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Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.

Тема: Ингибиторы АПФ.
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Капотен, таб 25мг №28, 40, 56

	МНН
	Каптоприл

	Синонимическая замена (ТН)
	Велтокор, Каптокорвел

	Аналоговая замена (ТН)
	Лизиноприл, Периндоприл

	Комбинированные препараты (ГН)
	Гидрохлортиазид+Каптоприл(Капозид)

	Механизм действия


	Подавляют активность фермента, превращающего ангиотензин I в ангиотензин II и таким образом влияют на функционирование РААС. Благодаря этому происходит расширение сосудов и снижение АД. Кроме того, препараты этой группы способны тормозить секрецию других биологически активных веществ, участвующих в регуляции уровня АД (вазопрессина, альдостерона).

	Основные фармакологические эффекты
	Антигипертензивный

	Показания к применению


	Артериальная гипертензия; хроническая сердечная недостаточность (в составе комбинированной терапии)

	Способ применения и режим дозирования


	Внутрь по 1 таблетке 1 раз/сут, предпочтительно утром, перед приемом пищи.

	Побочные эффекты


	Артериальная гипотония; приступообразный непродуктивный (cухой кашель); ангионевротический отек; гиперкалиемия; нарушение функции почек. 

	Противопоказания к применению


	Ангионевротический отек в анамнезе, нарушения функции печени и почек, беременность и лактация.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	Некоторые лекарственные препараты или препараты других фармакологических классов могут повышать риск развития гиперкалиемии: соли калия, калийсберегающие диуретики, ингибиторы АПФ, НПВП, гепарин, иммунодепрессанты, такие как циклоспорин или такролимус, триметоприм. Сочетание этих лекарственных препаратов повышает риск гиперкалиемии.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25°С.


Дата заполнения: 20.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.

Тема: Блокаторы ангиотензиновых рецепторов.
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Лозап таб 12,5мг, 50мг, 100мг №10

	МНН
	Лозартан

	Синонимическая замена (ТН)
	Лозарел, Лориста

	Аналоговая замена (ТН)
	Апровель, Вазотенз

	Комбинированные препараты (ГН)
	Гидрохлортиазид + Лозартан(Лозап Плюс)

	Механизм действия


	Блокирует рецепторы ангиотензин II, предупреждает и устраняет сосудосуживающее действие ангиотензина II, его стимулирующее влияние на секрецию альдостерона надпочечниками.

	Основные фармакологические эффекты
	Антигипертензивный

	Показания к применению


	Артериальная гипертензия

	Способ применения и режим дозирования


	Внутрь по 1 таблетке 1 раз/сут

	Побочные эффекты


	Головокружение, головная боль, ортостатическая гипотензия; гиперкалиемия; аллергические реакции: ангионевротический отек (включая отеки лица, губ, глотки и/или языка), крапивница, зуд; нарушения функции почек, миалгии

	Противопоказания к применению


	Артериальная гипотония; гиперкалиемия; ангионевротический отек в анамнезе; беременность, лактация; возраст до 18 лет.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении с диуретиками в высоких дозах возможна артериальная гипотензия.

При одновременном применении с препаратами калия, калийсберегающими диуретиками повышается риск развития гиперкалиемии.

При одновременном применении с индометацином возможно уменьшение эффективности лозартана.

При одновременном применении с орлистатом уменьшается антигипертензивное действие лозартана, что может привести к значительному повышению АД, развитию гипертонического криза.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25°С.


Дата заполнения: 20.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.
Тема: Нитраты. 

	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Нитроглицерин, таб. подъязыч., капс. 0,0005 №20, №40; спрей дозир. подъязычн. 400 мкг/1 доза: фл. 10 мл (200 доз); концентрат д/приг. р-ра д/инф. 1 мг/1 мл - 2 мл, 5 мл или 10 мл амп. №10; р-р д/в/в введения 1 мг/мл - 2 мл, 5 мл или 10 мл амп. №5, 10, 20 

	МНН
	Нитроглицерин

	Синонимическая замена (ТН)
	Нитроминт, Нитроспрей, Тринитролонг

	Аналоговая замена (ТН)
	Нитросорбид, Кардикет, Моночинкве

	Комбинированные препараты (ГН)
	Карниланд

	Механизм действия


	Взаимодействует с SН-группами гладкомышечных клеток сосудистой стенки, что ведет к высвобождению оксида азота – мощного эндотелиального релаксирующего фактора. Таким образом, происходит неспецифическая релаксация гладких мышц. Нитроглицерин снижает тонус вен и в меньшей степени тонус артерий.  Расширяя вены, уменьшает преднагрузку на сердце, снижает конечное диастолическое давление и ударный объем сердца, способствуют перераспределению кровотока от эпикарда в пользу наиболее уязвимых слоев эндотелия. 

	Основные фармакологические эффекты
	Антиангинальный, вазодилататорный, гипотензивный

	Показания к применению


	Купирование и профилактика приступов стенокардии; как средство скорой помощи при остром инфаркте миокарда.

	Способ применения и режим дозирования


	1 таблетку держат под языком до полного рассасывания, не проглатывая, сразу после возникновения боли на прием.

	Побочные эффекты


	Давящая, распирающая головная боль, сопровождающаяся головокружением, шумом в ушах, снижением артериального давления, толерантность к нитратам.

	Противопоказания к применению


	Индивидуальная чувствительность, кардиогенный шок, острые нарушения кровообращения (шок, коллапс), тяжелая артериальная гипотензия, возраст до 18 лет.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	Другие вазодилататоры и гипотензивные средства и этанол могут усилить гипотензивный эффект Нитроглицерина.

Нитроглицерин снижает эффективность гепарина.

Прием ацетилсалициловой кислоты повышает уровень нитроглицерина в крови и усиливает его действие.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	Таб., капс., спрей - без рецепта

Концентрат для пригот. р-ра д/инф, р-р д/в/в введения - по рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Хранить в защищенном от света месте при температуре не выше 15 °С, вдали от огня, в недоступном для детей месте.


Дата заполнения: 21.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.
Тема: Блокаторы кальциевых каналов.

	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Коринфар таб. с пролонг. высвоб. 10мг № 10,50

	МНН
	Нифедипин

	Синонимическая замена (ТН)
	Кордафлекс, Кордипин ХЛ

	Аналоговая замена (ТН)
	Амлодипин, Верапамил

	Комбинированные препараты (ГН)
	Лидокаин+Нифедипин(Релифипин)

	Механизм действия


	Селективно блокирует ток кальция через клеточную мембрану, уменьшает сократимость миокарда и его потребность в кислороде, снижает тонус гладкой мускулатуры артерий. Преимущественно влияет на сосудистый тонус, в меньшей степени – на сократимость миокарда и практически не действует на автоматизм и проводящую систему сердца.

	Основные фармакологические эффекты
	Гипотензивный, антиангинальный

	Показания к применению


	Профилактика приступов стенокардии, артериальная гипертензия, гипертонические кризы, болезнь Рейно.

	Способ применения и режим дозирования


	В назначенной дозе (10, 20, 30 мг) 3-4 раза в сутки, пролонгированные ЛФ – 1-2 раза/сут.

	Побочные эффекты


	Гиперемия кожных покровов, ощущение тепла, головная боль, головокружение, общая слабость, повышенная утомляемость, сонливость, тахикардия, артериальная гипотензия, периферические отеки (лодыжек, стоп, голеней), увеличение суточного диуреза. 

	Противопоказания к применению


	Артериальная гипотензия, коллапс, тяжелая сердечная недостаточность, беременность, лактация

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении с антигипертензивными препаратами, диуретиками усиливается антигипертензивное действие нифедипина.

При одновременном применении с антихолинергическими средствами возможны нарушения памяти и внимания у пациентов пожилого возраста.

При одновременном применении с бета-адреноблокаторами возможно развитие выраженной артериальной гипотензии; в отдельных случаях - развитие сердечной недостаточности.

При одновременном применении с нитратами усиливается антиангинальный эффект нифедипина.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Хранить в сухом, защищенном от света месте при температуре не выше 25°С, в недоступном для детей месте.


Дата заполнения: 21.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.
Тема: Неселективные бета1,2-адреноблокаторы.
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Анаприлин, таб. 10 мг и 40 мг №50 и №100

	МНН
	Пропранолол

	Синонимическая замена (ТН)
	Гемангиол

	Аналоговая замена (ТН)
	Соталол, Сотагексал

	Комбинированные препараты (ГН)
	Нет

	Механизм действия


	Неселективный бета-адреноблокатор с непродолжительным действием, блокирует бета1,2-адренорецепторы, в результате уменьшаются ЧСС, сократимость миокарда, артериальное давление, следовательно, и потребность миокарда в кислороде, также снижает накопление кальция в клетке.

	Основные фармакологические эффекты
	Антигипертензивный, антиаритмический, антиангинальный

	Показания к применению


	Артериальная гипертензия; ИБС: стабильная стенокардия; хроническая сердечная недостаточность; профилактика мигрени, алкогольная абстиненция, тревожность, феохромоцитома (вспомогательное лечение), диффузно-токсический зоб и тиреотоксический криз (в качестве вспомогательного средства).

	Способ применения и режим дозирования


	По 20-40 мг (1-2 таб.) 2-3 раза/сут с небольшим количеством жидкости, независимо от времени приема пищи.

	Побочные эффекты


	Со стороны нервной системы: повышенная утомляемость, слабость, головокружение, головная боль, сонливость или бессонница, яркие сновидения, депрессия, беспокойство, спутанность сознания, галлюцинации, тремор, нервозность, беспокойство.

Со стороны сердечно-сосудистой системы: брадикардия, аритмии, развитие (усугубление) хронической сердечной недостаточности, снижение АД, ортостатическая гипотензия, проявление ангиоспазма, боль в груди.

Со стороны пищеварительной системы: тошнота, рвота, дискомфорт в эпигастральной области, запор или диарея, нарушения функции печени.

Со стороны дыхательной системы: заложенность носа, бронхоспазм.

Аллергические реакции: зуд, кожная сыпь, крапивница.

	Противопоказания к применению


	Выраженная брадикардия (менее 50 уд./мин), артериальная гипотензия, острая или хроническая сердечная недостаточность в стадии декомпенсации, острый инфаркт миокарда, отек легких, тяжелые нарушения периферических сосудов, бронхиальная астма, хроническая обструктивная болезнь легких, склонность к бронхоспастическим реакциям, одноверменный прием с антипсихотическими средствами и анксиолитиками.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении с гипогликемическими средствами возникает риск развития гипогликемии за счет усиления действия гипогликемических средств.

При одновременном применении со средствами для ингаляционного наркоза повышается риск угнетения функции миокарда и развития артериальной гипотензии.

Описан случай развития тяжелой артериальной гипотензии и остановки сердца при одновременном применении с галоперидолом.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 22.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.
Тема: Кардиоселективные бета1-адреноблокаторы.

	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Конкор, таб. 5 мг, 10 мг №14, 20, 30, 60

	МНН
	Бисопролол

	Синонимическая замена (ТН)
	Бипрол, Биол, Бидоп, Бисогамма, Бисомор

	Аналоговая замена (ТН)
	Атенолол, Беталок, Метокард, Небилет

	Комбинированные препараты (ГН)
	Бисам, Комбисо Дуо, Лодоз

	Механизм действия


	Селективный бета1-адреноблокатор, блокирует бета1-адренорецепторы, в результате уменьшаются ЧСС, сократимость миокарда, артериальное давление, следовательно, и потребность миокарда в кислороде, также снижает накопление кальция в клетке, тормозит агрегацию тромбоцитов и подавляет липолиз, за счет чего уменьшается образование свободных жирных кислот.

	Основные фармакологические эффекты
	Антигипертензивный, антиаритмический, антиангинальный

	Показания к применению


	Артериальная гипертензия; ИБС: стабильная стенокардия; хроническая сердечная недостаточность.

	Способ применения и режим дозирования


	По 1 таб./сут с небольшим количеством жидкости, независимо от времени приема пищи.

	Побочные эффекты


	Брадикардия, артериальная гипотензия, нарушение периферического кровообращения – похолодание нижних конечностей, депрессия, расстройство сна.

	Противопоказания к применению


	Склонность к бронхоспазму, артериальная гипотензия, тяжелые нарушения функции печени, почек, поджелудочной железы, заболевания щитовидной железы, тяжелая недостаточность кровообращения, в том числе, расстройства периферического кровообращения, беременность, лактация, возраст до 18 лет.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	Блокаторы медленных кальциевых каналов типа верапамила и в меньшей степени, дилтиазема, при одновременном применении с бисопрололом могут приводить к снижению сократительной способности миокарда.

Сердечные гликозиды при одновременном применении с бисопрололом могут приводить к увеличению времени проведения импульса, и таким образом, к развитию брадикардии.

НПВП могут снижать гипотензивный эффект бисопролола.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 30 °C.


Дата заполнения: 22.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.
Тема: Альфа, бета-адреноблокаторы.

	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Карведилол, таб. 12.5 мг, 25 мг №14, 20, 30, 60

	МНН
	Карведилол

	Синонимическая замена (ТН)
	Багодилол, Ведикардол, Велкардио, Дилатренд

	Аналоговая замена (ТН)
	Нет

	Комбинированные препараты (ГН)
	Нет

	Механизм действия


	Альфа- и бета-адреноблокатор, блокирует альфа1-, бета1- и бета2-адренорецепторы. В результате блокады бета1-адренорецепторов умеренно снижается проводимость, сила и частота сердечных сокращений, не вызывая резкой брадикардии. В результате блокады альфа1-адренорецепторов происходит расширение периферических сосудов. В результате блокады бета2-адренорецепторов может несколько повышаться тонус бронхов, некоторых сосудов микроциркуляторного русла, а также тонус и перистальтика кишечника.

	Основные фармакологические эффекты
	Антигипертензивный, антиоксидантный 

	Показания к применению


	Артериальная гипертензия; ИБС: профилактика приступов стабильной стенокардии; хроническая сердечная недостаточность (в составе комбинированной терапии).

	Способ применения и режим дозирования


	По 1 таб./сут с небольшим количеством жидкости, независимо от времени приема пищи.

	Побочные эффекты


	Брадикардия, артериальная гипотензия, возможны слабость, утомляемость, головная боль.

	Противопоказания к применению


	Выраженная брадикардия, сердечная недостаточность в стадии декомпенсации, шок, бронхиальная астма, хронические заболевания легких с бронхообструктивным синдромом в анамнезе, печеночная недостаточность, беременность, лактация, повышенная чувствительность к карведилолу.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении с карведилолом антиаритмических средств, средств для наркоза, антигипертензивных препаратов, антиангинальных препаратов, других бета-адреноблокаторов (в т.ч. в виде глазных капель) существует риск нежелательного лекарственного взаимодействия.

При одновременном применении с верапамилом, дилтиаземом для в/в введения возможно развитие тяжелой артериальной гипотензии.

При одновременном применении с дигоксином возможно увеличение концентрации дигоксина в плазме крови и повышение риска развития выраженной брадикардии и нарушений AV-проводимости.

При одновременном применении инсулина, пероральных гипогликемических препаратов возможно повышение риска развития гипогликемии.

При одновременном применении с клонидином возможны выраженная брадикардия, артериальная гипотензия, нарушения проводимости. В случае внезапной отмены клонидина у пациентов, получающих карведилол, возможно резкое повышение АД.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 22.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.
Тема: Гиполипидемические средства. Статины.

	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Аторис, таб. 10 мг, 20 мг, 30 мг, 40 мг, 60 мг, 80 мг №30, 90

	МНН
	Аторвастатин

	Синонимическая замена (ТН)
	Аторвастатин, Атомакс, Аторвастатин-К, Липримар

	Аналоговая замена (ТН)
	Нет

	Комбинированные препараты (ГН)
	Атокорд А, Кадуэт, Липертанс

	Механизм действия


	Ингибирует ГМГ-КоА-редуктазу – ключевой фермент синтеза холестерина в гепатоцитах. В результате снижения внутриклеточного содержания холестерина в гепатоцитах, на их мембранах увеличивается количество рецепторов, осуществляющих захват из крови циркулирующих ЛПНП, и в меньшей степени – ЛПОНП и ЛППП. Как следствие отмечается заметное уменьшение концентрации ЛПНП и холестерина в сыворотке крови, а также умеренное снижение содержания ЛПОНП и триглицеридов. 

	Основные фармакологические эффекты
	Гиполипидемический, противовоспалительный, антипролиферативный

	Показания к применению


	Гиперхолестеринемия; гиперлипидемия; первичная профилактика сердечно-сосудистых осложнений у пациентов без клинических признаков ИБС, но имеющих несколько факторов риска ее развития – возраст старше 55 лет, никотиновая зависимость, артериальная гипертензия, сахарный диабет, низкие концентрации ХС-ЛПВП в плазме крови; вторичная профилактика сердечно-сосудистых осложнений у пациентов с ИБС с целью снижения суммарного показателя смертности, инфаркта миокарда, инсульта, повторной госпитализации по поводу стенокардии.

	Способ применения и режим дозирования


	10 мг 1 раз/сут. в любое время суток, независимо от приема пищи. Но все статины, как правило, назначаются вечером, после ужина, благодаря чему угнетение синтеза холестерина происходит в ночное время, когда этот процесс наиболее активен. При подборе дозы изменение следует производить с интервалами не менее, чем в 4 недели. 

Эффект проявляется в течение 2 недели, максимальный эффект – в течение 4 недель.

	Побочные эффекты


	Повышение печёночных ферментов, реже – гепатит, миопатия и миозит, крайне редко – рабдомиолиз.

Другие побочные эффекты: редко – диарея, тошнота, неприятные ощущения в печени, запоры, бессонница. 

	Противопоказания к применению


	Абсолютные противопоказания: активные заболевания печени (при стойком повышении печёночных ферментов); беременность (описано тератогенное действие в виде нарушения развития ЦНС, аномалии губ в I триместре беременности); кормление грудным молоком.

С особой осторожностью: при заболеваниях печени в анамнезе или лицам, часто принимающим алкоголь. 

Не применяются у детей до 18 лет.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении аторвастатина с дигоксином незначительно повышается концентрация дигоксина в плазме крови.

Дилтиазем, верапамил, израдипин ингибируют изофермент CYP3A4, который участвует в метаболизме аторвастатина, поэтому при одновременном применении с этими блокаторами кальциевых каналов возможно повышение концентрации аторвастатина в плазме крови и увеличение риска развития миопатии.

При одновременном применении антациды, содержащие магния гидроксид и алюминия гидроксид, снижают концентрацию аторвастатина примерно на 35%.

При одновременном применении эритромицина, кларитромицина умеренно повышается концентрация аторвастатина в плазме, повышается риск развития миопатии.

При одновременном применении этинилэстрадиола, норэтистерона (норэтиндрона) незначительно повышается концентрация этинилэстрадиола, норэтистерона и (норэтиндрона) в плазме крови.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 23.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Лекарственные средства, влияющие на исполнительные органы. Лекарственные средства, влияющие на функции сердечно-сосудистой системы.
Тема: Гиполипидемические средства. ПНЖК (полиненасыщенные жирные кислоты).
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Омакор, капс. 1000 мг №28, 100

	МНН
	Этиловые эфиры омега-3 жирных кислот

	Синонимическая замена (ТН)
	Нет

	Аналоговая замена (ТН)
	Рыбий жир

	Комбинированные препараты (ГН)
	Липоплюс 20

	Механизм действия


	Уменьшает концентрацию триглицеридов в результате уменьшения концентрации ЛПОНП, задерживает синтез триглицеридов в печени.

	Основные фармакологические эффекты
	Гиполипидемический

	Показания к применению


	Гипертриглицеридемия; вторичная профилактика после инфаркта миокарда (в составе комбинированной терапии): в сочетании со статинами, антиагрегантными средствами, бета-адреноблокаторами, ингибиторами АПФ.

	Способ применения и режим дозирования


	Принимают во время приема пищи.

При гипертриглицеридемии: начальная доза – 2 капсулы в сутки, в случае неэффективности дозу можно повышать до 4 капсул в сутки.

Вторичная профилактика инфаркта миокарда –1 капсула в сутки.

Продолжительность лечения и повторные курсы устанавливает врач.

	Побочные эффекты


	Повышение печёночных ферментов, реже – гепатит, миопатия и миозит, крайне редко – рабдомиолиз.

Другие побочные эффекты: редко – диарея, тошнота, неприятные ощущения в печени, запоры, бессонница. 

	Противопоказания к применению


	Нарушения пищеварения, реже – извращение вкуса, головокружение, головная боль, поражение печени, реакции гиперчувствительности, гипергликемия, очень редко – артериальная гипотензия.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении с пероральными антикоагулянтами и другими препаратами, влияющими на гемостаз, возрастает риск увеличения времени кровотечения.

Одновременное применение с варфарином не приводит к каким-либо геморрагическим осложнениям. Однако при комбинированном применении с варфарином или в случае прекращения курса лечения данным средством необходим контроль MHO.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 23.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Биогенные стимуляторы, антиоксиданты, улучшающие метаболические процессы при различных сердечно-сосудистых заболеваниях.
Тема: Мельдоний
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Милдронат, капс. 250 мг №40; капс. 500 мг №60; р-р д/в/м, в/в и парабульбарного введения 500 мг/5 мл амп. №10, 20

	МНН
	Мельдоний

	Синонимическая замена (ТН)
	Кардионат, Ангиокардил, Вазомаг, Идринол, 

	Аналоговая замена (ТН)
	Эмоксипин, Мексидол, Предуктал МВ

	Комбинированные препараты (ГН)
	Брейнмакс

	Механизм действия


	В условиях повышенной нагрузки мельдоний восстанавливает равновесие между доставкой и потребностью клеток в кислороде, устраняет накопление токсических продуктов обмена в клетках, защищая их от повреждения. 

	Основные фармакологические эффекты
	Антигипоксантный, антиоксидантный и мембранопротекторный

	Показания к применению


	Сниженная работоспособность; умственные и физические перегрузки.

	Способ применения и режим дозирования


	В связи с возможным возбуждающим эффектом препарат рекомендуется применять в первой половине дня. Суточная доза для взрослых составляет 500 мг (1-2 капсулы). Всю дозу применяют с утра в 1 прием или разделив ее на 2 приема. Курс лечения - 10-14 дней. При необходимости лечение повторяют через 2-3 недели.
В/м, в/в и парабульбарно. Способ введения, дозы и продолжительность курса лечения устанавливают индивидуально, в зависимости от показаний, тяжести состояния и других факторов.

	Побочные эффекты


	Аллергические реакции (покраснение кожи, высыпания, зуд, припухлость); головные боли; тахикардия, снижение АД; диспептические явления.

	Противопоказания к применению


	Повышенная чувствительность к мельдонию и другим компонентам препарата; повышенное внутричерепное давление (при нарушении венозного оттока, внутричерепных опухолях); возраст до 18 лет; беременность; период лактации.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	Мельдоний может усиливать действие нитроглицерина, нифедипина, бета-адреноблокаторов, других гипотензивных средств и периферических вазодилататоров.

Одновременное применение препарата вместе с другими препаратами мельдония не допускается, поскольку может увеличиться риск возникновения нежелательных реакций.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	Капс. 250 мг – без рецепта.

Капс. 500 мг, р-р д/инъекц. - по рецепту врача (форма бланка 107-1/у).

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 25.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Биогенные стимуляторы, антиоксиданты, улучшающие метаболические процессы при различных сердечно-сосудистых заболеваниях.                     
Тема: Триметазидин
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Предуктал ОД, капс. 80 мг №27, 30, 60

	МНН
	Триметазидин

	Синонимическая замена (ТН)
	Предуктал МВ, Депренорм ОД, Предизин, Римекол

	Аналоговая замена (ТН)
	Кудесан, Гистохром, Рибоксин 

	Комбинированные препараты (ГН)
	Нет

	Механизм действия


	Триметазидин замедляет окисление жирных кислот, повышает окисление глюкозы. Переключение окисления жирных кислот на окисление глюкозы лежит в основе антиангинального действия триметазидина.

	Основные фармакологические эффекты
	Антиоксидантный, антиангинальный 

	Показания к применению


	Длительная терапия ИБС: профилактика приступов стабильной стенокардии в составе моно- или комбинированной терапии.

	Способ применения и режим дозирования


	Препарат принимают внутрь, по 1 капсуле 1 раз/сут, утром, во время завтрака. 

	Побочные эффекты


	Головокружение, головная боль, боль в животе, диарея, нарушение пищеварения, тошнота, рвота, сыпь, зуд, крапивница и чувство слабости, тахикардия, артериальная гипотензия.

	Противопоказания к применению


	Болезнь Паркинсона, симптомы паркинсонизма, тремор, синдром "беспокойных" ног и другие связанные с ними двигательные нарушения; тяжелая почечная недостаточность; непереносимость фруктозы/сахарозы; возраст до 18 лет; повышенная чувствительность к действующему веществу или любому из вспомогательных веществ, входящих в состав лекарственного препарата.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	Не было выявлено взаимодействия с другими лекарственными средствами.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у).

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 25.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:
Раздел практики: Биогенные стимуляторы, антиоксиданты, улучшающие метаболические процессы при различных сердечно-сосудистых заболеваниях.                     
Тема: Элькарнитин
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Элькар, гранулы шипучие д/пригот. р-ра д/приема внутрь 1000 мг/5 г пак. №10, 30; р-р д/в/в и в/м вве​дения 100 мг/1 мл амп. 5 мл №10; р-р д/приема внутрь 300 мг/мл фл. 25 мл, 50 мл, 100 мл 

	МНН
	Левокарнитил

	Синонимическая замена (ТН)
	Карнитен, Левокарнил, Левокарнитин

	Аналоговая замена (ТН)
	Эмоксипин, Мексидол, Милдронат

	Комбинированные препараты (ГН)
	Нет

	Механизм действия


	L-карнитин участвует в процессах обмена веществ в качестве переносчика длинноцепочечных жирных кислот через клеточные мембраны из цитоплазмы в митохондрии, где эти кислоты подвергаются процессу β-окисления с образованием АТФ и ацетил-КоА. Повышает устойчивость к физическим нагрузкам, угнетает образование кетокислот и анаэробный гликолиз, уменьшает степень лактатацидоза, способствует экономному расходованию гликогена и увеличивает его запасы в печени и в мышцах. Нормализует повышенный основной обмен при гипертиреозе, являясь периферическим (косвенным) антагонистом действия тиреоидных гормонов, а не прямым ингибитором функции щитовидной железы.

	Основные фармакологические эффекты
	Антиоксидантный, липолитический, анаболический 

	Показания к применению


	В составе комплексной терапии у взрослых: при интенсивных и длительных физических нагрузках, психоэмоциональных нагрузках; в период реабилитации после перенесенных заболеваний и хирургических вмешательств; при нервной анорексии; при заболеваниях, сопровождающихся недостатком карнитина или его повышенной потерей (миопатии, кардиомиопатии), для восполнения его дефицита в составе комплексной терапии.

В спортивной медицине и при интенсивных тренировках (в период тренировочного процесса при отработке аэробной производительности): для улучшения скоростно-силовых показателей и координации движений; для увеличения мышечной массы и редукции жировой массы тела; для профилактики посттренировочного синдрома (ускорения восстановительных процессов после физических нагрузок); при травматических повреждениях с целью ускорения регенерации мышц.

	Способ применения и режим дозирования


	Принимают внутрь, за 30 мин до еды. Разовую дозу 1000 мг (1 г) карнитина необходимо растворить в 100-200 мл воды комнатной температуры (15-25°С) и принять сразу после приготовления.
В/м и в/в. Дозу, способ и схему применения, длительность терапии определяют индивидуально, в зависимости от показаний, клинической ситуации и лекарственной формы.

	Побочные эффекты


	Возможны аллергические реакции, гастралгия, диспепсия, миастения (у пациентов с уремией). 

	Противопоказания к применению


	Индивидуальная непереносимость; возраст до 18 лет (гранулы, р-р д/инъекц.); возраст до 3 лет (р-р д/приема внутрь).

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении ГКС способствуют накоплению карнитина в тканях (кроме печени).

Анаболические средства усиливают эффект препарата.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	Гранула, р-р д/приема внутрь – без рецепта.

Р-р д/инъекц. - по рецепту врача (форма бланка 107-1/у).

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 25.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Биогенные стимуляторы, антиоксиданты, улучшающие метаболические процессы при различных сердечно-сосудистых заболеваниях.                     
Тема: Этилметилгидроксипиридина сукцинат
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Мексидол, р-р д/в/в и в/м вве​дения 50 мг/1 мл амп. 2 мл №5, 10, 20, 50, 100 или 5 мл №5, 10, 15, 20, 50, 100; табл. 125 мг №10, 20, 30, 50

	МНН
	Этилметилгидроксипиридина сукцинат

	Синонимическая замена (ТН)
	Акримекс, Астрокс, Медомекси, Мексидант

	Аналоговая замена (ТН)
	Эмоксипин, Элькар, Милдронат

	Комбинированные препараты (ГН)
	Брейнмакс, МексиВ6

	Механизм действия


	Повышает резистентность организма к воздействию основных повреждающих факторов, к кислородзависимым патологическим состояниям (шок, гипоксия и ишемия, нарушения мозгового кровообращения, интоксикация алкоголем и антипсихотическими препаратами). Ингибирует процессы перекисного окисления липидов.

	Основные фармакологические эффекты
	Антиоксидантный, антигипоксантный, мембранопротекторный

	Показания к применению


	Последствия острых нарушений мозгового кровообращения; легкая черепно-мозговая травма, последствия черепно-мозговых травм; нцефалопатии различного генеза; синдром вегетативной дистонии; легкие когнитивные расстройства атеросклеротического генеза; тревожные расстройства при невротических и неврозоподобных состояниях; ИБС (в составе комплексной терапии); купирование абстинентного синдрома при алкоголизме с преобладанием неврозоподобных и вегетативно-сосудистых расстройств, постабстинентные расстройства; состояния после острой интоксикации антипсихотическими средствами; астенические состояния, а также для профилактики развития соматических заболеваний под воздействием экстремальных факторов и нагрузок.

	Способ применения и режим дозирования


	Внутрь по 125-250 мг (1-2 табл.) 3 раза/сут; максимальная суточная доза - 800 мг (6 таб.). Длительность лечения - 2-6 недель; для купирования алкогольной абстиненции - 5-7 дней. Лечение прекращают постепенно, уменьшая дозу в течение 2-3 дней.

В/м или в/в (струйно или капельно). При инфузионном способе введения препарат следует разводить в 0.9% растворе натрия хлорида.

	Побочные эффекты


	Ангионевротический отек, крапивница; сонливость; головная боль; сухость во рту, тошнота, боль, жжение и дискомфорт в эпигастральной области, изжога, метеоризм, диарея; сыпь, зуд, гиперемия.

	Противопоказания к применению


	Острые нарушения функции печени и/или почек; повышенная индивидуальная чувствительность к препарату и его компонентам; детский возраст; беременность; период лактации; непереносимость лактозы, дефицит лактазы, глюкозо-галактозная мальабсорбция.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	Мексидол сочетается со всеми препаратами, используемыми для лечения соматических заболеваний.

Усиливает действие бензодиазепиновых препаратов, антидепрессантов, анксиолитиков, противосудорожных средств и противопаркинсонических средств.

Уменьшает токсические эффекты этилового спирта.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у).

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 25.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Биогенные стимуляторы, антиоксиданты, улучшающие метаболические процессы при различных сердечно-сосудистых заболеваниях.                     
Тема: Рибоксин
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Рибоксин, капс. 200 мг №50; р-р д/в/в введения 100 мг/5 мл амп. №10

	МНН
	Инозин

	Синонимическая замена (ТН)
	Инозие-Ф

	Аналоговая замена (ТН)
	Кудесан, Гистохром, Тримектал ОД

	Комбинированные препараты (ГН)
	Нет

	Механизм действия


	Улучшает метаболизм миокарда, повышает энергетический баланс миокарда, оказывает защитное действие на почки в условиях ишемии в ходе операции.

Участвует в обмене глюкозы, повышает активность ряда ферментов цикла Кребса. Стимулирует синтез нуклеотидов. Проникая в клетки, оказывает положительное действие на процессы метаболизма в миокарде - увеличивает силу сокращений сердца и способствует более полному расслаблению миокарда в диастоле, в результате чего возрастает ударный объем. Механизм антиаритмического действия до конца неясен. Снижает агрегацию тромбоцитов, активирует регенерацию тканей (особенно миокарда и слизистой оболочки ЖКТ).

	Основные фармакологические эффекты
	Антигипоксический, антиаритмический

	Показания к применению


	Комплексное лечение перенесенного инфаркта миокарда, ИБС, нарушений сердечного ритма, обусловленных применением сердечных гликозидов; в комплексной терапии заболеваний печени, урокопропорфирии; операции на изолированной почке в качестве средства фармакологической защиты при кратковременном выключении кровообращения оперируемого органа (для в/в введения).

	Способ применения и режим дозирования


	Назначают внутрь до еды. Суточная доза при приеме внутрь составляет 3 таблетки.
В/в (струйно или капельно). Дозу, схему и продолжительность применения устанавливают индивидуально, в зависимости от показаний и лекарственной формы.

	Побочные эффекты


	Крапивница, кожный зуд, гиперемия кожи; повышение концентрации мочевой кислоты, при длительном применении возможно обострение подагры.

	Противопоказания к применению


	Повышенная чувствительность к инозину; подагра, гиперурикемия; беременность, период грудного вскармливания; возраст до 18 лет.

С осторожностью: почечная недостаточность.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При применении в составе комплексной терапии инозин способствует повышению эффективности антиаритмических, антиангинальных и ионотропных лекарственных препаратов.

Иммунодепрессанты (иммуноглобулин антитимоцитарный, циклоспорин, гамма-D- глутамил-Б-триптофан и другие) при одновременном применении с инозином снижают его эффективность.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у).

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 25 °C.


Дата заполнения: 25.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Диуретики в терапии сердечно-сосудистых заболеваний.
Тема: Петлевые диуретики.
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Фуросемид, таб. 40 мг №50; р-р д/инъекц. 1% 2 мл амп. №10

	МНН
	Фуросемид

	Синонимическая замена (ТН)
	Лазикс

	Аналоговая замена (ТН)
	Тригрим, Диувер, Бритомар

	Комбинированные препараты (ГН)
	Нет

	Механизм действия


	Петлевой диуретик, блокирует активный транспорт натрия путем ингибирования транспортного белка, обеспечивающего перенос ионов натрия, калия, хлора через эпителиальные клетки канальцев. Ионы остаются в просвете канальца и уменьшается реабсорбция воды. Петлевые диуретики повышают экскрецию не только натрия, но также хлора, калия, кальция и магния, вызывают выделение с мочой 20-25% профильтрованного натрия и значительно увеличивают диурез. Диуретическое действие развивается через 3-4 минут после в/в введения и продолжается 1-2 часа; после приема внутрь – через 20-30 минут, продолжается до 4 часов.

	Основные фармакологические эффекты
	Гипотензивный, мочегонный

	Показания к применению


	Отечный синдром различного генеза, в т.ч. при хронической сердечной недостаточности, заболеваниях печени и почек, артериальная гипертензия.

	Способ применения и режим дозирования


	Внутрь по 1-2 таб./сут.

При в/в (струйном) или в/м введении доза для взрослых составляет 20-40 мг 1 раз/сут, в отдельных случаях - 2 раза/сут. 

	Побочные эффекты


	Артериальная гипотония, гипокалиемия и гипомагниемия, которые могут привести к аритмии, нарушение слуха, глухота, могут стимулировать развитие подагры и сахарного диабета.

	Противопоказания к применению


	Артериальная гипотензия, стеноз мочеиспускательного канала, обструкция мочевыводящих путей камнем, острая почечная недостаточность с анурией, гипокалиемия, тяжелая печеночная недостаточность, нарушение водно-электролитного обмена (гипонатриемия, гипокалиемия, гипокальциемия, гипомагниемия).

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении с антибиотиками группы аминогликозидов возможно усиление нефро- и ототоксического действия.

При одновременном применении с бета-адреномиметиками (в т.ч. фенотеролом, тербуталином, сальбутамолом) и с ГКС возможно усиление гипокалиемии.

При одновременном применении с гипогликемическими средствами, инсулином возможно уменьшение эффективности гипогликемических средств и инсулина, т.к. фуросемид обладает способностью повышать содержание глюкозы в плазме крови.

При одновременном применении с индометацином, другими НПВС возможно уменьшение диуретического эффекта.

При одновременном применении с ванкомицином возможно усиление ото- и нефротоксичности.

При одновременном применении с дигоксином, дигитоксином возможно повышение токсичности сердечных гликозидов, связанное с риском развития гипокалиемии на фоне приема фуросемида.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Хранить в сухом, защищенном от света месте, при температуре не выше 25°С, в недоступном для детей месте.


Дата заполнения: 26.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Диуретики в терапии сердечно-сосудистых заболеваний.
Тема: Тиазидные диуретики.
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Гипотиазид, табл. 25 мг №20; 100 мг №20

	МНН
	Гидрохлоротиазид

	Синонимическая замена (ТН)
	Гидрохлоротиазид

	Аналоговая замена (ТН)
	Индапамид, Индап, Арифон

	Комбинированные препараты (ГН)
	Аккузид, Бисангил, Вазотенз Н, Валз Н

	Механизм действия


	Ингибирует транспортный белок, обеспечивающий перенос натрия и хлора в клетки канальцев эпителия, следовательно, снижается реабсорбция этих ионов в дистальных отделах канальцев. Повышение концентрации ионов натрия стимулирует его обмен на ионы калия, что приводит к повышению потерь калия. Специфическая особенность – уменьшение экскреции ионов кальция с мочой. Уменьшает реабсорбцию 5-8% профильтрованного натрия и вызывают мочегонный эффект средней силы. Диурез наступает в течение 2 часов и достигает максимального уровня через 4 часа.

	Основные фармакологические эффекты
	Гипотензивный, мочегонный

	Показания к применению


	Артериальная гипертензия, отечный синдром различного генеза, профилактика камнеобразования в мочевыводящих путях

	Способ применения и режим дозирования


	25–100 мг (1 таб.) 1 раз в сутки, после еды

	Побочные эффекты


	Артериальная гипотония, гипокалиемия, гипо-натрий-хлоро-магний-кальций-емия, головокружение, головная боль, слабость, тошнота, рвота, колики, запоры или диарея, импотенция, снижение либидо, кожная сыпь, фотосенсибилизация.

	Противопоказания к применению


	Почечная и/или печеночная недостаточность тяжелой степени, анурия, гипокалиемия, гиперкальциемия, гипонатриемия, I триместр беременности, лактация, детский возраст до 3 лет.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении барбитуратов, диазепама, этанола повышается риск развития ортостатической гипотензии.

При одновременном применении с ГКС возникает риск развития гипокалиемии, а также ортостатической гипотензии.

При одновременном применении с ингибиторами АПФ усиливается антигипертензивное действие.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Хранить в защищенном от света и недоступном для детей месте при температуре от 15° до 25°C.


Дата заполнения: 26.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Диуретики в терапии сердечно-сосудистых заболеваний.
Тема: Тиазидоподобные диуретики.
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Индапамид, таб. 2,5 мг №30; таб. пролонг. действ. 1,5 мг №30

	МНН
	Индапамид

	Синонимическая замена (ТН)
	Акрипамид, Арифон, Индап

	Аналоговая замена (ТН)
	Гидрохлоротиазид, Гипотиазид

	Комбинированные препараты (ГН)
	Арифам, Гипотэф, Диротон Плюс, Ко-Перинева

	Механизм действия


	Ингибирует транспортный белок, обеспечивающий перенос натрия и хлора в клетки канальцев эпителия, следовательно, снижается реабсорбция этих ионов в дистальных отделах канальцев. Повышение концентрации ионов натрия стимулирует его обмен на ионы калия, что приводит к повышению потерь калия. Уменьшает реабсорбцию 5-8% профильтрованного натрия и вызывают мочегонный эффект средней силы. Диурез наступает в течение 2 часов и достигает максимального уровня через 4 часа. Главная особенность заключается в том, что до 80% дозы концентрируется в стенке сосуда, таким образом, препарат оказывает прямое сосудорасширяющее действие, снижает общее периферическое сопротивление сосудов, способствует уменьшению гипертрофии левого желудочка сердца.

	Основные фармакологические эффекты
	Антигипертензивный, мочегонный

	Показания к применению


	Лечение артериальной гипертензии

	Способ применения и режим дозирования


	Внутрь, предпочтительно в утренние часы, 1 таб. 1 раз/сут.

	Побочные эффекты


	Артериальная гипотония, гипокалиемия, гипо-натрий-хлоро-магний-кальций-емия, головокружение, головная боль, слабость, тошнота, рвота, колики, запоры или диарея, импотенция, снижение либидо, кожная сыпь, фотосенсибилизация.

	Противопоказания к применению


	Почечная и/или печеночная недостаточность тяжелой степени, анурия, гипокалиемия, гиперкальциемия, ги-понатриемия, I триместр беременности, лактация, дет-ский возраст до 3 лет.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	При одновременном применении с ингибиторами АПФ повышается риск развития гипонатриемии.

При одновременном применении с НПВС (для системного применения) возможно снижение гипотензивного действия индапамида. 

При одновременном применении с препаратами кальция возможно развитие гиперкальциемии вследствие снижения экскреции ионов кальция с мочой.

При одновременном применении с сердечными гликозидами повышается риск развития гипокалиемии.

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Хранить в сухом, защищенном от света месте, при температуре от 15° до 25°С.


Дата заполнения: 26.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:

Раздел практики: Диуретики в терапии сердечно-сосудистых заболеваний.
Тема: Калийсберегающие диуретики.
	Лекарственный препарат (ТН), формы выпуска
	Верошпирон, табл. 25 мг №20; капс. 50 мг или 100 мг №30

	МНН
	Спироналактон

	Синонимическая замена (ТН)
	Верошпилактон, Спиронолактон

	Аналоговая замена (ТН)
	Нет

	Комбинированные препараты (ГН)
	Нет

	Механизм действия


	Имеет стероидную структуру, как и альдостерон, и конкурентно, по отношению к альдостерону, связывается с альдостероновыми рецепторами, блокируя тем самым его биологические эффекты. Действие альдостерона заключается в регуляции синтеза белка, который участвует в переносе натрия из просвета канальцев. Повышает секрецию натрия и хлора и снижает экскрецию калия, водорода, кальция и магния.

Мочегонное действие проявляется через 3-5 дней после начала приема и сохраняется в течение 2-3 дней по окончанию приема.

	Основные фармакологические эффекты
	Мочегонный, антигипертензивный

	Показания к применению


	ХСН в сочетании с другими салуретиками для усиления их действия и снижения потерь калия; в качестве монотерапии – при аденоме и гиперплазии надпочечников и предстательной железы; цирроз печени.

	Способ применения и режим дозирования


	ХСН в сочетании с другими салуретиками для усиления их действия и снижения потерь калия;

-в качестве монотерапии – при аденоме (железистая опухоль) и гиперплазии (избыточном образовании структурных элементов ткани) надпочечников и предстательной железы, цирроз печени.

	Побочные эффекты


	Гиперкалиемия, ацидоз, тошнота, рвота, диарея, гастрит, головокружение, головная боль.

	Противопоказания к применению


	Гиперкалиемия, гипонатриемия, тяжелая почечная недостаточность, острая почечная недостаточность, анурия, сердечная недостаточность, беременность, лактации, детский возраст до 3 лет.

	Взаимодействие с другими лекарственными средствами
	Одновременный прием препарата Верошпирон с другими калийсберегающими диуретиками, ингибиторами АПФ, антагонистами рецепторов ангиотензина II, блокаторами альдостерона, препаратами калия, а также соблюдение богатой калием диеты или употребление калийсодержащих заменителей соли может привести к развитию тяжелой гиперкалиемии.

Одновременный прием с нитроглицерином, иными нитратами или вазодилататорами может усиливать антигипертензивный эффект спиронолактона.

Одновременное применение НПВП (например, ацетилсалициловой кислоты, индометацина и мефенамовой кислоты) с калийсберегающими диуретиками может привести к развитию тяжелой гиперкалиемии. 

	Наличие ЛП в списках 
	Нет

	Правила отпуска из аптеки
	По рецепту врача (форма бланка 107-1/у)

	Информация о хранении в домашних условиях
	Препарат следует хранить в недоступном для детей месте при температуре не выше 30°С.


Дата заполнения: 26.04.2022    Подпись непосредственного руководителя практики:
