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WSTEP

Niedozywienie pacjentow w szpitalach jest zjawiskiem zdecydowanie zbyt czgstym. Szacuje sig, ze
okoto 35-55% pacjentow jest niedozywionych, a u okoto 20% z nich wystepuje niedozywienie
cigzkie wymagajace leczenia zywieniowego. Niestety niedozywienie jest w polskich szpitalach
diagnozowane zdecydowanie za rzadko, pomimo obowigzku wykonywania przesiewowej oceny
stanu odzywienia. [1] Znaczny ubytek masy ciala i nastgpstwa niedozywienia maja istotny wpltyw
na skuteczno$¢ leczenia farmakologicznego. Niedozywienie, ktore poglebione zostaje czesto
poprzez pobyt w szpitalu, generujac u takiego pacjenta tzw. niedozywienie szpitalne, zwicksza
odsetek powiklan a takze $miertelnosci wsérdd chorych.[2] Istotne jest, aby jak najszybciej
niedozywienie takie zdiagnozowac, a takze leczy¢, gdyz poglebianie si¢ tego stanu wptywa na
wydluzenie czasu pobytu chorych w szpitalach i zwickszaniu ulegaja koszty hospitalizacji chorego.
[1][3] Przyczyny wystepowania niedozywienia szpitalnego upatruje si¢ najczesciej w braku wiedzy
personelu medycznego na temat nastepstw zdrowotnych wynikajacych z niedozywienia,
mozliwo$ci dostarczania sktadnikow odzywczych inng droga niz doustna (np. poprzez zglebniki lub
zywienie pozajelitowe) u pacjentdw nieprzytomnych jak i przytomnych, braku zainteresowania
odzywieniem si¢ chorego, braku wiedzy na temat metod prowadzenia leczenia zywieniowego oraz
braku znajomos$ci metod oceny stanu odzywienia pacjentow. W szpitalach rutynowo prowadzona
jest takze ptynoterapia, ktora czesto z zywieniem klinicznym jest mylona. W czasie ptynoterapii nie
uwzglednia si¢ zapotrzebowania energetycznego, podazy biatka, witamin i pierwiastkow
$ladowych. [3] Wedlug wytycznych opracowanych przez Amerykanskie Towarzystwo Zywienia
Pozajelitowego i Dojelitowego, Europejskie Towarzystwo Zywienia Klinicznego i Metabolizmu i
Polskie Towarzystwo Zywienia Pozajelitowgo i Dojelitowego — 7-dniowe niewystarczajace
zywienie doustne lub zastepowanie go plynoterapig jest maksymalnym, dopuszczalnym okresem,
ktory prawidlowo odzywiony pacjent moze tolerowacé bez wspomagania Zywieniowego
dostosowanego do jego sytuacji klinicznej 1 metabolicznej. [3] Przy stwierdzeniu w wywiadzie u
chorego mozliwos$ci wystepowania niedozywienia wymagana jest interwencja zywieniowa.
Zywienie kliniczne bedace postepowaniem lekarskim, ktére obejmuje oceng stanu odzywienia
pacjenta oraz jego zapotrzebowania na sktadniki odzywcze, a nastepnie zlecenie podawania
odpowiednich ilo$ci biatka, energii, elektrolitow, witamin i1 pierwiastkow §ladowych w
dostosowanych dla pacjenta dietach poprzez odpowiednie drogi podazy (doustna, pozajelitowa,
dojelitowa).[4] Dodatkowo istotne jest takze monitorowanie stanu chorego w trakcie interwencji

zywieniowej oraz zapewnienie optymalnego wykorzystania wybranej drogi podania preparatow.



Zywienie kliniczne stanowi integralng cze$¢ leczenia wielu chorob. [5][4] Jednym ze sposoboéw
leczenia zywieniowego jest zywienie dojelitowe, ktére mozna zastosowac w przypadku braku
mozliwosci podawania diety droga doustng, gdy np. niemozliwe jest potykanie w zaawansowanych
nowotworach przetyku, glowy lub szyi. Warunkiem stosowania tego sposobu zywienia jest drozny
przewod pokarmowy. Podaz diety nastgpuje poprzez zglebniki lub przetoki odzywcze.[5][6][7]
Poprzez te sztuczne dostepy uzywane do podazy diety dojelitowe;j istnieje mozliwo$¢ podawania
takze lekéw doustnych np. tabletek czy kapsulek. Zagadnienie to stanowi jednak istotny problem
dla personelu pielggniarskiego jak i lekarskiego, poniewaz w Charakterystykach Produktéw
Leczniczych brak jest jednoznacznych informacji i wskazan dotyczacych mozliwos$ci kruszenia i
rozdrabniania w mozdzierzu poszczeg6lnych produktow oraz podazy ich poprzez zgtgbniki czy
przetoki bezposrednio do zotadka lub jelita. Z tego powodu podawanie lekow poprzez sztuczne
dostepy mozna zakwalifikowa¢ jako podanie leku off label use (poza wskazaniami). [8] [9]Ponizsza
praca ma na celu zebranie dostgpnych w pismiennictwie informacji na temat mozliwosci podazy

poprzez sztuczne dostepy do jelita lub zotadka poszczegolnych postaci lekow doustnych.



RODZAJE SZTUCZNYCH DOSTI;}P(’)W DO PRZEWODU

POKARMOWEGO

Kiedy chory nie jest zdolny do zywienia droga doustna, a wymaga on interwencji zywieniowej,
preferowane jest odzywianie droga dostepu jelitowego. Dostep jelitowy inaczej nazywany jest
zgltebnikiem do przewodu pokarmowego lub potocznie sonda.[4] Zglebnik dojelitowy to kazdy
rodzaj zglebnika zakladanego przez otwor naturalny (np. przez nos lub jame¢ ustng) lub poprzez
przetoke (stomi¢). Zglebnik ma dwa konce, jeden z nich jest umieszczany w $wietle przewodu
pokarmowego, a drugi na zewnatrz ciata pacjenta (gdzie nastepuje podaz diety lub lekow). [10][11]
Wyrdznia si¢ trzy podstawowe rodzaje dostepdw, dzielone ze wzgledu na utozenie konca sondy w
odpowiedniej czegsci przewodu pokarmowego:

* do zotadka (droga najbardziej fizjologiczna),

* do dwunastnicy,

* do poczatkowej czesci jelita cienkiego. [6][10]

Zglebniki mozna takze klasyfikowac ze wzgledu na czas uzytkowania, wyrdznia si¢:

* zglebniki krétkoterminowe — przewidywalny czas leczenia zywieniowego wynosi do 4
tygodni, lub gdy pacjent nie wyraza zgody na trwaly dostep do przewodu pokarmowego lub
kiedy nie ma mozliwosci wykonania dostgpu dtugoterminowego. W tej grupie wyrdznia si¢
zglebniki zakladane przez nos.

* zglebniki dlugoterminowe — u pacjentéw u ktorych zywienie dojelitowe bedzie trwato dtuzej
niz 4 tygodnie. T¢ grupe stanowig przetoki wykonane metodami inwazyjnymi.

Zywienie dojelitowe najczesciej rozpoczyna sie od zastosowania zgltebnikow krotkoterminowych, a
w razie potrzeb stosuje si¢ dtugoterminowe przetoki.[9][7]

Kazdy zglebnik dozotadkowy lub dojelitowy musi by¢ gigtki, cienki, atraumatyczny dla pacjenta
oraz odporny na dziatanie enzymow 1 zasad. Nie moze si¢ utwardza¢ ani kruszy¢ pod wptywem
pokarmu, ptynow i sokéw trawiennych. Wewnetrzna powierzchnia zgtebnikow musi by¢ $liska.
Zglebniki charakteryzuja si¢ rozna dlugoscia i Srednicg (6-22F), ktora jest dobiera odpowiednio w
zalezno$ci od lokalizacji, gestosci i lepkosci diety. [12][11]



ZGLEBNIKI CZASOWE — KROTKOTERMINOWE

Wisréd zgtebnikéw czasowych wyroznia sie:

* nosowo — zotadkowy (dtugos¢ 90 — 110 cm),

* nosowo — jelitowy (dtugos¢ 110 -130 cm),

* nosowo — dwunastniczy.
Zglebniki te wykonane sg z poliuretanu lub silikonu, a ich preferowany rozmiar to 6-12F. U 0sob
dorostych nie wybiera si¢ cienszych rozmiarow ze wzgledu na ryzyko zatkania. Jezeli
przewidywane jest, ze u pacjenta wystgpi koniecznos$¢ podawania tg drogg rozdrobnionych lekow
doustnych oraz diet z btonnikiem, to nalezy wybra¢ zglebnik o minimalnej $rednicy 12F.[12][11]
[10]

DOSTEP DLUGOTERMINOWY — PRZETOKI

Wsréd dostepow dlugoterminowych wyrodznia sig:
* Gastrostomie (stomia na zotadku):
o Qastrostomie zaktadane droga endoskopowa lub z pomocg radiologiczng (PEG —
przezskorna gastrostomia endoskopowa)
= zwykle wymieniane do 6 miesigcy, ale o ile nie wystepuja powiktania i przetoka
funkcjonuje prawidtowo mogg by¢ stosowane znacznie dtuzej. Prawidlowa opieka
nad dostepem zywieniowym znacznie zwigksza jego zywotnos¢.
o @astrostomie niskoprofilowe
= preferowane u dzieci, pacjentow aktywnych, rehabilitowanych.
o Zglebniki typu PEG-PEJ (gatrojejunostomie — stomia znajduje si¢ na zotadku, ale
koncoéwka zgtebnika w jelicie cienkim)
= zakonczone w jelicie cienkim, wskazane u 0s6b z zaburzeniami gérnej czesci
przewodu pokarmowego
o Qastrostomie klasyczne
= zakladane operacyjnie, stosowane jaki dostep drugiego rzutu (np. kiedy zatozenie
PEG z réznych przyczyn jest niemozliwe).
* Jejunostomie (stomia na jelicie cienkim):
© Mikrojejunostomie
= cienkie zglebniki zaktadane operacyjnie, stosowane u chorych z zachowang funkcja

jelit z brakiem mozliwosci zastosowania zgtgbnika dozotagdkowego.



Jejunostomie
= grube, zakladane operacyjnie, stosowane kiedy nie ma mozliwos$ci zastosowania

bardziej nowoczesnych rodzajow zgtebnikow. [11][12][13]

Percutaneous
endoscopic

gastrostomy

ijunostomy
Medscape 2 m Phar
Rysunek 1: Schemat lokalizacji sztucznych
dostepow pokarmowych



ZASADY PODAZY LEKOW PRZEZ ZGLEBNIKI

Poprzez zgtebniki enteralne, oprocz podazy diety, mozna rowniez podawac leki stosowane do
podazy doustnej. Przy checi podawania pacjentowi poprzez dostepy do zotadka lub jelita lekow
doustnych nalezy wzig¢ pod rozwage czynniki mogace miec istotny wptyw na bezpieczenstwo jak i
skuteczno$¢ prowadzonej farmakoterapii. [ 13]Czesty problem spotykany na oddziatach szpitalnych
to konieczno$¢ rozkruszenia (dekompozycji) podawanych lekow. [14] Lekarze ordynujacy leki, a
takze personel pielegniarski podajacy preparaty, muszg stosowac si¢ bezwzglednie do zasad
umozliwiajgcych podanie lekéw poprzez zglebniki w sposob bezpieczny 1 skuteczny. [15]
Podstawowa zasada jest wybor leku, a doktadnie jego postaci czy tez drogi podania. Zawsze
preferowane beda leki, ktorych droga podania jest inna niz droga przewodu pokarmowego np.
podaz pozajelitowa, transdermalna, doodbytnicza czy podanie zewnetrzne na skore.[16] Niestety
liczba lekow, ktore moga by¢ podawane drogg transdermalng, jest ograniczona. Dla pacjenta
zywionego poprzez zgtebnik lub przetoke nieodpowiednie jest zastosowanie lekow podjezykowych
oraz form ulegajacych rozpadowi w jamie ustnej, poniewaz chory moze by¢ nieprzytomny lub
niezdolny do kontrolowanego utrzymania takiej tabletki w jamie ustnej, a takze osoba taka moze
mie¢ uraz jamy ustnej, wysuszong jame ustng lub nadmiernie wydziela¢ $ling jak 1 wymiotowac.
Wszystkie te stany doprowadzaja do zmniejszonej skutecznosci takich form lekéw (uniemozliwione
wchtanianie substancji czynnej z tabletek) jak i moga doprowadzi¢ do sytuacji niebezpiecznych (np.
mozliwo$¢ zachly$nigcia).[17] Podawanie lekéw droga doodbytniczg moze by¢ niepozadane lub
niekomfortowe dla pacjentéw. Pozajelitowa podaz lekow jest czesto wykorzystywang alternatywa,
ale wiaze si¢ ona z zwigkszeniem kosztow leczenia, bolesnoscig dla pacjenta oraz wymaga udziatu
personelu posiadajacego umiejetnosci wykonywania iniekcji lub infuzji. Stosowanie wlewow
dozylnych zwigksza natomiast ryzyko powiktan oraz potencjalnych zakazen. [13]

Jesli dany lek nie moze zosta¢ zastgpiony takim, ktory moze by¢ podany inng drogg niz doustna,
nalezy w pierwszej kolejno$ci stosowac leki, ktére wystepuja w formie ptynnej. [11] Preferowane
sa zawiesiny oraz ptyny, natomiast syropy, ze wzgledu na duza lepko$¢, osmolarnos¢ i czgsto duza
zawarto$¢ sorbitolu, moga przyczyniaé si¢ do zatykania zglebnikdéw oraz mozliwosci wystgpowania
biegunek wsrod chorych.[13] Aby zapobiega¢ tym efektom niepozgdanym nalezy zawsze
rozcienczac lek pltynny przed podaza minimum 10-30 ml sterylnej wody, jesli lek jest bardzo silnie
hiperosomotyczny czgsto wykorzystuje si¢ jeszcze wigksza 1lo§¢ rozpuszczalnika. W ten sposob
zmniegjsza si¢ osmolarno$¢ lekdéw 1 zwigksza si¢ jego tolerancje. Nie wolno podawaé przez sztuczne
dostepy lekéw w formie iniekcji/infuzji. Leki te sg czesto dostepne w formie koncentratow, jednak

ich wchtanianie, dostepnos¢ a takze dawkowanie nie sg dostosowane do podazy droga przewodu



pokarmowego.[13] Leki state w formie tabletek i kapsulek takze moga by¢ podawane przez
zglebniki, jednak preparaty takie muszg zosta¢ wczesniej odpowiednio przygotowane. Tabletki
nalezy rozkruszy¢ oraz rozdrobni¢ w mozdzierzu na drobny proszek, nastepnie proszek ten nalezy
wymieszac¢ z rozpuszczalnikiem (wodg) i w formie ptynnej ex tempore podawac przez zglebnik
choremu. Rozkruszone formy leku beda miaty gorzki smak, ale przy podazy poprzez zglebniki i
sondy nie jest to istotna cecha. Podobnie postepuje si¢ z kapsutkami, ktére nalezy otworzyc¢ i
wystepujaca juz w nich rozdrobniong substancje leczniczg od razu zawiesi¢ w wodzie bez
rozdrabniania i1 nast¢pnie podawac choremu.[13] Doktadne opisy przygotowania poszczegolnych
form lekéw znajduja si¢ w dalszej czgsci pracy. Niestety nie kazdg doustng forme¢ leku mozna
podda¢ procesowi kruszenia, dlatego personel podajacy i zlecajacy leki powinien wykazywac si¢
odpowiednig wiedzg na temat mozliwo$ci defragmentacji preparatow a w razie watpliwosci zwrocic

si¢ do farmaceuty po merytoryczng pomoc w wyborze odpowiedniej formy leku.



ZABRONIONE JEST KRUSZENIE:

* tabletek podjezykowych, tabletek dopoliczkowych — nie sg one przystosowane do
wchlaniania w przewodzie pokarmowym i ich rozkruszenie i podanie przez zglebnik
spowoduje ich zmniejszone wchlanianie 1 brak skutecznos$ci leczenia. [13]

* tabletek i kapsulek dozoladkowych — rozkruszenie sprawi, ze lek szybciej przechodzi z
zoladka do jelita i nie ulega wchtonigciu w zotadku. Spowoduje to brak wystepowania
efektu terapeutycznego leku. [14]

* tabletek dojelitowych (EN, EC), poniewaz zawierajg one otoczke, ktora chroni substancje
lecznicza przed uwolnieniem i wchianianiem w zotadku. Jesli takg tabletke podda sie
procesowi kruszenia, otoczka zostanie zniszczona, a lek bedzie ulegat wchtanianiu juz w
zoladku, pojawia si¢ takze dziatania niepozadane leku a leczenie moze okazac¢ si¢ nie by¢
skuteczne. Fragmenty otoczki tabletki dojelitowej mogg takze ulec sklejeniu 1 zatka¢ §wiatto
zglebnika.[13][17]

* tabletek o kontrolowanym/przedluzonym uwalnianiu (XR, XL, ER, SR, SL, MR, CR,
Z0K), granulatow/peletek dojelitowych, granulatu/peletek o przedluzonym uwalnianiu
- Zawarto$¢ kapsutek o kontrolowanym uwalnianiu (granulaty/peletki) moze by¢ podawana
poprzez sondy, ale nie wolno ich kruszy¢ (sposob ich podawania wyjasniony jest w dalszej
czegsci pracy). Nie wolno kruszy¢ tabletek o kontrolowanym/przedtuzonym uwalnianiu.
Zniszczenie otoczki tabletki, ktora zapewnia zmienione uwalniane sprawia, ze potencjalnie
cata dawka leku ulegnie wchionigciu natychmiast a nie w okreslonym przedziale czasowym,

stwarza to ryzyko stosowania dawek toksycznych.[16][14]
W ostatniej czesci tej pracy zataczono tabele umozliwiajaca tatwa identyfikacje tabletek i kapsutek,

ktorych rozkruszenie jest mozliwe, a takze informacj¢ dotyczaca postgpowania z preparatami

ktorych kruszenie jest zabronione.
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PODSTAWOWE ZASADY PODAZY LEKOW

Zawsze przed 1 po podaniu lekow nalezy zrobi¢ minimum 30 minutowg przerwe¢ w podawaniu
diety, nie wolno dodawac¢ lekéw do diet.[18] Dodatek lekéw do diet wykazuje si¢ brakiem
mozliwo$ci zapewniania stabilnosci leku, uniemozliwia okreslenie stopnia wchtaniania leku a takze
w przypadku zastopowania podazy diety z lekiem nie bedzie znana podana catkowita dawka leku.
Wszystkie te powody §wiadczg o braku bezpieczenstwa farmakoterapii. Aby podaz lekow byta
bezpieczna i skuteczna, nalezy podawac je oddzielnie wobec diet dojelitowych. Niektore sktadniki
diet w kontakcie z lekami moga powodowac niezgodnosci i tworzy¢ nierozpuszczalne kompleksy
mogace zatka¢ §wiatto zglebnika, dlatego zawsze po podazy lekéw nalezy sztuczny dostep
przeptuka¢ przed rozpoczeciem zywienia. Dodatkowo przeptukanie zglebnika po kazdej podazy
leku zmniejsza ryzyko osadzania si¢ leku w $wietle zglebnika 1 zwigksza jego transmisj¢ do miejsca
wchtaniania, a osoba podajaca ma pewnos$¢, ze cala zaordynowana dawka leku zostata pacjentowi
dostarczona. [13] Jezeli podawane sg preparaty mogace wchodzi¢ w interakcje z sktadnikami diety,
nalezy przerwac podaz diety minimum 1 godzing przed podaniem leku i minimum 2 godziny po
podaniu (np. fluorochinolony, karbamezapina). [19]Jesli zasady tej nie mozna wdrozy¢, nalezy
zmieni¢ droge podania lub posta¢ leku na inng np. parenteralng, doodbytnicza, transdermalng.[17]
W przypadku podawania wielu lekow nie mozna podawac ich jednoczesnie, nalezy zachowaé
odstep czasowy. Nie wolno kruszy¢ i zawiesza¢ w jednym rozpuszczalniku kilku lekow (kazdy
podawany jest osobno) i nie nalezy laczy¢ ze sobg kilku ptynnych postaci leku, takie dziatanie nie
zapewnia stabilnosci lekow i skutecznos$ci leczenia. Przed podaniem statych postaci lekéw
doustnych nalezy przeanalizowaé, czy dany produkt moze zosta¢ rozdrobniony przed uzyciem i
uzgodni¢ sposdb jego przygotowania i podawania. Po 30 minutach od zakonczonej podazy lekow

mozna kontynuowaé zywienie, chyba ze zalecenia sg inne.[18][17]
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PRZYGOTOWANIE POSZCZEGOLNYCH POSTACI LEKOW DO PODAZY

POPRZEZ ZGLEBNIKI

Aby zapewni¢ bezpieczng 1 skuteczng farmakoterapie poprzez zglebniki, istotne jest prawidlowe
przygotowanie leku do podania. Sposob przygotowania leku zalezy od jego postaci, a takze od
lokalizacji sztucznego dostepu.[20] Wazne jest rowniez, aby nie podawac lekéw ptynnych (syropy,
zawiesiny) bez dodatkowego rozcienczenia, gdyz maja one duzg osmolarno$¢ i moga wywotywac
biegunki. [17][13]State postaci leku nie mogg zawiera¢ duzych fragmentow, aby nie doszto do
zatkania zglebnika. Jesli lek moze zosta¢ rozdrobniony w mozdzierzu, wymagane jest, aby byt
rozkruszony na proszek. Ponizej scharakteryzowano sposéb przygotowania kazdej postaci leku

stosowanej poprzez zglebniki.[20]
TABLETKI:

1. Nalezy przerwa¢ zywienie co najmniej 30 minut przed podaniem leku.

2. Sztuczny dostep nalezy przeptukac 10-30 ml wody destylowane;.

3. Tabletke, ktéra moze zosta¢ poddana rozkruszeniu, rozkruszy¢ w mozdzierzu na proszek.
Wia¢ kilka mililitrow wody destylowanej, az do uzyskania konsystencji pasty.

4. Dola¢ okoto 15 ml wody i miesza¢ w celu uzyskania zawiesiny. Jezeli jest ona zbyt gesta,
mozna dodac kolejng porcje wody.

5. Uzyskang zawiesing przenie$¢ do strzykawki o duzej objetosci. Uzywac nalezy strzykawek
dedykowanych do podawania doustnego/enteralnego.

6. Przed podaniem leku pacjentowi strzykawke doktadnie wytrzasng¢ w celu uzyskania
roOwnomiernego rozproszenia. Zawiesing podawac przez zglebnik.

7. Mozdzierz i strzykawke przeptuka¢ 10 ml wody, a nast¢pnie poda¢ choremu.

8. 10-30 ml wody przeplukaé sztuczny dostep, aby zapewni¢ podaz calej dawki choremu.

9. Po 30 minutach od podania leku mozna kontynuowac¢ zywienie, chyba ze zalecenia sg inne.
KAPSULKI:

1. Nalezy przerwaé zywienie co najmniej 30 minut przed podaniem leku.

2. Sztuczny dostep odzywczy przeptuka¢ 10-30 ml wody destylowane;.

3. Kapsutke nalezy otworzy¢. Gdy zawiera ona drobny proszek, nalezy zawiesi¢ go w wodzie.
Jesli w kapsulce znajduje si¢ granulat, nalezy go rozkruszy¢é w mozdzierzu na drobny

proszek. Trzeba takze zwrdci¢ uwage, czy nie jest to kapsutka dojelitowa.
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Do proszku w mozdzierzu dola¢ 10 ml wody destylowanej. Calo$¢ miesza¢ do uzyskania
zawiesiny. Jezeli zawiesina jest zbyt gesta, nalezy doda¢ kolejng porcje wody.

Uzyskang zawiesing przenies¢ do strzykawki o duzej objetosci. Uzywacé nalezy strzykawek
dedykowanych do podawania doustnego/enteralnego.

Przed podaniem leku pacjentowi strzykawke doktadnie wytrzasnag¢ w celu uzyskania
réwnomiernego rozproszenia. Zawiesing podawac przez zglgbnik.

Mozdzierz i strzykawke przeptuka¢ 10 ml wody, a nastepnie podac¢ choremu.

10-30 ml wody przeptuka¢ sztuczny dostep, aby zapewni¢ podaz catej dawki choremu.

Po 30 minutach od podania leku mozna kontynuowa¢ zywienie, chyba Ze zalecenia sg inne.

KAPSULKI ZAWIERAJACE GRANULAT/PELETKI O PRZEDLUZONYM

UWALNIANIU:
1. Granulatu/peletek o przedtuzonym uwalnianiu nie wolno kruszy¢ ani miesza¢ z cieptymi
ptynami (ryzyko rozpuszczenia otoczki).
2. Granulat/peletki nalezy zawiesi¢ w wodzie destylowanej o temperaturze pokojowej i
podawac przez sztuczny dostep o duzej Srednicy (14F lub wigkszej) zalozony do zotadka.
3. W przypadku aplikacji przez zglebnik/przetoke odzywcza o malej $rednicy istnieje ryzyko

utraty droznosci.

KAPSULKI DOJELITOWE:

PODANIE DO ZOLADKA: Przez zglebniki dozotadkowe o duzej $rednicy (18F lub
wigkszej) podaje si¢ granulat dojelitowy zawieszony w kwasnym soku owocowym:
pomaranczowym lub jabtkowym. Nie wolno stosowa¢ soku grejpfrutowego. Kwasny
odczyn chroni granulat przed rozpadem w zotadku, zapewniajac dostarczenie maksymalne;j

dawki do miejsca wchtaniania (jelito).

. Nalezy przerwac zywienie co najmniej 30 minut przed podaniem leku.

Zglebnik/przetoke odzywczg przeptukac¢ 10-30 ml wody destylowane;.

Otworzy¢ kapsulkg. Granulat w niej zawarty od razu przenie$¢ do strzykawki. Uzywac
nalezy strzykawek dedykowanych do podawania doustnego/enteralnego. Nastepnie dolac
10-15 ml soku owocowego.

Catos¢ doktadnie wymieszaé, potrzasajac strzykawka 1 od razu poda¢ choremu.

Strzykawke przeptuka¢ ok. 10 ml soku i poda¢ choremu.

10-30 ml wody przeptukaé sztuczny dostep, aby zapewni¢ podaz catej dawki choremu.
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Po 30 minutach od podania leku mozna kontynuowaé zywienie, chyba Ze zalecenia sg inne.
Nie mozna podawa¢ granulatu dojelitowego do zotadka wraz ze §rodkami zobojetniajgcymi
(antacida), poniewaz moga one podwyzsza¢ pH soku zoladkowego i1 przez to mieé

negatywny wplyw na otoczke dojelitowa.

PODANIE DO JELITA: Przez zglebniki o matlej $rednicy (ponizej 18F), zalozone
bezposrednio do jelita, podaje si¢ granulat zawieszony w jalowym 8,4% roztworze

wodoroweglanu sodu lub w 0,9% roztworze chlorku sodu.

. Nalezy przerwa¢ zywienie co najmniej 30 minut przed podaniem leku.

Przeptuka¢ zglebnik 10 — 30 ml wody/8,4% NaHCO5/0,9% NaCl.

Otworzy¢ kapsutke, a jej zawarto$¢ przenies¢ do naczynia zawierajacego 10-15 ml 8,4%
NaHCO03/0,9% NaCl.

Calos¢ doktadnie wymieszaé, nastepnie przenie$¢ do dedykowanej strzykawki od razu
podac choremu.

Naczynie 1 strzykawke przeptukac ok. 10 ml rozpuszczalnika i poda¢ choremu.

Dodatkowa porcja (5-10 ml) wody/wodoroweglanu sodu/chlorku sodu przeptukaé sztuczny
dostep, aby mie¢ pewnos$¢, ze cata dawka zostata podana pacjentowi.

Po 30 minutach od podania leku mozna kontynuowac zywienie, chyba Ze zalecenia sg inne.

KAPSULKI Z PLYNNA ZAWARTOS’CIA:

1. Nalezy przerwac zywienie co najmniej 30 minut przed podaniem leku.
2. Zglebnik/przetoke odzywcza przeptuka¢ 10-30 ml wody destylowane;.
3.
4

Nalezy doktadnie wycisng¢ lub pobrac strzykawka catg zawartos¢ z zelatynowej kapsutki.

. Plyn z kapsulki nalezy rozcienczy¢ 10-30 ml wody destylowanej. Calo$¢ pobrac,

dedykowana do podazy eneteralnej, strzykawka i doktadnie wstrzasnac.

. Od razu poda¢ lek pacjentowi.

5
6.
7
8

Przeptukac¢ strzykawke 10 ml wody destylowanej i poda¢ réwniez pacjentowi.

. Dodatkowa porcja wody (10-30 ml) przeptukac dostep.

. Po 30 minutach od podania leku mozna kontynuowac¢ zywienie, chyba Ze zalecenia s3 inne.

TABLETKI MUSUJACE ORAZ PROSZKI, GRANULATY, TABLETKI DO
PRZYGOTOWANIA ROZTWORU LUB ZAWIESINY DOUSTNEJ,
TABLETKI ULEGAJACE ROZPADOWI W JAMIE USTNEJ (ODT):

1.
2.

Nalezy przerwac¢ zywienie co najmniej 30 minut przed podaniem leku.

Przeptuka¢ zglebnik 10-30 ml wody destylowanej (zotadek) lub 0,9% NaCl (jelito).
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NS ok

Proszek, granulat lub tabletke rozpusci¢ w odpowiedniej ilosci wody destylowane;,
energicznie wstrzasnaé. Gdy sporzadzony roztwdr/zawiesina ma zbyt duza lepkos¢ — dodaé
kolejna porcje wody.

Pobra¢ ptyn strzykawka, dedykowang do podazy enteralnej. Natychmiast poda¢ choremu.

10 ml wody destylowanej przeptukac strzykawke i poda¢ choremu.

Dodatkowa porcjag wody/NaCl (10-30 ml) przeptukac sztuczny dostep.

Po 30 minutach od podania leku mozna kontynuowa¢ zywienie, chyba ze zalecenia sg inne.

KROPLE DOUSTNE, ZAWIESINY:

1. Nalezy przerwaé zywienie co najmniej 30 minut przed podaniem leku.

2. Przeptuka¢ zglebnik 10 — 30 ml wody destylowanej (zotadek) lub 0,9% NacCl (jelito).

3. Odpowiednig ilos¢ kropli lub zawiesiny przenie$s¢ do naczynia lub od razu do strzykawki,
rozcienczy¢ 30 ml wody destylowanej (zmniejszenie lepkosci lub osmolarnosci).

4. Sporzadzony roztwor lub zawiesing wymiesza¢. Od razu poda¢ choremu.

5. 10 ml wody/NaCl przeptuka¢ strzykawke 1 poda¢ pacjentowi.

6. Dodatkowg porcjag wody/NaCl (10 — 30 ml) przeptuka¢ sztuczny dostep.

7. Po 30 minutach od podania leku mozna kontynuowa¢ zywienie, chyba Ze zalecenia sg inne.

SYROPY:

1. Nalezy przerwaé zywienie co najmniej 30 minut przed podaniem leku.

2. Przeptukac zglebnik 10-30 ml wody destylowanej (zotadek) lub 0,9% NaCl (jelito).

3. Odpowiednig ilo$¢ syropu pobra¢ strzykawka o duzej objgtosci. Rozcienczy¢ 2-3 krotnie
wodg destylowang. Pozostawi¢ w strzykawce trochg¢ powietrza.

4. Mocno wstrzgsa¢ strzykawka, az do calkowitego wymieszania pltynu. Od razu podaé
pacjentowi.

5. Strzykawke przeptuka¢ woda 1 réwniez podac pacjentowi.

6. Dodatkowa porcja wody/NaCl (10-30 ml) przeptukaé sztuczny dostep.

7. Po 30 minutach od podania leku mozna kontynuowaé zywienie, chyba ze zalecenia sg inne.
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TABELA — MOZLIWOSC KRUSZENIA I PODAZY LEKOW Z PODZIALEM
NA GRUPY LEKOW ORAZ POSTAC

Ponizej scharakteryzowano zazwyczaj stosowane w praktyce szpitalnej leki stosowane doustnie z
informacja o mozliwosci kruszenia poszczego6lnych preparatdéw oraz z sposobem postepowania.

[11][14][21][22]
. nazwa . .
grupa lekow miedzynarodowa nazwa handlowa kruszenie postepowanie
inhibitory konwertazy Enalapril Benalapril, Enarenal zgodne z instrukcja
. tak .
angiotensyny kruszenia tabletek
inhibitory konwertazy Lisinopril Lisiprol, Lisihexal, zgodne z instrukcja
. . . tak .
angiotensyny Lisinoratio kruszenia tabletek
inhibitory konwertazy Ramipril Tritace, Vivace, Axtil, Piramil, tak zgodne z instrukcja
angiotensyny Polpril (tabl.) kruszenia tabletek
inhibitory konwertazy Ramipril Ramve, Polpril (kaps.) nie zgodne z instrukcja
angiotensyny podawania kapsutek
inhibitory konwertazy Perindopril Prenessa, Vidotin tak zgodne z instrukcja
angiotensyny kruszenia tabletek
inhibitory konwertazy Perindopril Prestarium, podziat tylko na
angiotensyny Perindoprilumli23 ratio nie réwne czgsci, wybraé
inny lek
inhibitory konwertazy Zofendopril Zofenil podziat tylko na
angiotensyny nie réwne czgsci, wybraé
inny lek
Antagonisci receptora AT1 | Losartan Loreblok, Lorista, Xartan podziat tylko na
(sartany) nie réwne czgsci, wybraé
inny lek
Antagonisci receptora AT1 | Walsartan Valzek, Tensart, Diovan podziat tylko na
(sartany) nie réwne czgsci, wybraé
inny lek
Antagonisci receptora AT1 | Walsartan Tensart HCT wybra¢ inny lek,
(sartany) . sktadniki preparatow
nie .
faczonych podawac
osobno
Antagonisci receptora AT1 | Kandesartan Carzap, Karbis, Candepres tak zgodne z instrukcja
(sartany) kruszenia tabletek
Antagonisci receptora AT1 | Telmisartan Tezeo, Micardis, Telmix, tak zgodne z instrukcja
(sartany) Tolura, Polsart kruszenia tabletek
Antagonisci wapnia Amlodypina Amlozek, Aldan, Amlodipine, tak zgodne z instrukcja
Norvasc kruszenia tabletek
Antagonis$ci wapnia Nitrendypina Nitrendypina Egis zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Antagonisci wapnia Lerkanidypina Lercan, Karnidin, Lecaplin, zgodne z instrukcja
. tak .
Primacor kruszenia tabletek
Antagoniséci wapnia Werapamil Staveran tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Antagonis$ci wapnia Werapamil Isoptin SR nie wybra¢ inng postac

leku
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Antagonisci wapnia

Diltiazem

Oxycardil 60

zgodne z instrukcja

tak kruszenia tabletek
Antagonisci wapnia Diltiazem Dilzem, Oxycardil 120 nie wybraé inng postaé
leku
Beta — adrenolityczne Karwedilol Atram, Avedol zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Beta — adrenolityczne Bisoprolol Bisocard, Bilokord tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Beta — adrenolityczne Nebiwolol Nebilet, Nedal, Ebivol tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Beta — adrenolityczne Propranolol Propranolol zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Beta — adrenolityczne Metoprolol Metocard, Metoprolol VP tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Beta — adrenolityczne Metoprolol Betaloc ZOK, Beto ZK, nie wybraé inng postaé
Metocard ZK leku, droge podania
Antyarytmiczne Propafenon Rytmonorm, Polfenon nie wybra¢ inny lek,
drogg¢ podania
Antyarytmiczne Amiodaron Cordarone tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Antyarytmiczne Digoksyna Digoxin tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Antyarytmiczne Sotalol Sotahexal, Biosotal tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Moczopedne Furosemid Furosemid Polpharma, tak zgodne z instrukcja
Furosemid Polfarmex kruszenia tabletek
Moczopedne Torasemid Diured, Torsemed, Trifas, tak zgodne z instrukcja
Toramide kruszenia tabletek
Moczopedne Hydrochlorotiazyd | Hydrochlorothiazidum tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Moczopedne Chlortalidon Hygroton tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Moczopedne Spironolakton Spironol, Verospiron zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Moczopedne Indapamid Indapen, Indapress zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Hipolipemizujace Simwastatyna Sl.mvacard, Ap.o-Slmva, zgodne z instrukeja
Simvasterol, Simvacor, Zocor, tak .
s ; kruszenia tabletek
Simvastatin
Hipolipemizujace Atorwastatyna Atoris, Sortis nie wybrac¢ inny lek
Hipolipemizujace Atorwastatyna Atrox, Atorvagen podziat tylko na
nie réwne czgsci, wybraé
inny lek
Hipolipemizujace Rosuwastatyna Roswea, Zahron nie wybra¢ inny lek
Hipolipemizujace Rosuwastatyna Rosucard podziat tylko na
nie rowne czgséci, wybraé
inny lek
Hipolipemizujace Fenofibrat Lipanthyl, Biofibrat, nie wybraé inny lek

Grofibrat
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Przeciwcukrzycowe

Metformina

Siofor, Avamina, Formetic,

zgodne z instrukcja

Glucophage, Metformax tak kruszenia tabletek
Przeciwcukrzycowe Metformina Metformax SR, Glucophage nie wybraé inng postaé
XR leku
Przeciwcukrzycowe Glimepryd Amaryl, Glibetic zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Przeciwcukrzycowe Gliklazyd Diazidan, Diabrezide tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Przeciwcukrzycowe Gliklazyd Diaprel MR nie wybra¢ inng postac
leku
Przeciwcukrzycowe Wildagliptyna Galvus zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Przeciwcukrzycowe Linagliptyna Trajenta nie wybra¢ inny lek
Przeciwcukrzycowe Empagliflozyna Jardiance nie wybra¢ inny lek
Przeciwcukrzycowe Dapagliflozyna Forxiga nie wybra¢ inny lek
Przeciwcukrzycowe Sitagliptyna Jenuvia nie wybra¢ inny lek
Przeciwzakrzepowe Warfaryna Warfin tak zgodne z instrukcja
Przeciwptytkowe kruszenia tabletek
Przeciwzakrzepowe Acenokumarol Acenokumarol, Sintrom podziat tylko na
Przeciwptytkowe nie réwne czgsci (4),
wybra¢ inny lek
Przeciwzakrzepowe Rywaroksaban Xarelto zgodne z instrukcja
. tak .
Przeciwptytkowe kruszenia tabletek
Przeciwzakrzepowe Dibigatran Pradaxa . L
. nie wybra¢ inny lek
Przeciwptytkowe
Przeqwzakrzepowe Apiksaban Eliquis nie wybra¢ inny lek
Przeciwptytkowe
Przeciwzakrzepowe Klopidogrel Plavix tak zgodne z instrukcja
Przeciwptytkowe kruszenia tabletek
Przeciwzakrzepowe Tikagrelor Brilique tak zgodne z instrukcja
Przeciwptytkowe kruszenia tabletek
Przeciwhistaminowe Klemastyna Clemastinum tabl. nie wybra¢ inng postaé
leku
Przeciwhistaminowe Klemastyna Clemastinum — syrop zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwhistaminowe Cetyryzyna Allertec, Zyrtec, Amertil tabl. nie wybra¢ inng postac
leku
Przeciwhistaminowe Cetyryzyna Allertec, Zyrtec — krople, zgodnie z instrukcja
syropy - podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwhistaminowe Lewocetyryzyna Cezera, Contrahist, Lirra, nie wybra¢ inng postac
Lirra Gem, Xyzal, Zyx — tabl. leku
Przeciwhistaminowe Lewocetyryzyna Contrahist, Xyzal — roztwory zgodnie z instrukcja
doustne - podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwhistaminowe Loratadyna Claritine, Flonidan, Loratan, brad inna postaé
Loratadine galena — tabl. nie wy ap

Kaps.

leku
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Przeciwhistaminowe Loratadyna Claritinie, Flonidan — syropy zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwhistaminowe Desloratadyna Aerius, Dasselta, Delortan, . .
; . wybraé inng postaé
Deslodyna, Dynid, Jovesto, - nie
leku
tabl.
Przeciwhistaminowe Desloratadyna Aerius, Deslodyna, Hitaxa — zgodnie z instrukcja
roztwory doustne - podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwhistaminowe Rupatadyna Alerprof, Rupafin — tabl. nie wybra¢ inng postac
leku
Przeciwhistaminowe Rupatadyna Rupafin — roztwor doustny zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwhistaminowe Feksofenadyna Telfexo, Allegra, Fexofast tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Przeciwhistaminowe Bilastyna Clatra tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Nieopioidowe leki Metamizol Pyralgina tabl. nie wybraé inng postaé
przeciwbolowe leku
Nieopioidowe leki Metamizol Pyralgina Sprint — granulat zgodnie z instrukcja
przeciwbolowe Pyralgina - krople doustne - podawania ptynnych
postaci lekow
Nieopioidowe leki Paracetamol Paracetamol — tabl. nie wybra¢ inng postaé
przeciwbolowe leku, droge podania
Nieopioidowe leki Paracetamol Paracetamol, Pedicetamol — zgodnie z instrukcja
przeciwbolowe zawiesiny Efferalgan — - podawania ptynnych
tabletki musujqce postaci lekow
Niesteroidowe leki Deksketoprofen Dexak — tabl. nie wybra¢ inng postac
przeciwzapalne leku, droge podania
Niesteroidowe leki Deksketoprofen Dexak SL, Ketesse SL — zgodnie z instrukcja
przeciwzapalne granulaty - podawania ptynnych
postaci lekow
Niesteroidowe leki Ibuprofen Ibuprom, Ibum, Nurofen — nie wybra¢ inng postac
przeciwzapalne tabl. leku, droge podania
Niesteroidowe leki Ibuprofen Ibufen, Ibum, Nurofen — zgodnie z instrukcja
przeciwzapalne zawiesiny doustne - podawania ptynnych
postaci lekow
Niesteroidowe leki Diclofenak Dicloberl, Diclac, Majamil, . wybra¢ inny lek,

. ' . . . nie )
przeciwzapalne DicloDuo, Dicloratio drogg¢ podania
Niesteroidowe leki Aceklofenak Biofenac — tabl. nie wybra¢ inng postaé
przeciwzapalne leku
Niesteroidowe leki Aceklofenak Biofenac — granulat zgodnie z instrukcja
przeciwzapalne - podawania ptynnych

postaci lekow
Niesteroidowe leki Acemetacyna Rantudil Retard, Rantudil . L.

) nie wybrac¢ inny lek
przeciwzapalne Forte
Niesteroidowe leki Meloksykam Aglan, Aspicam, Melobax, . wybra¢ inng postaé

. ; . nie
przeciwzapalne Moilec, Movalis, Opokan leku
Niesteroidowe leki Meloksykam Mel, Trosicam — tabletki - zgodnie z instrukcja
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przeciwzapalne

ulegajqce rozpadowi w jamie
ustnej ODT

podawania tabletek
ODT

Niesteroidowe leki Celekoksyb Aclexa, Celebrex nie zgodne z instrukcja
przeciwzapalne podawania kapsutek
Niesteroidowe leki Etorykoksyb Kostarox, Roticox, Doloxib . .
) nie wybra¢ inny lek
przeciwzapalne
Niesteroidowe leki Nimesulid Nimesil, Aulin — granulat zgodnie z instrukcja
przeciwzapalne - podawania ptynnych
postaci lekow
Analgetyki opioidowe Tramadol Tramal, Poltram, Tramadol, brad inna postac
Doreta, Padolten, Tramapar, nie wy ap .
Zaldiar, Skudexa leku, drogg podania
Analgetyki opioidowe Tramadol Poltram, Tramal — krople zgodnie z instrukcja
Zaldiar Effervescent — tabl. - podawania ptynnych
musujgce postaci lekow
Analgetyki opioidowe Dihydrokodeina DHC Continus nie wybra¢ inny lek
Analgetyki opioidowe Morfina Sevredol, Doltard, MST . wybra¢ inny lek,
nie )
Continus drogg podania
Analgetyki opioidowe Oksykodon Accordeon, OxyContin, . L
Oxydolor, Reltebon e wybraé inny lek
Analgetyki opioidowe Buprenorfina Melodyn, Transtec — plastry ) przykleié plaster
transderamline
Analgetyki opioidowe Metadon Methadone hydrochloride — zgodnie z instrukcja
syrop - podawania plynnych
postaci lekow
Antybiotyki Amoksycylina Amotaks, Duomox, Hiconcil, nie wybra¢ inng postac
Ospamox — tabl. leku
Antybiotyki Amoksycylina Amotaks, Ospamox, Hiconcil zgodnie z instrukcja
— zawiesiny - podawania ptynnych
postaci lekow
Antybiotyki Amoksycylina z Amoksiklav, Amylan,
kwasem Auglavin, Augmentin, nie wybra¢ inng postac
klawulanowym Hiconcil combi, Ramoclav, leku
Taromentin — tabl.
Antybiotyki Amoksycylina z Amoksiklav, Augmentin,
kwasem Auglavin, Taromentin — zgodnie z instrukcja
klawulanowym zawiesiny Amoksiklav - podawania ptynnych
Quicktab — tabl. do postaci lekow
sporzqdzenia zawiesiny
Antybiotyki Penicylina Ospen — tabl. . wybra¢ inng postac
nie
fenoksymetylowa leku
Antybiotyki Penicylina Ospen — zawiesina zgodnie z instrukcja
fenoksymetylowa - podawania ptynnych
postaci lekow
Antybiotyki Aksetyl Blorac.ef, Cefox, Ce_fur(?xlme, . wybraé inng postaé
cefuroksymu Ceroxim, Furocef, Xorimax, nie leku. droge podania
Zamur, Zinnat, Zinoxx — tabl. U, gep
Antybiotyki Aksetyl Zinnat, Ceroxim — zawiesina zgodnie z instrukcja
cefuroksymu - podawania ptynnych
postaci lekow
Antybiotyki Klindamycyna Clindamycin — MIP, nie wybra¢ inng postac
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Clindanea, Dalacin C,
Klimicin — tabl, kaps.

leku, droge podania

Antybiotyki Klindamycyna Dalacin C — zawiesina zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow

Antybiotyki Azytromycyna Azibiot, Azimycin,

Azithromycin, AzitroLEK, nie wybra¢ inng postaé
Azycyna, Bactrazol, leku, droge podania
Macromax, Sumamed — tabl.

Antybiotyki Azytromycyna Azycyna, Sumamed, zgodnie z instrukcja
AzitroLEK, Azitrox — - podawania ptynnych
zawiesina postaci lekow

Antybiotyki Klarytromycyna Fromilid, Fromilid Uno,

Klabax, Klabion Uno, nie wybra¢ inng postaé
Klabiotic, Klacid, Klarmin, leku, drogg podania
Lekoklar, Taclar — tabl.

Antybiotyki Klarytromycyna Fromilid, Klabax, Klacid, zgodnie z instrukcja
Lekoklar — zawiesina - podawania ptynnych

postaci lekow

Antybiotyki Roksytromycyna Rolicyn, Rulid — tabl. nie wybra¢ inng postac¢

leku

Antybiotyki Roksytromycyna Rulid — zawiesina zgodnie z instrukcja

- podawania ptynnych
postaci lekow

Antybiotyki Spiramycyna Rovamycine nie wybrac¢ inny lek

Antybiotyki Metronidazol Metronidazol nie wybra¢ inny lek,

droge podania

Antybiotyki Ciprofloksacyna Cipronex, Cipropol nie wybra¢ inny lek,

drogg¢ podania

Antybiotyki Lewofloksacyna Levoxa, Levalox nie wybrac inny lek,

droge podania

Przeciwgrzybicze Flukonazol Flucofast, Fluconazole,

Flucorta, Flumycon, nie wybra¢ inng postac
Fluxazol, Mycosyst — tabl., leku, droge podania
kaps.

Przeciwgrzybicze Flukonazol Fluconazole Hasco, L .

; zgodnie z instrukcja
Fluconazin, Flucorta, ) odawania plvanvch
Fluzonazole Polfarmex, p ostaci II; géwy
Flumycon, Flucorta — syrop p

Przeciwgrzybicze Itrakonazol Itromyx, Orungal, Trioxal nie wybra¢ inny lek

Przeciwgrzybicze Worikonazol Voriconazol Adamed, tak zgodne z instrukcja
Voriconazol Polpharma kruszenia tabletek

Prokinetyczne Metoklopramid Metoclopramidum tak zgodne z instrukcja

kruszenia tabletek

Prokinetyczne Ttopryd Prokit tak zgodne z instrukcja

kruszenia tabletek

Inhibitory pompy Omeprazol Prenome, Ortanol, Helicid, zgodne z instrukcja

protonowe;j Prazol, Losec, Gasec nie podawania kapsutek

dojelitowych

Inhibitory pompy Esomeprazol Emanera, Helides, Mesopral nie zgodne z instrukcja

protonowe;j podawania kapsutek
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dojelitowych

Inhibitory pompy Lanzoprazol Lanzul zgodne z instrukcja
protonowe;j nie podawania kapsutek
dojelitowych
Inhibitory pompy Dekslanzoprazol Dexilant zgodne z instrukcja
protonowej nie podawania kapsutek
dojelitowych
Inhibitory pompy Pantoprazol Antesteloc, Contix, nie wybra¢ inny lek,
protonowej Controloc, Nolpaza, Panzol drogg podania
Antagonisci receptora H2 | Famotydyna Famogast nie wybra¢ inny lek,
drogg¢ podania
Anksjolityczne, nasenne, Diazepam Relanium, Neorelium zgodne z instrukcja
tak .
sedatywne kruszenia tabletek
Anksjolityczne, nasenne, Klorazepam Cloranxen tak zgodne z instrukcja
sedatywne kruszenia tabletek
Anksjolityczne, nasenne, Alprazolam Afobam, Alprox, Zomiren tak zgodne z instrukcja
sedatywne kruszenia tabletek
Anksjolityczne, nasenne, Alprazolam Xanax SR, Zomiren SR . wybra¢ inng postac¢
nie
sedatywne leku
Anksjolityczne, nasenne, Estazolam Estazolam zgodne z instrukcja
tak .
sedatywne kruszenia tabletek
Anksjolityczne, nasenne, Klonazepam Clonazepamum tak zgodne z instrukcja
sedatywne kruszenia tabletek
Anksjolityczne, nasenne, Lorazepam Lorafen nie wybra¢ inny lek,
sedatywne drogg podania
Anksjolityczne, nasenne, Buspiron Spamilan tak zgodne z instrukcja
sedatywne kruszenia tabletek
Anksjolityczne, nasenne, Hydroksyzyna Hydroxizinum syrop zgodnie z instrukcja
sedatywne - podawania plynnych
postaci lekow
Anksjolityczne, nasenne, Hydroksyzyna Hydroxizinum VP, tak zgodne z instrukcja
sedatywne Hydroxyzinum Espefa kruszenia tabletek
Anksjolityczne, nasenne, Zopiklon Imovane nie wybra¢ inny lek
sedatywne
Anksjolityczne, nasenne, Zolpidem Stilnox, Hypnogen, Zolpic, nie wybraé inny lek
sedatywne Nasen
Przeciwdepresyjne Fluoksetyna Seronil, Bioxetin tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Przeciwdepresyjne Fluoksetyna Fluoksetyna Egis, Fluoxetin nie wybra¢ inny lek
Przeciwdepresyjne Sertralina Asentra, Asertin, Sertagen, tak zgodne z instrukcja
Sastium, Zotral kruszenia tabletek
Przeciwdepresyjne Paroksetyna Paroxetine Aurovitas, tak zgodne z instrukcja
Paroxinor, Parogen kruszenia tabletek
Przeciwdepresyjne Citalopram Citronil, Citabax tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Przeciwdepresyjne Escitalopram Dep.ralm, Aciprex, zgodne 7 instrukeja
Escitalopram Bluefish, tak K . letek
Pralex ruszenia tablete
Przeciwdepresyjne Wortioksetyna Brintelix nie wybra¢ inny lek

22




Przeciwdepresyjne Klomipramina Anafranil, Anafranil SR nie wybra¢ inny lek
Przeciwdepresyjne Mianseryna Miansec, Miansegen, Lerivon nie wybra¢ inny lek
Przeciwdepresyjne Mirtazapina Mirtagen, Mzrtor, Mirzaten zgodnic 7 instrukcja
O-Tab, Remirta Oro — tabl. .
; Lo - podawania tabletek
ulegajqce rozpadowi w jamie ODT
ustnej ODT
Przeciwdepresyjne Trazodon Trittico CR nie podziat tylko na
rowne czgsci (3)
Przeciwdepresyjne Agomelatyna Valdoxan tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Przeciwdepresyjne Bupropion Wellbutrin XR nie wybra¢ inny lek
Przeciwdepresyjne Opipramol Pramolan nie wybrac¢ inny lek
Przeciwdepresyjne Amitryptylina Amitriptylinum VP nie wybra¢ inny lek
Przeciwdepresyjne Moklobemid Aurorix, Mobemid, Moclar zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Przeciwdepresyjne Doksepina Doxepin nie zgodne z instrukcja
podawania kapsutek
Przeciwdepresyjne Duloksetyna Dulsevia, Duloxetine zgodne z instrukcja
nie podawania kapsutek
dojelitowych
Przeciwdepresyjne Wenlafaksyna Alventa, Efectm, Oriven, nie wybraé inny lek
Venlafaxine
Neuroleptyki Promazyna Promazin nie wybra¢ inny lek
Neuroleptyki Pernazyna Pernaziunum nie wybra¢ inny lek
Neuroleptyki Lewopromazyna Tisercin tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Neuroleptyki Chlorprotiksen Chlorprothixen tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Neuroleptyki Olanzapina Ranofren nie wybra¢ inng postac
leku
Neuroleptyki Olanzapina Zolafren SW}ﬁ, Zalasta, 2godnie 7 instrukcja
Zolaxa Rapid — tabl. .
. Lo - podawania tabletek
ulegajgce rozpadowi w jamie ODT
ustnej ODT
Neuroleptyki Risperidon Risperon, Rispolept, Ziperid nie wybra¢ inng postac
leku, droge podania
Neuroleptyki Risperidon Torendo Q-tab — tabl. zgodnie z instrukcja
ulegajqce rozpadowi w jamie i podawania tabletek
ustnej Orizon, Rispolept — ODT lub ptynnych
phyn postaci leku
Neuroleptyki Kwetiapina Ketilept, Ketrel, Ketipinor, zgodne z instrukcja
tak .
Kwetaplex kruszenia tabletek
Neuroleptyki Kwetiapina Kwetaplex XR nie wybra¢ inng postac
leku
Neuroleptyki Amisulpiryd Amisan, Solian, Amsulgen tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Neuroleptyki Ziprazydon Zypsila nie zgodne z instrukcja

podawania kapsutek
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Neuroleptyki Arypiprazol Abilify, Aripilek, Aryzalera nie wybra¢ inng postaé
leku
Neuroleptyki Arypiprazol Apra — Swift, Arlpzrc.zzol zgodnie 7 instrukcja
Sandoz - tabl. ulegajgce .
S . - podawania tabletek
rozpadowi w jamie ustnej ODT
oDT
Neuroleptyki Klozapina Klozapol, Clopizam zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Neuroleptyki Haloperidol Haloperidol tabl. nie wybra¢ inng postaé
leku, drogg podania
Neuroleptyki Haloperidol Haloperidol — krople zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwdrgawkowe Karbamazepina Tegretol CR, Amizepin, nie wybra¢ inng postac¢
Finlepsin, Neurotop leku
Przeciwdrgawkowe Karbamazepina Tegretol — zawiesina zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwdrgawkowe Okskarbazepina Oxepilax, Trileptal, nie wybraé inng postaé
Karbagen leku
Przeciwdrgawkowe Okskarbazepina Trileptal zawisina zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwdrgawkowe Lamotrygina Lamitrin, Lamotrix, Lamitrin tak zgodne z instrukcja
S, Lamilept kruszenia tabletek
Przeciwdrgawkowe Topiramat Topomax, Epzramat, nie wybraé inny lek
Toramat, Epitoram
Przeciwdrgawkowe Lewetyracetam Levetiracetam Accord, Vetira nie wybra¢ inng postac
— tabletki leku
Przeciwdrgawkowe Lewetyracetam Keppra, Cezarius, Vetira — zgodnie z instrukcja
roztwory - podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwdrgawkowe Walproinian Convulex kaps, Depakine nie wybraé inng postaé
Chrono leku
Przeciwdrgawkowe Walproinian Convulex, Depakine — syropy zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow
Przeciwdrgawkowe Gabapentyna Gabapentin Aurovitas, nie zgodne z instrukcja
Gabapentin Teva, Symleptic podawania kapsutek
Przeciwdrgawkowe Pregabalina Lyrica, Pljaglola, Egzysta, . 2godne 7 instrukcja
Pregabalin Sandoz, nie odawania kapsutek
Pregabalin Zentiva P p
Glikokortykosteroidy Prednizon Encorton tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Glikokortykosteroidy Prednizolon Encortolon zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Glikokortykosteroidy Deksametazon Dexamethasone Krka, Pabi — tak zgodne z instrukcja
Dexamethason kruszenia tabletek
Glikokortykosteroidy Metyloprednizolon | Meprelon, Metypred tak zgodne z instrukcja

kruszenia tabletek
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Mukolityczne, Kodeina Thiocodin — syrop zgodnie z instrukcja
mukokinetyczne, - podawania ptynnych
przeciwkaszlowe postaci lekow
Mukolityczne, Dekstrometorfan | Acodin, Tussi Drill syropy zgodnie z instrukcja
mukokinetyczne, - podawania ptynnych
przeciwkaszlowe postaci lekow
Mukolityczne, Ambroksol Ambrosol Teva, Ambroxol, zgodnie z instrukcja
mukokinetyczne, Flavamed, Mucosolvan — - podawania ptynnych
przeciwkaszlowe syopy postaci lekow
Mukolityczne, Bromheksyna Flegamina — syrop zgodnie z instrukcja
mukokinetyczne, - podawania ptynnych
przeciwkaszlowe postaci lekow
Mukolityczne, Lewodropropizyna | Levopront zgodnie z instrukcja
mukokinetyczne, - podawania ptynnych
przeciwkaszlowe postaci lekow
Mukolityczne, Acetylocysteina ACC syrop, ACC Optima, zgodnie z instrukcja
mukokinetyczne, Fluimucil tabletki musujgce - podawania ptynnych
przeciwkaszlowe postaci lekow
Mukolityczne, Karbocysteina Pecto Drill zgodnie z instrukcja
mukokinetyczne, - podawania ptynnych
przeciwkaszlowe postaci lekow
Mukolityczne, Erdosteina Erdomed granulat zgodnie z instrukcja
mukokinetyczne, - podawania ptynnych
przeciwkaszlowe postaci lekow
Mineralne Potas Kalium effervescens zgodnie z instrukcja
(granulat), Kalium - podawania plynnych
Polfarmex (syrop) postaci lekow
Mineralne Wapn Sanosvit Calcium, Calcium -
Hasco, Calcium Aflofarm — zgodnie z instrukcja
syropy Calcium Sandoz, podawania plynnych
Calcium Alegro tabletki postaci lekow
musujgce
Mineralne Magnez Magnum forte, Magnez zgodnic 7 instrukcja
Plusssz, siarczan magnezu, ) odawania plvnnveh
Zdrovit Magnez (suplementy p . lp 121 o
diety) postaci lekow
Mineralne Zelazo Feroplex - roztwor, Ferrum zgodnie z instrukcja
Lek — syrop - podawania ptynnych
postaci lekow
Witaminy Witamina B1 Vitaminum B1 Richter tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Witaminy Witamina B6 Vitaminum B6 tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Witaminy Kwas foliowy Folik, Acidum folicum tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Witaminy Zespol witamin B | Vitaminum B compositum tak zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek
Witaminy Witamina C Cebion, Juvit C — krople zgodnie z instrukcja
- podawania ptynnych
postaci lekow
Witaminy Witamina C Rutinoscorbin, Vitaminum C, tak zgodne z instrukcja

Cerutin

kruszenia tabletek
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Witaminy Witamina C Rutinoscorbin C Forte nie wybra¢ inng postaé
leku
Witaminy Witamina D Devikap, Vigantol, Juvit D3 — - zgodnie z instrukcja
krople, podawania ptynnych
postaci lekow
Witaminy Witamina D Vigantoletten, Vigalex Bio zgodne z instrukcja
tak .
kruszenia tabletek
Witaminy Zespol witamin Cebion Multi, Juvit multi — - zgodnie z instrukcja
krople podawania ptynnych
postaci lekow
Hamujacy wytwarzanie Allopurinol Milurit, Allupol zgodne z instrukcja
tak .
kwasu moczowego kruszenia tabletek
Przeciw zawrotom glowy | Betahistyna Betaserc, Betanil Forte, tak zgodne z instrukcja
Histigen, Polvertic, Vestibo kruszenia tabletek
Przeciw otepieniu Donepezil Donepex, Cogiton, Pamigen, nie wybra¢ inng postac
Donepezil leku
Przeciw otepieniu Donepezil Ricordo — tabletka ulegajgca - zgodnie z instrukcja
rozpadowi w jamie ustnej podawania tabletek
oDT ODT
Alfa — adrenolityczne Doksazozyna Cardura XL, Kamiren XL, . wybra¢ inng postac¢
nie
Doxagen, Doxar XL leku
Alfa — adrenolityczne Doksazozyna Cardura, Kamiren, Doxar, tak zgodne z instrukcja
Zoxon, Doxonex kruszenia tabletek
Alfa — adrenolityczne Tamsulozyna Fokusin, Apo — Tamis,
Adatam, Omnic, Omnic
Ocas, Omsal, Symlosin SR, nie wybrac¢ inny lek
TamisPRAS, Tamsudil,
Tamsugen, Uprox, Urostad
Hormony tarczycy Lewotyroksyna Euthyrox, Letrox, Eltroxin zgodne z instrukcja
kruszenia tabletek, ale
tak
preferowana forma to
roztwor
Hormony tarczycy Lewotyroksyna Tirosint Sol — roztwor - zgodnie z instrukcja
doustny podawania ptynnych
postaci lekow
Psychoanaleptyki Memantyna Axura, Biomentin,
Cognomem, Ebixa, wybra¢ inng postac¢
Memantine Accord, nie y lekl? P
Memantine Mylan,
Memantine Orion, Polmatine
Psychoanaleptyki Memantyna Zenmem — tabletki ulegajgce - zgodnie z instrukcja
rozpadowi w jamie ustnej podawania tabletek
oDT ODT
Rozkurczowe na drogi Solifenacyna Vesicare, Beloflow, Silamil, nie wybra¢ inng postaé
moczowe Symcare, Uronorm, Zevestin leku
Rozkurczowe na drogi Solifenacyna Vesicare — roztwor doustny - zgodnie z instrukcja
moczowe podawania ptynnych
postaci lekow
Zwiotczajace migsnie TByzanidyna Sirdalud MR nie wybra¢ inng postac¢
leku
Zwiotczajace migsnie TByzanidyna Tizanor, Sirdalud tak zgodne z instrukcja
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kruszenia tabletek

Enzymy Pankreatyna Kreon zgodne z instrukcja
nie podawania kapsutek
dojelitowych

Przeciwwirusowe Acyklovir Heviran, Hascovir, Zovirax zgodne z instrukcja

tak .
kruszenia tabletek

Przeciwwirusowe Oseltamivir Tamiflu, Ebilfumin tak zgodne z instrukcja

podawania kapsutek

Przeciwwirusowe Oseltamivir Tamivil — tabl. tak zgodne z instrukcja

kruszenia tabletek
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