenia wsierdzia przed zabiegami toksycznym w skojarzeniu 2 penicyling
stomatologicznymi u pacjentow z czynnikami ryzyka [7,37,38]: - zgorzel gazowa (potwierdzona mikrobiologicznie)
- alternatywnie do amoksycyliny/ampicyliny w skojarzeniu 2 penicyling
- u pacjentow uczulonych na p-iaktamy * zakazenia kosci | stawdw w tym zakazenia protez
- profilaktyka okolooperacyjna u pacjentow uczulonych na B-laktamy [41,85] mmr& g;z;;ﬁb;z:i; n;wat:“e
alternatywne}, Cutibacterium acnes oraz u pacjentow
uczulonych na p-laktamy [8,83,84]
+ zapalenie pluc CA-MRSA alternatywnie do wankomycyny
i linezolidu [73]
Kolistyna * w terapii skojarzonej cieikich zakazer u pacjentow, u ktorych stwierdzono | * zakazenia powodowane przez bakterie dozylnie:
i.v.finhalacje wazesniej zakazenie/kolonizacje wieloopornymi pateczkami Gram-ujemnymi | Gram-ujemne, gdy brak innych opcji terapeutycznych | + dawka nasycajaca: 9 min I iv.,
Iub przebyweincych sa odsdziainch 0 wysokim odselku szczepow IBS]t w tym leczenie infekgji powodawanvdf przez dawka Mtnquica 9 min IU/dobe
) ) s iy wrazliwe szczepy Enterobacterales produkujgce i.v., w dawkach podzielonych co 8-12
wieloopornych, z nf:'htmmem szczegolne o'stroznosu re wzgledu na i eptenany; oplsatile v ieragl dhalaczons gotz
narastajacq opomnoc na kolistyne w takich oérodkach [92,3,107,144,145,162, 165-167] * mote by¢ konieczne podawanie

+ inhalacje:

- zakaienia u pacjentow z mukowiscydozg
powodowane przez Pseudomonas aeruginosa [88)]

- odrespiratorowe zapalenie pfuc powodowane przez
pateczki Gram-ujemne wratliwe tylko na kolistyne;
zalecane jest dodanie kolistyny w nebulizacji do
kolistyny stosowane] dozyinie zwlaszcza u pacjentow,
ktorzy nie odpowiadajq na leczenie dotylne [35,89]

dawki nasycajqce] | podtrzymujacej
do 12min U iv.

inhalacje:

* 1-2 min IU co 812 godz,
maksymalnie & min IU/dobe
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« 1akaienia wewngtrzbrzuszne:

- pozaszpitalne zapalenie otrzewnej o przebiegu umiarkowanym w terapii
skojarzone; z cefotaksymem/ceftriaksonem lub cyprofioksacyng [20,21,22,27]

- zapalenie otrzewnej pozaszpitaine o przebiegu ciezkim w terapii skojarzonej z
ampicyling i cefepimem lub ceftazydymem [22,27]

- zapalenie otrzewnej szpitalne w terapii skojarzone; z ceftazydymem lub
cefepimem z ewentualnym dofgczeniem wankomycyny [20,21]

- zakazenie drog 2oiciowych pozaszpitalne o fagodnym, umiarkowanym i
ciezkim przebiegu w terapii skojarzonej przy obecnosci anastomoz dlciowo-
jelitowych [21,33]

- zakazenie drog 2diciowych szpitalne w terapii skojarzonej z ceftazydymem
lub cefepimem i wankomycyna [21,33]

- ostre zapalenie trzustki z zakazong martwicg w terapii skojarzonej [34,156)

» zachlystowe zapalenie pluc pozaszpitaine, ropien pluca - w terapii skojarzone;j z

ceftriaksonem [10]

» zakazenia osrodkowego ukladu nerwowego [9]:

- ropien mozgu kreiopochodny w terapii skojarzone;j z
cefotaksymem/ceftriaksonem i wankomycyna

- ropiefi mozgu pochodzacy z nasogardfa, ucha, zatok w terapii skojarzone; z
penicyling lub ceftrisksonem/cefotaksymem

» 2akazenia skory i tkanek miekdich:

- martwicze zapalenie powiezi [w tym zgorzel Fourniera) w terapii skojarzonej
2 wankomycyng i ceftriaksonem lub fluorochinolonem [6]

- zakazenie migjsca operowanego po zabiegach w obrebie krocza, pachwin,
przewodu pokarmowego i ukladu rozrodczego w terapii skojarzone; z
ceftriaksanem lub cyprofloksacyna [6]

* 2akazenia w obrebie miednicy mniejszej o przebiegu fagodnym/umiarkowanym
i cietkim w terapii skojarzone] z ceftriaksonem/cefotaksymem i doksycykling
53]

* 2astosowanie profilaktyczne:

- profilaktyka ckalooperacyjna w zabiegach, w ktdrych powikiania infekcyjne
moga byt pawodowane priez bakterie beztlenowe np. w chirurgii jelita

» zakaienia Clostridioides difficile (CDI):

- doustnie: postac tagodna, umiarkowana u dorostych
gdy dostep do wankomycyny lub fidaksomycyny jest
ograniczony (47,126]

- doustnie: postat fagodna, umiarkowana u dzieci
(pierwszy epizod i pierwszy nawrdt) [126]

- dodylnie: postat piorunujaca w skojarzeniu 2
wankomycyng podawang doustnie i per rectum
[47,74,75,126)

» zakazenia wywolane przez wrailiwe bertlenowce
* eradykacja Heficobocter pylorii w terapii skojarzonej
(14,15]

grubego, jamy ustnej czy drdg radnych [41,85,86]

* 500 mg p.o.fi.v.co 6-8 godz.
« w profilaktyce okofooperacyjnej:
500 mgi.v.
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sulfametoksazol -npduiepi\xulguﬁwzmmmidzmrmh ?l:]wumwmmmmmm» « 430-960 mg p.0./i.v. co 12 gody.
xtrimetoprimem pneumacystozy 13
iw/p.o. = zakatenia ukdadu moczowegn [24] -uhiaieprwdmtmsm;;mm Uwaga:
- niepowiktane zakazenie utatu moczowego, gdy lokalna opornost maitophilio [1,108,119,120,121, e dehowmic siers 3
« sstosowarie profikeyczne i Al S w me/ig/dobe!
- profskey otoooperscyn w wybranych abegach wnloganich 5] | oo agens sy thonk pocstiej (o) | * 2P P neumoyssfrovec:
-Wmlliﬁ‘ '35'] e S p_— PRI - zakazenie kot | tawow (p.o.A.v.), w osteomyeitis ﬁ;mm;d,mv;m
- profilaktyka pneumocystoey u biorcow prieszczepow nerki [25,131,132] v skojarzeniu z ryfampicyrg . - zakazenie MRSA w dawkath
- w profilaktyce nawrotowych zakaien uidedu moczowego oraz zakaden uklady| ~ ZKaZ€NE OUN (p.o./iv.): alternatywnie do podzielonych: 3,5-5 mg/kg p.o.fiv. co
moczowegp po stosunku pleiowym [25,133,134] WW 812 godz.
_ Ly . 5 g . mmmpmu « zakazenie Stenotrophomonas
LW;MIEMMM!MUM  ropri ru nie ok a
zyimych . pneumocystozy. 480-960
» zakazenia ukladu moczowegp [23,24,25] mg p.c. o 24 godz. lub 960 mg p.0. 3
- zakazenia powodowane przez pateczki Enterobacterales | razy w tygodniu
produkujace karbapenemazy, gdy brak jest innej opcji
terapeutycznej optymalinie w terapil skojarzonej
[92,93,107]
» zakazenia przewodu pokarmowego (48]
- powodowane przez Shigelio sop. (aitematywnie do
azytromycyny lub cyprofloksacyny lub ceftriaksonu),
Solmonelia enterica ftylko u charych 2 grupy ryzyka),
Solmonella Typhi/ Parctyphi (alternstywnie do
ceftriaksonu | cyprofioksacyny), Yersinia enterocolitico
« krztusiec - przy nietolerangii | uczuleniu na makrolidy
[57)
Linezalid « zakaienia ukladu oddechowego: lek zarejestrowany do leczenia [151): + 600mg p.ofiv. oo 12 godz.
Lv./p.o. - pozaszpitaine zapslenie pluc wymagajgce hospitalizacji w terapii + wpitalnego zapalenia pluc powodowanego przez MSSA,
skojarzonej z p-laktamem oraz klarytromyoyng/ szytromycyng u pacjentow, | MRSA, Streptococrus preumonioe [12,35,73]
u ktorych stwierdzono obecnost w drogach oddechowych MRSA w diggu « pozaszpitalneg zapalenia pluc powodowa
roku poprzedzsjgeego hospitalizacie [48) mmisrmm::nm e
- cigZkie pozaszpitaine zepalenie pluc wymagajgce hospitalizacji w terapii {2 wspdfistrigiacs bakteriemig) [48,73)
skojarzone] z p-laktamem oraz klarytromycyng/azytromycyng lub Gy T
lewofloksacyna/molaifioksacyns u pacientow, u ktorych stwierdzono MMMiwm:m?
ahea‘mw.dmd:omuﬁlwmmm ml" Iwmzmm“m“"
- szpitalne/odrespiratorowe zapalenie pluc wraz z entybiotykiem FOgins, Siplorsiccis apeivciie A5
preeciwpseudomonasowym, w oérodkach o wysokim odsetky MRSA + zakaien wywotanych przez enterokoki oporne na
[>10-20%) lub w oérodkach gezie odsetek ten jest nisznany oraz u pagientow | Slikopeptydy, w tym zakazen przebiegajgcych z
2 wysokim ryzykiem infiekcji MRSA [12,35] bakteriemia
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Fidaksomycyna nie jest stosowana « zakazenia Clostridioides difficile [47,74,75,126): » 200 mg p.o. to 12 godz.

p.0. - lek Hrzutu alternatywnie do wankomycyny w
poczgtkowym eplzodzie zakazenia Clostridicides
difficite (z wyjatkiem postaci powikiane] i
piorunujgcej)
- nawrit zakazenia Clostridioides difficile
Fosfomycyna (w postaci | nie jest stosowana « niepowikiane zakatenie doinego odcinka ukiadu « 3gp.o. jednorazowo
trometamolu) p.o. moczowego [24,107)
Fosfomycyna (w postaci | nie jest stosowana lek stosowany zawsze w terapii skojarzonej zarejestrowany | » zaplenie szpiku kostnego: 12-24g.v.
soll sodowe]) Ly. do leczenia (dzieci | dorostych) [148): na dobe w dawkach podzielonych co
* zapalenia szpiku kostnego 8-12 godz.
* szpitainego zapalenia phuc * szpitaine zapalenie pluc: 12-24 giv.
* powikianego zakazenia uktadu moczowego na dobe w dawkach podzielonych co
* bakteryjnego zapalenia opon mozgowo-rdzeniowych 8-12 godz
* bakteriemii, ktdra przebiega w zwigzku z zakazeniami * powikiane zakazenie ukiadu
wymienionymi wyzej lub istnieje podejrzenie, ze moczowego: 12-16 g L.v. na dobe w
przebiega w zwigzku z tymi zakazeniami dawkach podzielonych co 8-12 godz.
* stosowana gy brak innych opcji terapeutycznych w * bakteryjne zapalnie opon mozgowo
zakazeniach powodowanych przez wrazliwe na rdzeniowych 16-24 g iv. na dobe w
fosfomycyne wielolekooporne pateczki Gram-ujemne dawkach podzielonych co 6-8 godz.
[92,107,162,165167]
Ryfampicyna * bakteryjne zapalenie wsierdzia [7,26]: * zakaienia gronkowcowe W terapii skojarzonej: * 2wykle 600 mg p.o./l.v.co 24 godz.
po.fiv. - na zastawkach sztucznych (do 12 mies. od operadji) przed identyfikacjq - rakazenia kosc 2 obecnoscia implantu, zakazenia * bakteryjne zapalenie wsierdzia
patogenu w terapii skojarzonej z wankomycyng i gentamycyng (wskazania endoprotez [8,73,83,84] (wskazania poza ChPL) [7,26]: 900-1200 mg p.o.fiv. w
pozs i) - infekcyjne zapalenie wsierdzia na zastawkach dawkach podzielonych co 8-12 godz.
* zastosowanie profilaktyczne: sztucznych [7,26) (wskazania poza ChPL) * profilaktyka zakazen Neisseria
- profilaktyka zakaienia Neisseria meningitidis u dzied i dorostych [9,11,87] - rakaZenia ukiadu komorowego | zapalenie opon meningitidis [9,87]: dorosli 600 mg
maGzgowo-rdzeniowych u pacjentow z zastawkg lub p.0. o 12 godz. przez 2 dni
drenem zatozonym do ukiadu komorowego [9,13]

(wskazania poza ChPL)

Uwaga

+ ryfampicyna nie moze byc stosowana v
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Echinokandyny: * kandydemia u pacjentow nieneutropenicanych | neutropenicanych [82,95,149] | + zakazenia Candido spp. 7 wyjgtkiem zakaien ofrodkowego| kaspofungina:
kaspotungina * podejrzenie inwazyjne) kandydozy u pacjentw nieneutropenicznych krytycznie |  uktadu nerwowego i uidadu moczowego oraz * 70 mg Lv. dawka nasycajace,
. chorych (82] endophtalmitis [82.95) nastepnie 50 mg co 24 godz. iv.—u
* goraczka neutropeniczna nie reagujaca na antybiotyki (28] pacjentow o m.c. powyzej 80 kg po
anidulafunging dawce nasycajace] 70 mg zalecane
i jest podawanie kaspotunginy w
dawce 70 mg na dobe
mikafunagina * 70 mg co 24 godz. i.v. w przypadku
i-v. rownoczasowego podawania
fenytoiny, ryfampicyny i inmych
silnych induktorow enzymatycznych
* [ZW: 150 mg co 24 godz. iLv. [82]
anidulafungina:
* 200 mg dawka nasycajgca, nastepnie
100 mgi.v. co 24 godz.
* [ZW: 200 mg i.v. co 24 godz. [BZ]
mikafungina:
* 100-150 mg i.v. co 24 godz.
* IZW: 150 mg i.v. co 24 godz. [82]
Amfoterycyna B « kandydemia | inwazyjna kandydoza u pacientow nieneutropenicznych i * kandydoza osrodkowego ukfadu nerwowego [82] + amfoterycyna B - forma lipidowa:
i neutropenicznych [82,35, 149] + zakazenia ukiadu moczowego powodowane przez Candida | 5 me/ke/dobg i.v.
* podejrzenie inwazyjne] kandydozy u pacjentow nieneutropenicznych spp. oporne na flukonazol (dezoksycholan) [82,142) * amfoterycyna B - forma
intensywne] terapii przy nietolerancii innych lekow p/grzybiczych (forma + zakatenia Candida krusei [82,95) liposomalna: 3-5 mg/kg/dobe iv.
lipidowa)(82] * kryptokokoza osrodkowego ukladu nerwowego, posta¢ | * 3mfoterycyna B - deoksycholan
* goraazka neutropeniczna niereagujaca na antybiotyki (najwysza kategoria cigzka kryptokokozy poza osrodkowym ukiadem (postat konwencjonaina):
zalecen ECIL dia formy liposomalnei) [28,95] nerwowym [143] zazwyczaj poczgtkowo 0,3-1 mg/ke/
* mukormykoza (forma lipdowa lub liposomalna)[95,141] dobe i.v.,, w razie potrzeby dawke
'awwamm Twieksza si do 3-5 mg/kg/dobe i.v.
spp.
* aspergiloza w Sytuacji opornosci na worikonazol,
nietolerancji worfkonazolu lub niewydolnoéci watroby
[54,140]
* zakatenie Fusarium spp. [200]

6L
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nie jest stosowana

+ uogdiniona kandydoza, kryptokokoza, aspergiloza i
chromoblastomikoza

* w leczeniu aspergilozy 5-fluorouracyl nalezy stosowat
jedynie w skojarzeniu z amfoterycyna B [206]

« 25 mg/kg i.v. co 6 godz.

+ faza indukcyjna leczenia powinna
trwac przez 2-4 tygodnie (w
2akaeniach podostrych i
preewleklych trwa najczgscie] hute]

* leczenie preeciwgrzybicze
(podtraymjgce) powinno by
nastepnie kontynuowane np. przy
zastosowaniu systemowych azoli
preeciwgrzybiczych

* W Zwigzku  ryzykiem powstawania
opornosci, jednoczesnie z
flucytozyng zwykle podae sie
amfoterycyng B

'f

» {agodne zakaienia grzybicze blony shuzowe] jamy ustnej [82]

» 2wykle 100 000 j.m. p.0. co 6 godz.




LISTA LEKOW STOSOWANYCH W SZPITALU

(SZ)-leki stosowane pod kontrolg Ordynatora

KOD ATC

NAZWA
MIEDZYNARODOWA

NAZWA
HANDLOWA

POSTAC
DAWKA

DDD

A PRZEWOD POKARMOWY I METABOLIZM

AO01 A

PREPARATY
STOMATOLOGICZNE

A 01 AB

LEKI P/INF 1
ODKAZAJACE DO
STOS MIEJSCOWEGO
W JAMIE USTNEJ

Azulan

plyn 90g

Biborate sodium

Aphtin

piyn 10g

A 01 AD

INNE DO
STOSOWANIA W
JAMIE USTNEJ

Baikadent

zel 15 ¢

A 02

LEKI STOSOWANE W
NADKWASNOSCI

A02B

LEKI STOS W
CH.WRZODOWEJ I
REFLUKSIE
ZOLADKOWO-
PRZELYKOWYM

A 02 BC

INHIBITORY POMPY
PROTONOWEJ

Pantoprazole

Pantoprazol

fiol 40mg

40mg

Ozzion

tabl 20mg ,40mg

40mg

A03

LEKI STOSOWANE W
CZYNNOSCIOWYCH
ZABURZENIACH P.
POKARMOWEGO

AO03A

LEKI STOS W
CZYNNOSCIOWYCH
ZABURZENIACH
JELIT

A 03 AD

PAPAWERYNA 1 JEJ
POCHODNE

Drotawerinum

No-Spa

fiol
40mg/2ml,tabl
40mg

100mg

Papawerinum

Papaverini
h/chl

fiol 40mg/2ml

100mg

A03B

ALKALOIDY ATROPA
BELADONNATICH
POCHODNE

81




A 03 BA

ALKALOIDY ATROPA
BELADONNA ,AMINY
TRZECIORZEDOWE

Atropinum

Atropinum
sulfuricum

fiol 1 mg/ml

A 03BB

ALKALOIDY ATROPA
BELADONNA
POLSYNT. ,ZW,
ANIONOWE IV-
RZEDOWE

Butylscopolaminum

Buscolysin

fiol 20mg/ml

60mg

AO3F

LEKI POBUDZAJACE
PERYSTALTYKE

A 03 FA

LEKI POBUDZAJACE
PERYSTALTYKE

Metoclopramide

Metocloprami
dum

fiol
10mg/2ml,tabl
10mg

30mg

Wg CHPL maksymalny
czas zalecany trwania
leczenia wynosi 5 dni

A 04

LEKI
PRZECIWWYMIOTNE
I ZAPOBIEGAJACE
WYMIOTOM

A04A

LEKI
PRZECIWWYMIOTNE
I ZAPOBIEGAJACE
NUDNOSCIOM

A 04 AA

ANATGONISCI
SEROTONINY 5-HT3

Ondansetron

Ondansetron

fiol

4mg/2ml,8mg/4ml

16mg

wg ECHPL kobiety w
wieku rozrodczym powinny
rozwazy¢ antykoncepcje

A 04 AA

Netrupitant +
palonosetron

Akynzeo

kaps 300 mg+0,5

mg

1,0 ud

A 04 AD

Aprepitant

Aprepitant

kaps
0,08g+0,125¢

285 mg

A 05

LEKI STOSOWANE W
CH. DROG
ZOLCIOWYCH ORAZ
WATROBY

A 05 AA

KWASY ZOECIOWE 1
ICH POCH

A.ursodeoxycholicum

Proursan

kaps 250 mg

0.75¢g
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AO05B

LEKI STOS.W
CH.WATROBY,LEKI
LIPOTROPOWE

A 05 BA

LEKI STOSOWANE W
CH.WATROBY

Orithine

Hepa-Merz

fiol 5g/10ml

A 06

LEKI
PRZECZYSZCZAJACE

A06 A

PREPARATY
PRZECZYSZCZAJACE

A 06 AB

LEKI KONTAKTOWE

Kwas cytrynowy+tlenek
magnezu +pikosiarczan
sodu + potas proszek do
sprzadzania ro-ru

Citrafleet

2 torebki 15,08 g

Bisacodyl

Bisacodyl

czopki 10g

10mg

A 06 AD

LEKI OSMOTYCZNE

Laktuloza

Lactulosum

syrop
150ml,7,5g/15ml

6,7¢g

Makrogol

Fortrans

proszek do przyg
r-ru doust

10g

A 06 AG

WLEWKI

Czopki glicerynowe

2g

A 07

LEKI
PRZECIWBIEGUNKO
WE,P/ZAKAZNE STOS
W CH.PRZEWODU
POKARMOWEGO

A07 A

LEKI STOS W
ZAKAZENIACH
PRZEWODU
POKARMOWEGO

A 07 AA

ANTYBIOTYKI

Nystatyna

Nystatyna

gran do przyg
zaw

,28000000/28ml

1,5 MU

Rifaximin

Xifaxan

tabl 200mg

0,6g

wg CHPL nie stosowac u
0sob z biegunkg powiktang
lub obecnoscig krwi w
stolcu

Vancomycin

Edicin

fiol 1g

2g

A07D

LEKI HAMUJACE
PERYSTALTYKE
JELIT
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A 07 DA

LEKI HAMUJACE
PERYSTALTYKE
JELIT

Loperamid

Loperamid

tabl 2mg

10mg

AO07E

L.P/ZAPALNE STOS W
CH
.P.POKARMOWEGO

A 07 EC

KWAS
AMINOSALICYLOWY I
INNE

Mesalazyna

Asamax

tabl 500mg

15¢g

A 07 FA

Bakterie kwasu mlkowego

EncapsaDr

kaps

A 10

LEKI STROSOWANE W
CUKRZYCY

A 10A

INSULINY

A 10 AB

INSULINY I ANALOGO
KROTKO
DZIALAJACE

Insuman Rapid Solostar

100j.m. /ml 3
ml

40U

A10AC

INSULINY I ANALOGO
O KROTKIM CZASIE
DZIALANIA

Gensulin N

1000j.m./10ml

40U

A 10 AE

INSULINY LUB
ANALOGI DEUGO
DZIAEAJACE

Lantus Solostar

100j.m./3 ml

40U

A 10B

DOUSTNE LEKI
P/CUKRZYCOWE (Z
WYJATKIEM
INSULINY)

A 10BA

BIGUANIDY

Metformina

Formetic

tabl 500mg

Glucophage
XR

tabl 500mg,750
mg

A 10 BB

POCHODNE
SULFONYLOMOCZNIK
A

Gloklazyd

Diaprel MR

tabl 60mg

60mg

All

WITAMINY

A1l CC

WIT D I JEJ ANALOGI

Alfakacydol

Alfadiol

kaps 1 meg

1mcg

A 11 GA

KWAS ASKORBINOWY

Ascorbic acid

Vit C

amp 0,5g/5ml

0,2g

A 12

SUBSTANCIJE
MINERALNE
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A12A WAPN
A 12 AA PREPARATY WAPNIA
Calcium gluconate Caleiv
gluconat amp 10% 10ml | 3g
: ; Calcium
Calcium chioride chloratum amp 10% 10ml 0,2g
2 . kaps 200mg jon
Calcium carbonatum Calperos Ca ,400mg 3g
Al12B POTAS
3 : Kalipoz
A 12 BA sitlu chlandum prol(I))ngatum tabl 750mg 3g
Kalium
chloratum fiol 15% 20ml g
Al12C MAGNEZ
PREPARATY
A 12 CC MAGNEZU
x Inj.Magnesii
Niagesimuysnlinte it fiol 20% 10ml | 1g
B KREW 1
UKEAD
KRWIOTWORCZY
LEKI
PRZECIWZAKRZEPO
BO01 A WE
ANTAGONISCI
B 01 AA WITAMINY K
Warfarinum natricum Warfin tabl 3 mg, 5 mg 7,5 mg
Acenocoumarolum Acenocumarol | Tabl 4 mg 5,0 mg
HEPARYNA I
B 01 AB POCHODNE
. amp
Heparyna Heparinum | S 000j.m./sml | 10TU
amp 20mg/0,2
Enoksaparyna Neoparin ml,40mg/0,4
ml,60mg/0,6ml 2TU
Nadroparyna Fraxi‘parine g
Multi fiol 9500j.m./1 ml | 2,85TU
INHIBITORY
AGREGACJI PLYTEK
KRWI(Z WYJATKIEM
B 01 AC HEPARYNY)
Clopidogrel Plavix tabl,75 mg 75 mg
Prasugrel Bewim/Efient | tabl,10mg 10mg
Acetylsalisylic acid Acard tabl, 75
mg,300mg 1 tabl
Eptifibatyd Integrilin fiol 20mg/10ml,75
mg/100ml 0,2g
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Ticagretol

Brilique

tabl ,tabl rozp w
J-ustnej ,90mg

0,18 g

B 01 AD

ENZYMY

Alteplase

Actilyse 20
(SZ)

fiol ,20mg/20ml

0,1g

Dostepne tylko na
Qdz.Ch.Naczyniowej.Stoso
wany pod nadzorem
Ordynatora

B 01 AE

BEZPOSREDNIE
INHIBITORY
TROMBINY

Dabigatran etexilate

Pradaxa

kaps,011 g

03¢

B 01 AF

BEZPOSREDNIE
INHIBITORY
CZYNNIKA Xa

Ryvaroxybanum

Xarelto

tabl,20mg

20mg

Apixabanum

Eliquis

tabl 2,5 mg , Smg

10 mg

B 02

LEKI
PRZECIWKRWOTOCZ
NE

B02A

LEKI
PRZECIWFIBRYNOLIT
YCZNE

B 02 AA

AMINOKWASY

Kwas traneksamowy

Exacyl

tabl, 500mg,amp
500mg/Sml

2g

B02B

WITAMINA K I INNE
HEMOSTATYKI

B 02 BA

WITAMINA K

Phytomenadione

Vitacon

fiol 10mg/1ml

20mg

B 02 BC

HEMOSTATYKI DO
STOS MIEJSCOWEGO

Trombine

Biotrombina
400

amp, 400j.m./2ml

wg CHPL nie stosowac
donaczyniowo

Fibrynogen
ludzki/Trombina

Tachosil

gabka
3,0x2,5¢m,4,8x4,8
cm,9,5x4,8cm

Absorbable gelatin
sponge

gabka,5x7x1cm,7
x5x0,1cm

B 02 BX

INNE
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Etamsylat

Cyclonamine

tabl 250mg,amp

250mg/2ml
B03 A
PREPARATY
ZELAZA
ZELAZO
TROJWARTOSCIOWE
PODAWANE
B 03 AB DOUSTNIE
Ferrosi hydroxidum Ferenin ek amp 100mg Fe
polymettosum /2ml 90mg
B03B
PREPARATY WIT.B
12 1 KWASU
FOLIOWEGO
WITAMINA B 12
(CYJANKOBALAMINA
B 03 BA 1 JEJ POCHODNE)
Cyjancobalamin Vitaminnum B | amp 1000mcg
12 /2ml 20meg
B 03 BB KWAS FOLIOWY
; s Acidum
AgHM fotieum folicum tabl 15 mg 0,4mg
B 05 SUBSTYTUTY
OSOCZA I PLYNY
INFUZYJNE
KREW I PREPARATY
B 05 A KRWIOZASTEPCZE
B 05 AA SUBSTYTUTY OSOCZA
Albuminy Albunorm fiol 20% 50ml
Dekstran Dextran 40000 | fiol 100mg/ml
Zelatyna Gelaspan 4 % | 500ml
Hydroksyetyloskrobia Tetraspan 6%
B05B PLYNY INFUZYJNE
ROZTWORY DO
ZYWIENIA
B 05 BA POZAJELITOWEGO
5%
Weglowodany Glucosum 250m1,500ml,10
%500ml
PLYNY INFUZYJNE
WPLYWAJACE NA
ROWNOWAGE
B 05BB ELEKTROLITOWA
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Roztwor

Elektrolity Ringera 500m1,1000ml
Natviam 0,9%10ml,100ml,
chlloxiitui 250m1,500ml,10
% 10ml
Sterofundin 500ml1,1000ml
ROZTWORY
WYWOLUJACE
DIUREZE
B 05 BC OSMOTYCZNA
Mannitol Mannitol 127l 00mi iS008 1
00ml
DODATKI DO PLYNOW
B05sX INFUZYJNYCH
2 Natrium
Elckruliy bicarbonicum | 8,4% 20ml
Nutryelt 10ml
Kalium
chloratum 15% 20ml
Aminokwasy Dipeptiven 100ml
Witaminy Cernevit
PREPARATY DO
HEMODIALIZY 1
B05SZ HEMOFILTRACJI
Multibic
K0,K2,K3,K4/500
OML
C UKEAD
SERCOWO-
NACZYNIOWY
C 01 LEKI NASERCOWE
GLIKOZYDY
CO01A NASERCOWE
GLIKOZYDY
C 01 AA NAPARSTNICY
tabl 0,25mg
Digoksyna Digoxin 250meg,100meg,a
mp 0,5mg/2ml
LEKI P/ARYTMICZNE
C 01 BC KL I1C
tabl 150mg,tabl
Propafenon Polfenon 300mg 03¢
Rytomnorm fiol 20ml
LEKI P/ ARYTMICZNE
C 01 BD KL 111
Amiodarone Cordarone tabl 200mg 0,2g
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wg CHPL stosowa¢
wytacznie z 5% glukozq

Co01C

LEKI POBUDZAJACE
UKEAD SERCOWO-
NACZYNIOWY(BEZ
GLIKOZYDOW)

C01 CA

LEKI
ADRENERGICZNE I
DOPAMINERGICZNE

Norepinefryna

Levonor

amp 4mg/4ml

6mg

Dopamina

Dopaminum
h/chloricum

fiol 200mg/5ml

0,5g

Dobutamina

Dobutamine

250mg

05¢g

Epinefryna

Adrenalina
0,1%

Img/1ml

0,5g

Co01CX

INNE

Levosimendan

Simdax

12,5mg/5ml

11mg

co1D

LEKI
ROZSZERZAJACE
NACZYNIA STOS W
CH.SERCA

C 01 DA

NITRATY
ORGANICZNE

Glyceryl trinitrate

Nitromint

aer podjezyk
0,4mg/dawka

2,5mg

Perlinganit

fiol 10mg/10ml

Isosorbidi mononitrate

Effox long

tabl S0mg

Smg

Co1X

INNE

Moldidominum

Molsidomina

tabl 4mg

CO1E

INNE LEKI
STOSOWANE W
CH.SERCA

CO01EB

Regadenoson

Rapiscan

Fiol 0,4mg/5 ml

0,4mg

Adenozyna

Adenocor

amp 6mg/2ml

15 mg

Trimetazyna

Preductal MR

tabl 35mg

40mg

Cc 02

LEKI STOSOWANE W
CH.NADCISNIENIOWE
J

C02zA

LEKI
ADRENOLITYCZNE
DZIALAJACE
OSRODKOWO

C02 AB

METYLDOPA

Metyldopa

Dopegyt

tabl 250mg

C02 AC

AGONISCI REC.
IMIDAZOLOWEGO

Klonidyna

Iporel

tabl 75 mg

0,45mg

89




co02cC

LEKI
ADRENOLITYCZNE
DZIAEAJACE
OBWODOWO

C02 CA

ANTAGONISCI
RECEPTORA «a-
ADRENERGICZNEGO

Doksazosyna

Doxanox

tabl 4mg

4 mg

Urapidyl

Tachyben

amp 25mg/5Sml

S0mg

Cco3

LEKI MOCZOPEDNE

C03B

LEKI
TIAZYDOPODOBNE

C 03 BA

SULFONAMIDY

Indapamide

Tertensif SR

tabl 1,5mg

2,5mg

C03C

LEKI MOCZOPEDNE
PETLOWE

C03 CA

SULFONAMIDY,LEKI
PROSTE

Furosemidum

Furosemidum

tabl 40mg ,amp
20mg/2ml

40mg

Torasemide

Toramide

tabl Smg

Trifas

amp
20mg/4ml,200mg/
20ml

15mg

co03D

LEKI MOCZOPEDNE
OSZCZEDZAJACE
POTAS

C 03 DA

ANTAGONISCI
ALDOSTERONU

Spironolakton

Spironol

tabl 25mg

7Smg

Canrenone

Aldactone

fiol 200mg/10ml

C 04

LEKI
ROZSZERZAJACE
NACZYNIA
OBWODOWE

Pentoxifiline

Polfilin

tabl 400mg

C 05

LEKI OCHRANIAJACE
SCIANE NACZYN

Co5C

LEKI WPLYWAJACE
NA ELASTYCZNOSC
NACZYN

C05CB

BIOFLAWONOIDY

Diosminum

DIH

tabl 500mg

co7

LEKI B-
ADRENOLITYCZNE

C 07 AA

NIESELEKTYWNE




Propranolol

Propranolol

tabl 40mg ,amp
20mg/2ml

0,16 g

C07 AB

SELEKTYWNE

Metoprolol

Metocard

amp Smg/5ml

0,15¢

Beto ZK

tabl 50mg
winianu

Bisoprolol

Bibloc

tabl Smg

10mg

Nebivolol

Nebilet

tabl Smg

S mg

Betaksolol

Lokren

tabl 20mg

20mg

C07 AG

LEKI a- I B-
ADRENERGICZNE

Carvedilol

Avedol

tabl 6,25 mg

37,5 mg

C 08

ANTAGONISCI
KANALU
WAPNIOWEGO

Cco8C

SELEKTYWNI
ANTAGONISCI
WAPNIA DZIALAJACY
NA NACZYNIA

C 08 CA

POCHODNE
DIHYDROPIRYDYNY

Lerkanidypina

Primacor

tabl 20mg

10mg

Nitrendypina

Nitrendypina

tabl 10mg

20mg

Amlodipina

Agen

tabl Smg

Smg

Co08D

SELEKTYWNI
ANTAGONISCI
WAPNIA
DZ.BEZPOSREDNIO
NA MIESIEN
SERCOWY

C 08 DA

POCHODNE
FENYLOALKILOAMIN
Y

Verapamil

Staveran

tabl 40mg, tabl
120mg

024 g

Cco09

LEKI DZIALAJACE NA
UKEAD RENINA-
ANGIOTENSYNA

C 09 AA

INHIBITORY
KONWERTAZY
ANGIOTENSYNY

Zofenopril

Zofenil

tabl 7,5 mg

30mg

Captopril

Captopril

tabl S0mg

S50mg

Perindopril

Prestarium

tabl Smg

4 mg

Ramipril

Tritace

tabl 2,5mg,tabl
Smg

2,5mg
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Lizynopril

Lisiprol

tabl 10mg.tabl
20mg

10mg

C 09 BB

INHIBITORY
KONWERTAZY
ANGIOTENSYNY W
POEACZENIACH

Perindopril+ Amlodipina

Co-Prestarium

tabl 20mg/10mg

C09CA

ANTAGONISCI
ANGIOTENSYNY
ILLEKI PROSTE

Losartan

Losagen

tabl 50mg

50mg

Cc10

LEKI ZMNIEJSZAJACE
STEZENIE LIPIDOW

Cl10A

LEKI ZMNIEJSZAJACE
STEZENIE
CHOLESTEROLU 1
TROJGLICERYDOW
WE KRWI

C10 AA

INHIBITORY
REDUKTAZY HMG-
CoA

Atorwastatin

Tulip

tabl 20mg

20 mg

Rosuvastatin

Zaranta

tabl 20mg

10 mg

D
DERMATOLOGIA

D 02

LEKI
KERATOLITYCZNE 1
DZ.OCHRONNIE

D02 AC

PREPARTATY
PARAFINOWE I
KWASOW
TLUSZCZOWYCH

Wazelina biala

Vasellinum
album

mas¢ 30g,mas¢
500g

D 03

SRODKI DO LECZENIA
RAN I OWRZODZEN

D 03 AX

INNE LEKI
ZABLIZNIAJACE

Dexpanthenol

Alantan

mas¢ 20 mg/g 30g

Vitamin F +Ac.boricum

Linomag

masc¢ 30g,mas¢
30g

D 03 BA

ENZYMY
PROTEOLITYCZNE

Iruxol Mono

mas$é 1,2j/g 20g
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D04 A

LEKI )
PRZECIWSWIADOWE

Crotamitonum

Crotamiton

mas¢ 10% 40 g

D 06

ANTYBIOTYKI 1
CHEMIOTERAPEUTYK
|

D06 A

ANTYBIOTYKI DO
STOS.ZEWNNETRZNE
GO

Neomycyna

Neomycinum

aer S5ml

Chloramfenicol

Detreomycyna

mas¢ 2% Sg

D06 B

CHEMIOTERAPEUTYK
|

Sufatiazol

Argosulfan

krem 2% 40g

Metronidazol

Metronidazol

mas$¢ 10% 5 ¢

D 07

KORTYKOSTEROIDY

D 07 AA

KORTYKOSTEROIDY
O SEABYM DZIAEANIU

Hydrocortison

Hydrocortison

krem 10 mg/g 15g

D07 C

KORTYKOSTEROIDY
W POLACZENIU Z
ANTYBIOTYKAMI

D 07 CA

O SEABYM DZIALANIU

Hydrocortison
+Oxytetracycline

Oxycort

mas¢ 10g,aer
55ml

D 07 CC

O SILNYM DZIALANIU

Betametason+Gentamyeci
n

Belogent

masc¢ 15 g

D O8

SRODKI
ANTYSEPTYCZNE I
DEZYNFEKCYJNE

D 08 AA

POCHODNE
AKRYDYNY

Ethacrydine

Rivel

zel Smg/g 30g

D 08 AD

KWAS BORNY 1 JEGO
PREPARATY

Acidum boricum

Borasol

plyn 3% 500ml

D 08 AG

PREPARATY
ZAWIERAJACE JOD

Povidone iodyne

PV Jod

plyn 10% 1000ml

D 08 AJ

IV-RZEDOWE
ZWIAZKI AMONIOWE

Octenidine
dihydrochl+Phenoxyetan
ol

Octenisept

ptyn
100mg+2000mg/1
00g
250ml1,1000ml

D 08 AX

INNE
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Hydrogenii peroxidum

Woda

utleniona r-r 3% 1000g
G UKEAD
MOCZOWO-
PECIOWY 1
HORMONY
PLCIOWE
G 04 LEKI UROLOGICZNE
G 04 BD SPAZMOLITYKI
Winian tolterodyny Uroflow tabl 2mg 4mg
LEKI STOSOWAWANE
W EAGODNYM
ROZROSCIE
GRUCZOLU
G04C KROKOWEGO
ANTAGONISCI
RECEPTORA a-
G 04 CA ADRENERGICZNEGO
Tamsulosin TamsuGen
tabl 0,4 mg 0,4mg
H LEKI
HORMONALNE
KORTYKOSTEROIDY
DO STOS
H02 A WEWNETRZNEGO
GLIKOKORTYKOSTER
H 02 AB OIDY
Betamethasonum Diprophos amp 7mg/1ml 1,5mg
amp 4
Dexamethasonum Dexaven mg/ml,amp
8mg/2ml 1,5mg
Pabi
Dexamethason |tabl 1ml 1,5mg
Dexamethason
e phosphate SF |amp 4 mg/1ml 1,5mg
Hydrocortisonum Corhydron amp 100mg 30mg
Methylprednisolonum Solu-Medrol fiolka 125 mg 20 mg
Methylprednisolonum x:;):.];'ed/ tabl 4 mg 7,5 mg
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Prednisonum

Encorton

tabl 5§ mg

10mg

H 03

LEKI STOSOWANE W
CH.TARCZYCY

HO03 A

PREPARATY
STOSOWANE W
NIEDOCZYNNOSCI
TARCZYCY

H 03 AA

HORMONY
TARCZYCY

Levothyroxine

Letrox

tabl S0mcg

0,15 mg

H03B

PREPARATY
STOSOWANE W
NADCZYNNOSCI
TARCZYCY

H 03 BB

POCHODNE
TIAMIDAZOLU

Thiamidazolum

Metizol

tabl Smg

10mg

H 04

HORMONY TRZUSTKI

H 04 AA

HORMONY
GLIKOGENOLITYCZN
E

Glucagon

Glucagon

1mg

1 mg

J LEKI
PRZECIWZAKAZN
E(PRZECIWINFEK
CYJNE)

J 01

LEKI
PRZECIWBAKTERYJN
E DO STOS.WEWN.

JO1L A

TETRACYKLINY

Doxyeycline

Doxyeyclinum

kaps 100mg,amp
100mg/Sml

0,1¢

wg CHPL wlew powinien
trwac od 30do 60min

Tigecyline

Tygeciline

amp S0mg/5ml

0,1g

Jo01C

ANTYBIOTYKI B-
LAKTAMOWE,PENICY
LINY

J 01 CA

PENICYLINY O
SZEROKIM
SPEKTRUM
DZIAEANIA

Ampicilin

Ampicillin

amplg

6g

J 01 CF

PENICYLINY OPORNE
NA B-LAKTAMAZE

Cloxacilin

Syntarpen

fiol 1 g/20ml

2g
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PENICYLINY I
INHIBITORY f-

J 01 CR LAKTAMAZY
Amoxicillin+Acidum T T——
clavulanicum fiol 1,2g ,tabl 1,2g |3g
. - Piperacillin/Ta
Piperacillin+Tazobactam zobactam fiol 4g/0.5/100ml | 15g
POZOSTALE
ANTYBIOTYKI -
JO1D LAKTAMOWE
CEFALOSPORYNY
PIERWSZEJ
J 01 DB GENERACJI
Cefazolin Cefazolin fiol1g 3g
CEFALOSPORYNY
J 01 DC DRUGIEJ GENERACJI
Cefuroxim Biofuroksym | fiol 1,5¢ 3g
wg CHPL wlew i.v.-
30min,wstrzykniecie i.v.-3-
5 min
Xorimax tabl 500mg 0,5¢g
CEFALOSPORYNY
TRZECIEJ
JO01 DD GENERACIJI
Cefotaxim Biotaksym fiollg 4g
Cefazidim Biotum fiol 1g 4g
Ceftriaxon Biotrakson fiol 1 g .fiol 2g 2g
CEFALOSPORYNY
CZWARTEJ
J 01 DE GENERACJI
Cefepimum Critipeme fiol2 g 4g
J 01 DH KARBAPENY
Meropenem Meropenem fiol1g 3g
. . . Imipenem/Cila | fiol
Imipenem +Cilastatin statn 500mg+500mg 3¢
SULFONAMIDY I
JO1E TRIMETOPRIM
Sufametoxazol+trimetopr | . tabl
im viseprol 800mg+160mg,
4 am
Trimesolphar Sﬂni])g+16mg1'5ml
MAKROLIDY
,LINKOZAMIDY,STREP
JO1IF TOGRAMINY
J 01 FA MAKROLIDY
Azithromycinum Azitromycin | tabl S500mg 0,3¢g
Clarithromycin Klabiotic tabl S00mg 0,5¢
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D

Lekoklar mite |tabl 250mg 0,5¢
Taclar fiol 500mg/20ml |1¢g
J 01 FF LINKOZAMIDY
Klindamycin Klimicin amp 300mg/2ml | 1,8g
Klimicin kaps 300mg 1,2g
JO1G AMINOGLIKOZYDY
Gentamycin Gentamycin amp 80mg/2ml 024 ¢
Garamycin gabka 2mg/cm?
o g fiol 10mg/ml
Amikacin Amikacin 100ml Ig
Tobramycin Tobramycin fiol 3 mg/ml 80ml | 0,24¢
JOI M CHINOLONY
J 01 MA FLUOROCHINOLONY
Ciprofloxacin Cipronex tabl 500mg lg
fiol 0,8¢
Cipronex 200mg/100ml,fiol
400mg/200ml
Levofloxacin Levofloxacin | fiol 500mg/100ml | 0,5¢
Levoxa tabl 500mg 0,5¢g
INNE LEKI
PRZECIWBAKTERYJN
JO1I X E
GLIKOPEPYDY
PRZECIWBAKTERY.JN
J 01 XA E
Vancomycin Edicin amp 500mg,lg 2¢g
J 01 XB POLIMYKSYNY
Colistin Colistin fiol 1 000 000j.m. |9 Mu
POCHODNE
JO01 XD IMIDAZOLU
: g fiol Smg/ml
Metronidazol Metronidazol 100ml g 1,59
POCHODNE
J 01 XE NITROFURANU
Nitrofurantoin Furagin tabl S0mg 02¢g
INNE LEKI
PRZECIWBAKTERYJN
J 01 XX E
. . . i fiol 2mg/ml
Linezolid Linezolid 300ml 1.2¢
Fosfomycin Monural sasz2 g 3g
Symural sasz3 g 3g
InfectoFos but 2g,4g 8g
LEKI
JO2ZA PRZECIWGRZYBICZE
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DO STOS
WEWNETRZNEGO

J02 AC

POCHODNE
TRIAZOLU

Fluconazole

Fluconazole

fiol 200mg/100ml

02g

Voriconazole

Voriconazole

fiol 200mg,tabl
200mg

0,4¢g

Flucofast

kaps 50mg,kaps
100mg

J 02 AX

INNE

Anidulafungine

Ecalta (57)

fiol 100mg

0,1g

Dostepny tylko dla
OI0OM .Stosowane pod
scisia kontrola
Ordynatora

wg CHPL nie podawaé¢ w
bolusie,szybkos¢ wlewu
i.v.-3ml/min

J 04

LEKI
PRZECIWGRUZLICZE

JO04 A

LEKI STOSOWANE W
LECZENIU GRUZLICY

J 04 AB

ANTYBIOTYKI

Rifampicyna

Rifampicyna

kaps 300mg

0,6g

i 06

SUROWICE
ODPORNOSCIOWE I
IMMUNOGLOBULINY

J 06 BA

IMMUNOGLOBULINY
LUDZKIE
(NIESWOISTE)

Immunoglobulin

Pentaglobulin
(8Z)

fiolSg/100ml

Immunoglobuliny ludzkie
dostepne sq tulko dla
OIOM .Stosowane pod
scistq kontrolg Ordynatora

J o7

SZCZEPIONKI

JO7A

SZCZEPIONKI
PRZECIWBAKTERYJN
E

J07 AM

PRZECIW TEZCOWI

Szczepiona tezcowa
adsorbowana

Tetana

0,5ml

JO7BA

PRZECIW
WIRUSOWEMU
ZAPALENIU MOZGU
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SzczePlonka FSME-Immun
przeciwkleszczowa 0,5ml
J 07 BC PRZECIW WZW
Typu B Engerix B 20meg/1ml
L LEKI
P/NOWOTWOROW
E I
WPLYWAJACE
NA UKEAD
ODPORNOSCIOWY
L 01 CYTOSTATYKI
L01 A LEKI ALKILUJACE
. fiol
Cyclofosfamid Endoxan 200mg,1000mg
Isofosfamid Holoxan fiol 1000mg
Chlorambucil Leukeran tabl 2mg
Dakarbazyna Detimedac fiol 100mg
LO01B B-ANTYMETABOLITY
Pemetrexed Pemetrexed fiol 100mg
Metotreksat Metotrexat fiol 5g/50ml
S-Fluorouracyl S-Fluorouracyl | fiol 5g/100ml
Typiracyl+Triflurydyna |Lonsurf :::g' 15 mg+6,14
Capecytabina Ecansya ::lg),lsl(}s(}%g
Gemcytabina Gemsol 20mg+8,19 mg
ALKALOIDY
L01C ROSLINNE
Vinorelbina Navelbine kaps 20mg, kaps
30mg
Neocitec fiol 10mg/1ml
Vinbastyna Vinblastin fiol Smg/5ml
Vinkrystyna Vincristine fiol 1mg/1ml
fiol 100
Etopozyd EtOpOZid mg/Sml,ZOO mg/lﬂ
ml
Docetaxel Docetaxel fiol 160mg/16ml
Paclitaxel Paclitaxel fiol 300mg/50ml
Abraxane fiol 100mg/20ml
ANTYBIOTYKI
CYTOSTATYCZNE 1
L01D ZWIAZKI POCHODNE
. S fiol 10mg/5ml,
Epirubicyna Epirubicin SOmg/Zngl
Mitoksantron Mitoxantrone |fiol 20mg/10ml
Doxorubicyna Doxorubicyn | fiol 200mg/100ml
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fiol 15000
Bleomycyna Bleomedac [U/10ml
POZOSTALE LEKI
L 01X P/NOWOTWOROWE
Cisplatyna Cisplatin fiol 50mg/50ml
fiol
Oxaliplatyna Oxaliplatin 50mg/10m1,100m
g/20ml
Karboplatyna Carboplatin f[:;llslﬂsr::nglfig:)l:gﬂj 4
Sml
Trastuzumab Ogivri fiol 420mg/50ml
Herzuma fiol 150mg/20ml
Pertuzumab Perjeta fiol 420mg/14ml
fiol
Cetuximabbum Erbitux 100mg/20ml,500
mg/100ml
fiol
Panitumumabum Vectibix 100mg/5m1,400m
g/20ml
fiol
Bewacuzumab Avastin 100mg/4ml,400m
g/16ml
Pazopanib Votrient tabl 200mg
Imatynib Glivec tabl 400mg
Sorefenib Nexavar tabl 200mg
Eweralimus Everolimus tabl 10mg
Lapatynib Tyverb tabl 250mg
kaps
Sunitynib Sutent 12,5mg,25mg,50
mg
Temsirolimusum Torisel fiol 30mg
. tabl
Cabozatynib Cabomytex 20mg,40mg,60mg
Axitinib Inlyta tabl Img,5mg
fiol
Irinotecan Irinotecan 100mg/5m1,300m
g/15ml
Topotecan Topotecan fiol
1mg/1ml,2mg/2ml
fiol
Afibercept Zaltrap 100mg/4m1,200m
g/8ml
Rybocyklib Kisqali tabl 200mg
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fiol 40mg/4

Nivolumab Opdivo ml,100mg/10m]
q kaps 75
Palbocyklib Ib
albocykli rance T
Pembroli b Keytrud
L 01 XC cmbrofziimabim . fiol 25mg/ml 100 mg
L 01 XE Wemurafenib Zelboraf ::lg)]. powl. 240 240 mg
Kobi ib Coteli
i TR tabl. powl. 20mg |20 mg
Dabrafenib Tafinl
abrafeni afinlar b, 55 mn 75 mg
Trametynib Mekinist tabl. powl. 0.5
mg 0,5mg
Enkorafenib Braftovi
S ki tabl.powl.7S mg | 75mg
Bini i Mektovi
hnimetynih crtovt tabl. powl. 1S mg |15 mg
: tabl.powl.100 mg | 100 mg/
0l b L
L 01 XX apartbum ynparza /150 mg 150 mg
LEKI STOSOWANE W
TERAPII
L 02 HORMONALNEJ
ANTAGONISCI
HORMONOW I ICH
L02B POCHODNE
L 02 BA ANTYESTROGENY
Fulvestrant Faslodex fiol 250mg/5ml 8,3mg
L 02 BB ANTYANDROGENY
; ; tabl. powl. 500
L 02 BX Abirateron Zytiga i 500 mg
Enzalutamid Xtandi kaps 40 mg 0,16 g
LEKI
IMMUNOSTYMULUJA
L 03 CE
CYTOKINY I
IMMUNOMODULATOR
L03A Y
CZYNNIKI
STYMULUJACE
L 03 AA TWORZENIE KOLONII
amp
Filgrastim Accofil 30min/0,5m1,48ml
n/0,5ml 0,35mg
Pegfilgrastim Pelgraz amp 6mg/0,6ml | 0,3mg
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M UKEAD
MIESNIOWO-
SZKILETOWY

M 01

LEKI
PRZECIWZAPALNE 1
PRZECIWREUMATYC
ZNE

MO1A

NIESTEROIDOWE
LEKI P/ZAPALNE 1
P/REUMATYCZNE

M O1 AB

POCH KWASU
OCTOWEGO

Aceclofenac

Biofenac

tabl 100mg

125¢

M 01 AE

POCHODNE KWASU
PROPIONOWEGO

Ketoprofenum

Ketonal

amp
100mg/2ml,kaps
100mg

0,15¢

wg CHPL maksymalna
dawka 200mg/dawke,inf
podawac maksymalnie 48
godz

Dexketoprofen

Dexak

amp 50mg/2ml

7Smg

M 03

SRODKI
ZWIATCZAJACE
MIESNIE

MO03 A

LEKI DZIALAJACE
OBWODOWO

M 03 AB

POCHODNE CHOLINY

Suxamethonium

Chlorsuccillin

fiol 200mg

M03 AC

INNE IV-RZEDOWE
ZASADY AMONIOWE

Pipercuronium

Arduan

amp 4mg/2ml

Cisatracurium

Cisatracurium

amp 10mg/5Sml

Mivacronum

Mivacron

fiol 20mg/10ml

MO03B

LEKI DZIALAJACE
OSRODKOWO

M 03 BX

INNE

Tizanidinum

Sirdalud

tabl 4mg

12mg

M 04

LEKI PRZECIW DNIE
MOCZANOWEJ

M 04 A

LEKI HAMUJACE
POWSTAWANIE
KWASU MOCZOWEGO

M 04 AA

LEKI HAMUJACE
BIOSYNTEZE KWASU
MOCZOWEGO

Allopurinol

Allupol

tabl 100 mg




LEKI STOSOWANE W
CHOROBACH UKEADU

M 05 KOSTNEGO
LEKI WPLYWAJACE
NA MINERALIZACJE
M 05 B KOSCI
M 05 BA BIFOSFONIANY
: : Zolendronic
Zolendronic acid Acld amp 4mg/Sml $me
. . Ibandronic
Ibandronic acid &t amp 3mg/3ml 6 mg
INNE LEKI
WPLYWAJACE NA
MINERALIZACJE
M 05 BX KOSCI
Denozumab Prolia amp 60mg/Iml 0,33mg
N UKEAD
OSRODKOWY
SRODKI
N 01 ZNIECZULAJACE
SRODKI DO
ZNIECZULENIA
N 01 A OGOLNEGO
CHLOROWCOWANE
N 01 AB WEGLOWODORY
Sevofluran Sevorane plyn 250ml
OPIODY
N 01 AH ZNIECZULAJACE
amp
Fentanyl Fentanyl 0,1mg/2ml,0,5mg/
10ml
Remifentanyl Remifentanyl |amp Smg
N 01 AX INNE
Propofol Propofol fiol 200mg/20ml
; Etomidat
Elamicite Lipuro fiol 20mg/10ml
SRODKI DO
ZNIECZULENIA
NO01B MIEJSCOWEGO
N 01 BB AMIDY
Bupivacaine Bupivacaine amp 9.5% 4ml
,20ml
aer 10%.fiol
Lidocaine Lidocaine 20ml,amp
1%2ml,amp 2%

2ml,zel 2% 30g
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fiol 20mg/ml

Xylocaine 50ml
Articainum Ubistesin 14“13'1“ +0,006mg/
epinephrinum g+4,00omg/m
11,7ml
fiol
40mg+0,012mg/m
11,7ml
Bupivacainum w potacz. Marcam‘e-
Adrenaline fiol 0,5% 20ml
Lidocaine w polacz Lignoeainum ;:}nni: +0,025mg/
cum Noradren Sriteiing/m
12ml
Lidocainum-+chlorhexidin Neogel
e zel 12ml
N 01 BX INNE
Aethylum
Ethylol chlor);tum aer 70g
LEKI
N 02 PRZECIWBOLOWE
NO2A OPIOIDY
NATURALNE
ALKALOIDY OPIUM -
N 02 AA OPIOIDY
. Morphini amp 10mg/Iml,
Murphise sulfas 20mg/1ml 30mg
Oxycodone Oxydolor tabl Smg,10mg 75mg
POCHODNE
N 02 AB FENYLOPIPERYDYNY
Petydyna Dolcontral amp S0mg/1ml
POCHODNE
N 02 AD BENZOMORFANU
Pentazocinum Pentazocinum |amp 30mg/1ml 3 mg
POCHODNE
N 02 AE ORIPAVINY
Buprenorphine Transtec plastry 35mcg/h | 1,2 mg
N 02 AX INNE OPIODY
amp
Tramadol Poltram 50mg/1ml,100mg/
2ml 0,3mg
Poltram kaps 50mg
INNE LEKI P/BOLOWE
NO02B I PP\GORACZKOWE
N 02 BB PIRAZOLONY
Metamizole Pyralgin tabl 500mg g
: amp
Metamizole 1g/2ml2,5g/5ml
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N 02 BE

ANILIDY

Paracetamol

Paracetamol

tabl 500mg,fiol
1g/100ml

3g

N 03

LEKI
PRZECIWDRGAWKO
WE

N 03 AF

POCHODNE
KARBOKSAMIDU

Carbamazepine

Amizepin

tabl 200mg

lg

N 03 AG

KWASY TEUSZCZOWE
I ICH POCHODNE

Valproic acid

Depakine
Chrono

tabl S00mg

1,5¢g

N 03 AX

INNE

Pregabalina

Pregabalin

kaps 75 mg

0,3¢g

Tramadol+Paracetamol

Tramapar

tabl 37,5 mg+325
mg

N 04

LEKI PRZECIW
CHOROBIE
PARKINSONA

N04B

LEKI p-
DOPAMINERGICZNE

N 04 BB

POCHODNE
ADAMENTANU

Amantadyna

Amantix

200mg/500ml

N 05

LEKI
PSYCHOLEPTYCZNE

NOSA

LEKI
PRZECIWPSYCHOTYC
ZNE

N 05 AA

POCHODNE
FENOTIAZYNY Z
LANCUCHEM

ALIFATYCZNYM

Promazyna

Promazin

tabl 25mg

03¢

Chloropromazyna

Fenactil

amp
25mg/5ml,50mg/2
ml

0,1g

N 05 AD

POCHODNE
BUTYROFENONU

Haloperidol

Haloperidol

kople doustne
20mg/10ml

8 mg

wg CHPL nie stosowac po
zawale serca ,u 0sob z
zaburzeniami rytmu
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POCHODNE
DIAZEPINY 1

N 05 AH OKSAZEPINY
Olanzapina Zolaxa tabl 15 mg 10mg
Kwetiapina Alcreno tabl 25mg 04g
N 0SB ANKSJOLITYKI
POCHODNE
N 05 BA BENZODIAZEPINY
Alprazolam Alprox tabl 0,25 mg
, ; tabl Smg,am
Diazepam Neorelium lOmg/Zr%]l p 10mg
Dikalii clorazepas Tranxene kaps Smg 20 mg
POCHODNE
N 05 BB DIFENYLOMETANU
6 & tabl 25mg,am
Hydroksyzyna Hydroxizinum 100mg/2§1| P 75 mg
LEKI NASENNE I
NO5SC USPAKAJAJACE
POCHODNE
BENZODIAZEPINY-
LEKI NASENNE I
N 05CD USPAKAJAJACE
Estazolam Estazolam tabl 2mg 3 mg
Midazolamum Dormicum tabl 7,5mg 15 mg
amp
Midanium Smg/1ml,Smg/Sml
,50mg/10ml
INNE LEKI NASENNE I
NO05SCM USPAKAJAJACE
Crategus sp Valeriane Neospasmina |syrop 992ml
Dexmedetomidine Dexdor amp 200mg/2ml |1 mg
N 06 PSYCHOANALEPTYKI
SELEKTYWNE
INHIBITORY
WYCHWYTU
N 06 AB SEROTONINY
Escitalopram Aciprex tabl 10mg 10mg
INNE LEKI
PRZECIWDEPRESYJN
N 06 AX E
Duloksetyna Depratal tabl 30mg,60mg | 60mg
Mianserin Mianserin tabl 10mg 60mg
LEKI
PSYCHOSTYMULUJAC
N 06 B E I NOOTROPOWE
N 06 BX INNE
Piracetam Memotropil fiol 20 % 60ml 6g

106



-

Memotropil tabl 1200mg 24¢g
LEKI P/OTPIENIU
N 06 D STARCZEMU
N 06 DX INNE
Memantyna Biomentin tabl 20mg 20mg
Vinpocetine Cavinton amp 10mg/2ml 15mg
INNE LEKI
WPLYWAJACE NA
N 07 UKLAD NERWOWY
PARASYMPATYKOMI
NO07 A METYKI
LEKI BLOKUJACE
ACETYLOCHOLINEST
N 07 AA ERAZE
Neostygmine Polstygminum |amp 0,5mg/Ilml |2 mg
PREPARATY
STOSOWANE W
NO07C ZAWROTACH GLOWY
LEKI PRZECIW
N 07 CA ZAWROTMO GLOWY
Betahistine Polvertic
tabl 16 mg 24 mg
P LEKI
PRZECIWPASOZYT
NICZE ,
OWADOBOJCZE,
REPELENTY
LEKI STOSOWANE
PRZECIW
P01 PIERWOTNIAKOM
LEKI STOSOWANE W
PELZAKOWICY 1
INNYCH
CH.PIERWOTNIAKOW
P01 A YCH
POCHODNE
P01 AB NITROIMIDAZOLU
Metronidazol Metronidazol |tabl 25mg 2g
SRODKI PRZECIW
PASOZYTOM
P03 A ZEWNETRZNYM
P03 AX INNE
Benzyli benzoesas Novoscabin plyn 120 ml

Crotamiton

Crotamiton

mas¢ 100mg/ml
40g,plyn 100g
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R UKELAD

ODDECHOWY

RO02A

LEKI STOSOWANE W
CHOROBACH GARDEA

R 02 AA

ANTYSEPTYKI

chlorhexidine+Ascorbic
acid

Sebidin

tabl S0mg+Smg

30 mg

R 03

LEKI STOSOWANE W
OBTURACYJNYCH
CHOROBACH DROG
ODDECHOWYCH

RO3 A

LEKI
ADRENERGICZNE
PODAWANE DROGA
WZIEWNA

R 03 AC

SELEKTYWNI
AGONISCI
RECEPTOROW ,-
ADRENERGICZNYCH

Salbutamol

Salbutamol

amp 0,5 mg/1ml

10mg

Ventolin

amp 0,1% 2,5ml

10mg

R 03 AK

Fenoterol+Ipratropium
bromide

Berodual

r-r do inh

R 03 B

INNE

R 03 BA

GLIKOKORTYKOSTER
OIDY

Budesonidum

Nebbud

amp 0,5mg/2ml

1,5 mg

R 03 BB

LEKI
ANTYCHOLINERGICZ
NE

Ipratropium bromide

Atrovent

amp 0,25mg/ml
20ml

0,3mg

R03C

LEKI
ADRENERGICZNE DO
STOSOWANIA
WEWNETRZNEGO

R 03 CA

AGONISCI
RECEPTOROW a- I B-
ADRENERGICZNYCH

Ephedrine

Ephedrinum

amp 25mg/1 ml

S50mg

R03D

INNE

R 03 DA

KSANTYNY

Theophylline

Theospirex
retard

tabl 300mg

0,4g

R 05

LEKI STOSOWANE W
KASZLU 1
PRZEZIEBIENIACH

RO5C

LEKI WYKRZTUSNE
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R 05 CB

LEKI MUKOLITYCZNE

Ambroksol

Aflegan

amp 15mg/2ml

0,12 g

Acetylocysteine

Tussicom

amp 300mg/3ml

1,6 g inh

Flegamina

sasz 600mg/2ml

0,5g

Bromhexinum

tabl 8 mg

24 mg

ROSF

POLACZENIA LEKOW
PRZECIWKASZLOWY
CHIWYKRZTUSNYCH

Thiocodin

R 05 FB

Codeinum
phosphor.+sulfaguanidin
um

tabl 15
mg+300mg

R 06

LEKI
PRZECIWHISTAMINO
WE

R 06 A

L.PRZECIWHISTAMIN
OWE DO STOS WEWN.

R 06 AA

ETERY
AMINOALKILOWE

Clemastinum

Clemastine

tabl 1 mg,amp
2mg/2ml

R 06 AE

POCHODNE
PIPERAZYNY

Amertil

Cetirizine

tabl 10mg

10mg

R 06 AX

INNE LEKI
PRZECIWHISTAMINO
WE DZIALAJACE
OGOLNIE

Phenazolinum

Antazoline

amp
100mg/2ml,kaps
100mg

S NARZADY
WZROKU 1
SEUCHU

S 01

LEKI OKULISTYCZNE

SO01A

ZAKAZENIA OCZU

S 01AA

ANTYBIOTYKI

Biodacyna

Amikacyna

Aprokam

krople do oczu
0,3% Sml

Cefuroksym

proszek S0mg

S01B

LEKI
PRZECIWZAPALNE

S 01 BA

KORTYKOSTEROIDY,
LEKI PROSTE

Dexamethason

Dexamethasonum

LNE

zaw oczna 0,1%
Sml
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NIESTEROIDOWE

LEKI P/ZAPALNE 1 Difadol
S 01 BC P/REUMATYCZNE
. krople do oczu
Diklofenak 0.1% Sml
LEKI P/ZAPALNE
S01C +LEKI P/ZAKAZNE
KORTYKOSTEROIDY Dicortineff
S 01 CA +LEKI P/ZAPALNE
Fludroxycortisone ZRNE0 GizN.A
uszu Sml
PARASYMPATYKOMI Pilocarpinum
SO01 EB METYKI
; ; s krople do oczu
Pilocarpine Miostat 20 &ml
Carbachol 0,Img/ml 1,5ml
INHIBITORY
ANHYDRAZY Diuramid
S 01 EC WEGLANOWEJ
Acetazolamide tabl 250mg 0,75 ¢
LEKI B- :
S 01 ED ADRENOLITYCZNE | OPtibetol
krople do oczu
Betoxolol 0.5% Sml
LEKI
ROZSZERZAJACE
SO01F ZRENICE
aat Atropinum
ANTYCHOLINERGICZ g
S 01 FA NE sulfuricum
. W krople do oczu
Atropine Tropicamidum 1% 5ml
g ; krople do oczu
Tropicamide 0.5%.1% Sml
Tropicamide +
fenylephrinum h/chlor+ | Mydrane amp.0,6ml 0,2
lidocainum h/chlor. mg+31 mg+10 m
SYMPATYKOMIMETY
KI STOSOWANE  ——
JAKO LEKI POS
ZMNIEJSZAJACE
S 01 GA PRZEKRWIENIE
. krople do oczu
Phenylephrinum 10% 10ml
SRODKI
MIEJSCOWO Alkaine
S 01 HA ZNIECZULAJACE
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Proxymetacaine

krople do oczu
Smg/ml 15 ml

S01K

PREPARATY
POMOCNICZE W
CHIRURGII OKA

S 01 KA

SUBSTANCJE
WISKOELASTYCZNE

Microvise

Hialuronian sodu

Crown Vise

amp 2,5%
0,85ml

amp 1,4%,1,6%

S 01 XA

INNE

Corneregel

Dexpanthenol

zel do oczu
S0mg/g Sg

V ROINE

VO03A

POZOSTALE SRODKI
LECZNICZE

V03 AB

ANTIDOTA

Naloxon

Naloxonum

amp 400meg/ml

Acetylocysteine

Acetylocystein
e

amp 300mg/3ml

Protamine

Siarczan
protaminy

amp 1% Sml

Flumazenilum

Flumazenil

amp 0,5mg/5 ml

Idarucizumab

Praxbind

fiol 2,5g/50ml

V03 AE

LEKI STOSOWANE W
LECZENIU
HIPERKALIEMII 1
HIPERFOSFATEMII

Polysterene sulfonate

Resonium A

proszek 1,42 g Na
/15 ¢g

45¢

V04 C

INNE TESTY
DIAGNOSTYCZNE

V04 CA

TESTY NA CUKRZYCE

Paski Optium Xido

V04 CX

INNE

Blekit trypanu

Sidablue

0,06% 1 ml

Test ureazowy suchy na
Helicobacter P.

V07

WSZYSTKIE INNE
SRODKI
NIETERAPEUTYCZNE

V07 AB

ROZPUSZCZALNIKILR
OZTWOBY DO
ROZCIENCZANIA

Aqua pro
injectione

amp 10ml
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Natrium 10% 10ml ,0,9%
chloratum 10ml
Glukoza amp 40% 10ml
V 08 SRODKI CIENIUJACE
JODOWANE SRODKI
CIENIUJACE DO
V08 A BADANIA RTG
O MALEJ
V 08 AB OSMOLARNOSCI
Topromide Ultravist 370 | 200ml
Iomeprol Tomeron 400 200ml
Omnipaque
Loiyesel 350 200ml
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Ceny wybranych grup lekéw w przeliczeniu na opakowanie dla przetargu na rok

2022/2023
Cena
Nazwa leku Postad/pojemnosé opakowania
LEKI PRZECIWBOLOWE
Paracetamol 500mg x 50tabl tabl 5,82
Paracetamol 10mg/ml x 10butelek but/100ml| 27,95
Metamizole 100mg/2ml x10amp amp/2ml 12,17
Metamizole 2,.5¢/5ml x 10amp amp/5ml 15,13
Pyralgin 500mg x 12tabl tabl 11,38
Ketonal 100 mg x 30tabl kaps 3,13
Dexak 50mg/2ml x Samp amp/2ml 7,07
Ketonal 100mg/2ml x 10amp amp/2ml 11,66
Poltram 50 mg x 20kaps kaps 5,61
Poltram50mg/ml x Samp amp/Iml 5.25
Poltram 100mg/2ml x Samp amp/2ml 7,62
Morphini sulfas 20mg/ml x 10amp amp/Iml 18,78
Morphini sulfas 10mg/ml x 10amp amp/1ml 15,01
Oxydolor Smg x 60 tabl tabl 15,76
Oxydolor 10mg x 60tabl tabl 31,51
Fentanyl 50mcg/ml x 50amp amp/2ml 77,54
Fentanyl 0,5mg/10ml x 50amp Amp/10ml 187,20
Naloxonum h/chl 0,4mg/ml x 10amp amp/Iml 67,99
Transtec 35mcg/h x 5 plastrow plast 40,36
Ultiva 5Smgx 5 fiolek fiolki 179,71
LEKI STOS W ZAKAZENIACH
TETRACYKLINY
Doxycyclinum 100mg x 10kaps kaps 6,38
Doxycyclinum 100mg/5ml x 10amp amp/5ml 152,97
Tygacil inj 0,05g x 10fiolek 799,20
PENICYLINY
Amoksiklav 1,2g x 5fiol fiol 28,62
Ampicilin/Sulbactam 1,5¢g x 1 fiol fiol 25,32
Ampicilin/Sulbactam 3g x | fiol fiol 40,50
Ampicillin 1 g x 1 fiol fiol 12,98
Piperacillin/Tazabactam 4/0,5¢g x 10 fiol fiol/100mlI 140,40
Syntarpen 1 g x 1 fiol fiol 18.36
CEFALOSPORYNY
Biofuroksym 1,5g x 1 fiol fiol 5,40
Xorimax 500mg x 10tabl tabl 17,82
Biotum 1 g x Ifiol fiol 8.70
Biotaksym 1g x 1fiol fiol 4,85
Cefepime 2¢g x 10fiol fiol 314,45

113



Biotrakson 1g x [fiol fiol 4.35
Biotrakson 2 g x 1 fiol fiol 7,91
Cefazolin 1g x 10 fiol fiol 54,00
Zavicefta 2g+500mg x 10 fiol fiol 5236,70
KARBAPENY

Imipenem/Cilastatin 500/500mg x I fiol fiol 12,17
Meropenem 1g x 10 fiol fiol 141,10
SULFONAMIDY

Urotrim 100mg x 30tabl tabl 23,98
Trimesolphar 80/16 x 10 amp amp/5ml 98,06
Biseptol 960 x 10 tabl tabl 14,74
MAKROLIDY

Klacid 500mg tabl 21.61
Klacid 250mg x 14tabl tabl 7,87
Taclar 0.5¢ x 1fiol fiol 29,94
Azitrox 500mg x 3tabl tabl 10.93
LINKOZAMIDY

Klimicin 300mg/2ml x Samp amp/2ml 15,12
Klimicin 300mgx 16kaps kaps 11,88
AMINOGLIKOZYDY

Gentamycin 80mg/2ml x 10amp amp/2ml 28,19
Amikacin 1g/100mlx10 butel but/100ml 152,82
Tobramycin 240mg/80ml x 10 butel but/80m| 30,69
Neomycin 250mg x 16tabl tabl 33,02
FOSFONIANY

Monural x 1 torebka sasz 2g 18,28
Asastural x 1 torebka Sasz3 g 10,34
CHINOLONY

Cipronex 500mg x10 tabl tabl 3.89
Cipronex 2mg/ml x 40 flakonow but/100ml 130,96
Cipronex 2mg/ml x 20 flakonow but/200ml 104,63
Nolicin 400mg x20tabl tabl 21,18
Levofloxcin 0,25g/50ml x10butelek but/50ml 116,88
Levofloxacin Smg/ml x Sworkow worek/100ml 53,78
Levoxa 500mg x 10tabl tabl 18.47
GLIKOPEPTYDY

Edicin 1000mg x 1fiol fiol 30,24
Edicin 500mg x 1fiol fiol+amp 20,52
Targocid 200mg x 1fiol fiol+amp 129.60
Targocid 400mg x 1fiol fiol+amp 259,20
POLIMYKSYNY

Colistin ImIn jm x 20fiol fiol 356.62
POCH. IMIDAZOLU

Metronidazol Smg/ml x 40 poj but /100ml 226,67
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Metronidazol 250mg x 20fiol tabl 25,12
POCH. NITROFURANU

Furagin 50mg tabl 3.48
INNE

Linezolid 2mg/ml x 10flak worek/300ml 211,02
P/GRZYBICZE

Fluconazole 2mg/ml x 1 flakon but/100ml 10,80
Flucofast 50mg x 14kaps kaps 6.04
Flucofast 100mg x 7kaps kaps (£,
Voriconazole 200mg x28tabl tabl 167,40
Voriconazole 200mg x1fiolka fiol 108.0
Ecalta 100mg x 1 fiolka fiol 847.45
LEKI PRZECIWZAKRZEPOWE

Clexane 20mg/0,2ml x10 amp-strz 34,47
Clexaane 40mg/0,4ml x10 amp-strz 68.94
Clexane 60mg/0,6ml x10 amp-strz 103,41
Clexane 80mg/0.8ml x 10 amp-strz 137.88
Pradaxa 150mg x180kaps kaps 292,04
Vessel Due F 600LSU/2ml x10amp amp 85,87
Vessel Due F 250 LSU x 50kaps kaps 69,67
Heparinum 25 000jm/5ml x10fiol amp/5ml 210,77
Praxbind 2,5g/50ml x2fiol fiol/50ml 11610,0
Arixtra 2,5mg/0,5ml x10amp amp/0,5ml 237,06
Xarelto 20mg x100tabl tabl 54,42
Acenocumarol 4mg x60tabl tabl 8.38
Warfin Smg x100tabl tabl 22,80
Plavix 75mg x84tabl tabl 27,00
Acard 75mg x60tabl tabl 3,51
Acard 300mg x10tabl tabl 5,11
Efient 10mg x28tabl tabl 1,09
Actilyse 20mg x1fiol fiol/20ml 1189.19
Brilique 90mg x56tabl tabl 263,20
Brilique 90mg x56tabl tabl uleg rozp 313,05
ANESTETYKI

Ketalar 500mg/10ml x 5fiol fiol/10ml 146,23
Chlorsuccillin 200mg x10fiol fiol 136,09
Propofol/Proriva 10mg/ml x5fiol fiol/20ml 33,53
Sevorane x1but but/250ml 345,95
Remifentanil Smg x5fiol fiol 179,71
Propofol 2 % x 10 fiolek fiol/50ml 478,76
Xylocaine 20mg/ml x5fiol fiol/50ml 54,77
Lidocaine 10% x1but aer 21,60
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Lignocainum h/chl 10mg/ml x5amp amp/2ml 11,23
Lignocainum h/chl20mg/ml x20fiol fiol/20ml 73.55
Lignocainum h/chl 20mg/ml x10amp amp/2ml| 11,60
Lignocainum h/chl cum Noradrenalino fiol/20ml 15,93
Lignocainum h/chl 2% A zel/30g 28,35
Aethylum chloratum aer/70g 34,60
Arduan 4mg x25 fiol fiol 205,20
Bupivacainum h/chl 0,5% x10amp fiol/10ml 50,01
Bupivacainum h/chl 0,5% x5 fiol fiol/20ml 51,719
Bupivacainum Spinal 0,02mg/4ml x5amp fiol/4ml 35.38
Lidocaine 100mg/5ml x10amp fiol/5ml 11,12
Mivacron 20mg/10ml x5amp amp 164.43
INSULINY

Insuman Rapid Solostar x 5 wstrzyk wstrz/3ml 40,23
Apidra Solostar x 5 wstrzyk wkl/3ml 22,90
Lantus Solostar x 5 wstrzyk wstrz/3ml 22,90
Gensulin M 30 x 10 wkt wki/3ml 36.06
Gensulin M 40 x 5 wki wki/3ml 20,77
Gensulin M 50 x 5 wkl wki/3ml 20,77
Gensulin N 300j.m x10 wk} wkt/3ml 36,06
Gensulin N 1000 j.m x 1fiol fiol/10ml 32,95
Gensulin R 100 j.m x 1 fiol fiol/10ml 52.80
Gensulin R 100 j.m x 10 wki wkt/3ml 36,06
ZYWIENIE

PODAZ PRZEZ ZGLEBNIK

Nutrison Advenced Peptisorb x1but 1000ml 23,03
Nutrison Energy x1but 500ml 8,34
Nutrison Advenced Diason x1but 1000ml 22,41
Nutrison Protein Advanced x1but 500ml 17,50
Nutrison Protein Intense x1but 500ml 26,57
Nutrison Advanced Diason Energy x 1but 1000ml 31,36
Nutricomp Standard Neutral x 1but 500ml 9.45
Nutricomp Standard Fibre Neutral x1but 500ml 9.98
Nutricomp Energy Neutral x1but 500ml 12,08
Nutricomp Hepa x 1 but 500ml 11,55
Nutricomp Peptid x1but 500ml 13,76
Nutricomp Intensiv x 1but 500ml 14,49
PODAZ DOUSTNA

Nutridrink Protein x4but 125ml 29,64
PreOp x 4 kartoniki 200ml 24.45
PODAZ POZAJELITOWA

Tracutil x5amp 10ml 32,40
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Viantan x10fiol 932 mg 308,88
Omegaflex Special xSworkdw 1250ml 479,57
Omegaflex Special xSworkow 625ml 367,20
Lipoflex Peri x5workow 1875ml 503,12
Lipoflex Peri x5workow 1250ml 442,80
Dipeptiven x 1fiol 50ml 78,25
Omegaflex Plus x 5 workow 1250ml 457,65
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Pismiennictwo:
..Farmakologia kliniczna™ pod red. Krystyny Orzechowskiej-Juzwenko

pod red. dr n.med.Agnieszki Zukowskiej, Prof. dr hab.n.med. Walerii Hryniewicz.
..Przewodnik antybiotykoterapii” pod red. Katarzyny Dzierzanowskiej-Fangrat

..Rekomendacje diagnostyki terapii i profilaktyki antybiotykowej zakazen w szpitalu™

Standardy Akredytacyjne-Centrum Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia.
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