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Διοικητικό Συμβούλιο Διοικητικό Συμβούλιο 
Ελληνικής Εταιρείας Ελληνικής Εταιρείας 

Εσωτερικής ΠαθολογίαςΕσωτερικής Παθολογίας

	 Πρόεδρος:	 Νικόλαος Τεντολούρης
	 Αντιπρόεδρος:	 Λεωνίδας Λαναράς
	 Γενικός Γραμματέας:	 Ανδρέας Μελιδώνης
	 Ειδικός Γραμματέας:	 Κωνσταντίνος Μακρυλάκης
	 Ταμίας:	 Μιχαήλ Σαμάρκος
	 Μέλη:	 Γεώργιος Δημητριάδης
		  Ηλίας Μυγδάλης
		  Μαρία Μυλωνά
		  Γεώργιος Νταλέκος
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ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΠΡΟΓΡΑΜΜΑ

Παρασκευή 9 Δεκεμβρίου 2022

12:00-12:30	 Εγγραφές

12:30-14:00	 ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕΖΙ
Συχνές προκλήσεις στην Εσωτερική Παθολογία
Προεδρείο: Γ.Ν. Νταλέκος, Κ. Καρακούσης

12:30-13:10	 Θεραπευτικές προκλήσεις στην αντιμετώπιση της δυσλιπιδαιμίας
Κ. Μακαρίτσης

13:10-13:50	 Ηπατική στεάτωση: Βασικές αρχές διάγνωσης και αντιμετώπισης
Ε. Ρηγοπούλου

13:50-14:00	 Συζήτηση - Σχολιασμός
Β. Λυγούρα

14.00-16.30	 ΜΕΣΗΜΒΡΙΝΗ ΔΙΑΚΟΠΗ

16:30-18:00	 ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕΖΙ
Λοιμώξεις: Λάθη - Πρόληψη
Προεδρείο: Α. Στέφος, Λ. Λαναράς

16:30-16:55	 Συχνά λάθη στη χρήση των αντιβιοτικών στην κοινότητα
Σ. Γεωργιάδου

16:55-17:20	 Εμβολιασμός στους ενήλικες
Α. Στέφος

17:20-17:45	 Βασικές αρχές ανοσοπαρέμβασης στις λοιμώξεις
Ε. Γιαμαρέλλος-Μπουρμπούλης

17:45-18:00	 Συζήτηση - Σχολιασμός
Ι. Κόκορης, Α. Οικονόμου

18:00-18:30	 ΔΙΑΛΕΞΗ
Προεδρείο: Ν. Τεντολούρης
Διαβητικό πόδι: Αιτιοπαθογένεια και βασικές αρχές αντιμετώπισης
Δ. Σκούτας
Σχολιασμός: Α. Μπουρδάκης

18:30-19:00	 ΔΟΡΥΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΛΕΞΗ�   Σελ. 9
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Παρασκευή 9 Δεκεμβρίου 2022

19:00-20:25	 ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕΖΙ
Επείγουσες καταστάσεις στο σακχαρώδη διαβήτη
Προεδρείο: Γ. Δημητριάδης, Ν. Τεντολούρης

19:00-19:25	 Αντιμετώπιση διαβητικής κετοξέωσης
Μ. Μπούλμπου

19:25-19:50	 Αντιμετώπιση μη κετωτικής υπεργλυκαιμίας
Μ. Μπακαρόζη

19:50-20:15	 Αντιμετώπιση υπογλυκαιμίας
Μ. Μπριστιάνου

20:15-20:25	 Συζήτηση - Σχολιασμός
Σ. Βαλαής

20:25-21:25	 ΣΥΜΠΟΣΙΟ
Αντιδιαβητική αγωγή στο σακχαρώδη διαβήτη τύπου 2 στην καθημε-
ρινή κλινική πρακτική
Προεδρείο: Α. Μελιδώνης, Η. Μυγδάλης

20:25-20:50	 Περίπτωση ασθενούς 72 ετών με στεφανιαία νόσο και καρδιακή ανεπάρκεια
Τ. Διδάγγελος

20:50-21:15	 Περίπτωση ασθενούς 68 ετών με στεατοηπατίτιδα
Π. Λάλου

21:15-21:25	 Συζήτηση - Σχολιασμός
Λ. Λαναράς

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΠΡΟΓΡΑΜΜΑ
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Σάββατο 10 Δεκεμβρίου 2022

09:15-10:00	 ΔΙΑΛΕΞΗ
Προεδρείο: Θ. Καραχάλιος
Κατευθυντήριες γραμμές για την αντιμετώπιση της οστεοπόρωσης
Σ. Τίγκας
Σχολιασμός: Α. Ριζούλης

10:00-11:30	 ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕΖΙ
Παρακολούθηση του κιρρωτικού ασθενή από τον Παθολόγο
Προεδρείο: Ε. Ρηγοπούλου, Χ. Μάνδρος

10:00-10:25	 Αντιρροπούμενη κίρρωση
Α. Μπέλλου

10:25-10:50	 Μη αντιρροπούμενη κίρρωση
Α. Σαΐτης

10:50-11:15	 Λοιμώξεις στον κιρρωτικό ασθενή
Κ. Ζάχου

11:15-11:30	 Συζήτηση - Σχολιασμός
Χ. Γιώτη, Α. Σαμακίδου

11:30-11:45	 ΔΙΑΛΕΙΜΜΑ

11:45-12:30	 ΔΙΑΛΕΞΗ
Προεδρείο: Γ.Ν. Νταλέκος
Κοιλιοκάκη: Μία νόσος παγίδα για τον Παθολόγο και τον Οικογενειακό 
Ιατρό
Ν. Γατσέλης
Σχολιασμός: Σ. Πατέρας

12:30-13:15	 ΔΙΑΛΕΞΗ
Προεδρείο: Σ. Μυλωνάς
Αντιμετώπιση διαταραχών ομοιόστασης νατρίου στην καθημερινή κλινική 
πρακτική
Κ. Μακαρίτσης
Σχολιασμός: Δ. Σαγρής

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΠΡΟΓΡΑΜΜΑ
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ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΠΡΟΓΡΑΜΜΑ

Σάββατο 10 Δεκεμβρίου 2022

13:15-14:05	 ΣΥΜΠΟΣΙΟ
Συμπληρώματα «υγιεινής» διατροφής και άλλα γιατροσόφια….
Προεδρείο: Κ. Μακαρίτσης

13:15-13:35	 Επιδράσεις στο καρδιαγγειακό και τις νεοπλασίες
Α. Σαμακίδου

13:35-13:50	 Ανεπιθύμητες ενέργειες
Σ. Γκαμπέτα

13:50-14:05	 Συζήτηση - Σχολιασμός
Δ. Σβερώνη, Α. Λουκόπουλος

14:05-16:15	 ΜΕΣΗΜΒΡΙΝΗ ΔΙΑΚΟΠΗ

16:15-17:00	 ΔΙΑΛΕΞΗ
Προεδρείο: Ν. Τεντολούρης
Διερεύνηση αναιμίας
Α. Μιχαήλ
Σχολιασμός: Π. Κώτση

17:00-18:30	 ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕΖΙ
Αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια (ΑΕΕ)
Προεδρείο: Γ. Ντάιος, Μ. Μυλωνά

17:00-17:25	 Αιτιολογική διερεύνηση ισχαιμικών ΑΕΕ
Δ. Σαγρής

17:25-17.50	 Αντιθρομβωτική αγωγή ισχαιμικών ΑΕΕ
Μ. Φλωρεντίν

17:50-18.15	 Σύνδρομα προσομοιάζοντα στα ΑΕΕ (Stroke mimics)
Μ. Μυλωνά

18:15-18:30	 Σχολιασμός - Συζήτηση
Ε. Μητσικώστα

18:30-19:00	 ΔΙΑΛΕΙΜΜΑ
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Σάββατο 10 Δεκεμβρίου 2022

19:00-20:30	 ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕΖΙ
Αρτηριακή υπέρταση - Θεραπεία υπερτασικών ασθενών και συνδυα-
σμοί αντιυπερτασικών ουσιών
Προεδρείο: Κ. Μακαρίτσης

19:00-19:25	 Ασθενής με υπέρταση και σακχαρώδη διαβήτη
Κ. Καρακούσης

19:25-19:50	 Ασθενής με υπέρταση και χρόνια νεφρική νόσο
Κ. Μακαρίτσης

19:50-20:15	 Ασθενής με υπέρταση και καρδιακή ανεπάρκεια
Π. Παπαμιχάλης

20:15-20:30	 Σχολιασμός - Συζήτηση
Κ. Καλαντζής, Μ. Μυλωνά

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑΠΡΟΓΡΑΜΜΑ
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ΔΟΡΥΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΛΕΞΗΔΟΡΥΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΛΕΞΗ

Παρασκευή 9 Δεκεμβρίου 2022

18:30-19:00	 ΔΟΡΥΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΛΕΞΗ�   Σελ. 4
Προεδρείο: Λ. Λαναράς
Εικοσαπεντανοϊκό οξύ (ΕΡΑ): Σύγχρονη θεραπευτική προσέγγιση 
καρδιαγγειακών παθήσεων. Νεότερα δεδομένα
Μ. Μπριστιάνου
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Forxiga F.C.Tab 10mg/tab Btx28
Κάθε δισκίο περιέχει μονοϋδρική δαπαγλιφλοζίνη με προπανοδιόλη ισοδύναμη  
με 10 mg δαπαγλιφλοζίνης. 
 
Έκδοχο με γνωστές δράσεις:  
Κάθε δισκίο περιέχει 50 mg άνυδρης λακτόζης.

Φαρμακευτικό προϊόν για το οποίο απαιτείται ιατρική συνταγή.

Για την Περίληψη Χαρακτηριστικών του Προϊόντος επισκεφθείτε το 
https://medicalinformation.astrazeneca.gr/home/prescribing-information.html 
ή ζητήστε το από τη γραμματεία του συνεδρίου ή από το stand της Αstrazeneca

AstraZeneca A.E., 
Αγησιλάου 6-8, 151 23 Μαρούσι, Αθήνα
Τηλ.: 210 6871500, Fax: 210 6859195
www.astrazeneca.gr

Forxiga F.C.Tab 10mg/tab Btx28
N.T. 28.34€ / Λ.T. 44.88€ FO
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Βοηθήστε να γίνουν τα φάρμακα πιο ασφαλή και 
αναφέρετε ΟΛΕΣ τις ανεπιθύμητες ενέργειες για ΟΛΑ 
τα φάρμακα συμπληρώνοντας την «ΚΙΤΡΙΝΗ ΚΑΡΤΑ»
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ΟΜΙΛΗΤΕΣ -  ΠΡΟΕΔΡΟΙ -  ΣΧΟΛΙΑΣΤΕΣΟΜΙΛΗΤΕΣ -  ΠΡΟΕΔΡΟΙ -  ΣΧΟΛΙΑΣΤΕΣ

Βαλαής Σ.	 Παθολόγος, Λάρισα

Γατσέλης Ν.	 Αναπλ. Καθηγητής Παθολογίας, Πανεπιστημιακή Παθολογική Κλινική 
& Ομώνυμο Ερευνητικό Εργαστήριο, Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης για 
τα Αυτοάνοσα Νοσήματα  Ήπατος, Πλήρες Μέλος του Ευρωπαϊκού 
Δικτύου ERN-RARE LIVER, Πανεπιστημιακό Γενικό Νοσοκομείο 
Λάρισας

Γεωργιάδου Σ.	 Παθολόγος - Λοιμωξιολόγος, Επιμελήτρια Α΄ ΕΣΥ, Παθολογική Κλινική 
& Ομώνυμο Ερευνητικό Εργαστήριο Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, Κέντρο 
Εμπειρογνωμοσύνης για τα Αυτοάνοσα Νοσήματα Ήπατος, Πλήρες 
Μέλος του Ευρωπαϊκού Δικτύου ERN-RARE LIVER, Πανεπιστημιακό 
ΓΝ Λάρισας

Γιαµαρέλλος	 Καθηγητής Παθολογίας, Διευθυντής Προγράμματος Μεταπτυχιακών
  -Μπουρµπούλης Ε.	 Σπουδών «Λοιμωξιολογία», Δ΄ Παθολογική Κλινική Πανεπιστημιακό 

ΓΝ «ΑΤΤΙΚΟΝ», Ιατρική Σχολή Εθνικού και Καποδιστριακού 
Πανεπιστημίου Αθηνών, President: European Shock Society, 
Chairman: European Sepsis Alliance

Γιώτη Χ.	 Παθολόγος

Γκαµπέτα Σ.	 Επιμελήτρια ΕΣΥ, Παθολογική Κλινική & Ομώνυμο Ερευνητικό 
Εργαστήριο Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης 
για τα Αυτοάνοσα Νοσήματα  Ήπατος, Πλήρες Μέλος του Ευρωπαϊκού 
Δικτύου ERN-RARE LIVER, Πανεπιστημιακό ΓΝ Λάρισας

Δηµητριάδης Γ.	 Ομ. Καθηγητής Παθολογίας-Μεταβολικών Παθήσεων Ιατρικής Σχολής 
ΕΚΠΑ, Αντιπρόεδρος, Ινστιτούτο Εφαρμοσμένης Φυσιολογίας & 
Άσκησης στην Ιατρική

Διδάγγελος Τ.	 Αναπλ. Καθηγητής Παθολογίας-Διαβητολογίας ΑΠΘ, Υπεύθυνος 
Διαβητολογικού Κέντρου Α΄ Προπ. Παθολογικής Κλινικής ΑΠΘ, 
Πανεπιστημιακό ΓΝ Θεσσαλονίκης «ΑΧΕΠΑ»

Ζάχου Κ.	 Αναπλ. Καθηγήτρια Παθολογίας, Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, 
Πανεπιστημιακή Παθολογική Κλινική και ομώνυμο Ερευνητικό 
Εργαστήριο, Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης για τα Αυτοάνοσα Νοσήματα 
Ήπατος, πλήρες μέλος του Ευρωπαϊκού δικτύου ERN-RARE LIVER, 
Πανεπιστημιακό ΓΝ Λάρισας

Καλαντζής Κ.	 Παθολόγος, Επιμελητής Β΄, ΓΝ Καρδίτσας

Καρακούσης Κ.	 Διευθυντής Παθολογίας ΕΣΥ, ΓΝ Λάρισας
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ΟΜΙΛΗΤΕΣ -  ΠΡΟΕΔΡΟΙ -  ΣΧΟΛΙΑΣΤΕΣΟΜΙΛΗΤΕΣ -  ΠΡΟΕΔΡΟΙ -  ΣΧΟΛΙΑΣΤΕΣ

Καραχάλιος Θ.	 Καθηγητής Ορθοπεδικής, Πανεπιστημίου Θεσσαλίας

Κόκορης Ι.	 Παθολόγος - Εντατικολόγος, Διευθυντής ΜΕΘ, ΓΝ Βόλου 
«ΑΧΙΛΛΟΠΟΥΛΕΙΟ»

Κώτση Π.	 Επίκ. Καθηγήτρια, Ιατρική των Μεταγγίσεων, Τμήμα Ιατρικής, Σχολή 
Επιστημών Υγείας, Πανεπιστήμιο Θεσσαλίας

Λάλου Π.	 Επιμελήτρια Β΄, Παθολογική Κλινική, ΓΝ Λάρισας «ΚΟΥΤΛΙΜΠΑΝΕΙΟ 
& ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΕΙΟ»

Λαναράς Λ.	 Παθολόγος - Διαβητολόγος, Συντονιστής - Διευθυντής Παθολογικής 
Κλινικής, Υπεύθυνος Διαβητολογικού Ιατρείου, ΓΝ Λαμίας

Λουκόπουλος Α.	 Διευθυντής ΕΣΥ

Λυγούρα Β.	 Επιμελήτρια Β΄ ΕΣΥ, Πανεπιστημιακό ΓΝ Λάρισας

Μακαρίτσης Κ.	 Καθηγητής Παθολογίας, Τμήμα Ιατρικής Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, 
Πανεπιστημιακό ΓΝ Λάρισας

Μάνδρος Χ.	 MD, DDS, PhD, Παθολόγος, Β΄ Παθολογική Κλινική-Ηπατολογικό 
Ιατρείο, ΓΝ Βόλου «ΑΧΙΛΛΟΠΟΥΛΕΙΟ»

Μελιδώνης Α.	 Παθολόγος - Διαβητολόγος, Συντονιστής Διευθυντής, Διαβητολογικό 
Καρδιομεταβολικό Κέντρο «METROPOLITAN HOSPITAL»

Μητσικώστα Ε.	 Παθολόγος, ΓΝ Βόλου «ΑΧΙΛΛΟΠΟΥΛΕΙΟ»

Μιχαήλ Α.	 Επιμελήτρια Α΄ Παθολογίας, Πανεπιστημιακό ΓΝ Λάρισας, 
Παθολογική Κλινική & Ομώνυμο Ερευνητικό Εργαστήριο 
Πανεπιστημίου Θεσσαλίας

Μπακαρόζη Μ.	 Ειδική Παθολόγος, MD, PhD

Μπέλλου Α.	 Παθολόγος, Διδάκτωρ ΑΠΘ, Μέλος Ευρωπαϊκής Εταιρίας Μελέτης 
Ήπατος (EASL), Συνεργάτιδα Ειδικού Ηπατολογικού Ιατρείου Παθολογικής 
Κλινικής και Ομώνυμου Εργαστηρίου, Πανεπιστημιακό ΓΝ Λάρισας

Μπούλµπου Μ.	 Παθολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ και Υπεύθυνη Διαβητολογικού Ιατρείου 
Παθολογικής Κλινικής, Ιατρική Σχολή Πανεπιστημίου Θεσσαλίας

Μπουρδάκης Α.	 MD, PhD, Ειδικός Παθολόγος με εξειδίκευση στο Διαβητη στις 
παθήσεις Λιπιδίων και Παχυσαρκίας, Διευθυντής ΕΣΥ Β΄ Παθολογικής 
Κλινικής, Υπεύθυνος Διαβητολογικού Ιατρείου & Ιατρείου Λιπιδίων 
και Παχυσαρκίας, ΓΝ Τρικάλων



9-10 Δεκεμβρίου 2022, Λάρισα | 13
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Μπριστιάνου Μ.	 MD, PhD, Παθολόγος - Διαβητολόγος, Διδάκτωρ, Ιατρικής Σχολής 
Πανεπιστημίου Αθηνών, Υπεύθυνη Ιατρείου Διαβητικού Ποδιού, 
Διευθύντρια Παθολογικής Κλινικής, ΓΝ Λαμίας

Μυγδάλης Η.	 Παθολόγος - Διαβητολόγος, Διευθυντής Διαβητολογικού Κέντρου, 
Νοσοκομείο «ΛΕΥΚΟΣ ΣΤΑΥΡΟΣ»

Μυλωνά Μ.	 Παθολόγος, MD, PhD, Επιμελήτρια A΄ ΕΣΥ, Α΄ Προπ. Παθολογική 
Κλινική, ΓΝΑ «ΛΑΪΚΟ», Μέλος ΔΣ Ε.Ε.Ε.Π.

Μυλωνάς Σ.	 Παθολόγος, Διευθυντής ΓΝ Τρικάλων

Ντάιος Γ.	 Αναπλ. Καθηγητής Παθολογίας, Παθολογική Κλινική Πανεπιστημίου 
Θεσσαλίας, Πρόεδρος Ελληνικού Οργανισμού Εγκεφαλικών

Νταλέκος Γ.Ν.	 Καθηγητής Παθολογίας ΠΘ, Διευθυντής Παθολογικής 
Κλινικής και Ομώνυμου Ερευνητικού Εργαστηρίου ΠΘ, Κέντρο 
Εμπειρογνωμοσύνης για τα Αυτοάνοσα Νοσήματα  Ήπατος, Πλήρες 
Μέλος του Ευρωπαϊκού Δικτύου (ERN Rare Liver), Πανεπιστημιακό 
Γενικό Νοσοκομείο Λάρισας

Οικονόµου Α.	 Παθολόγος - Λοιμωξιολόγος - Εντατικολόγος, Επιμελήτρια Β΄, ΜΕΘ, 
ΓΝ Λάρισας

Παπαµιχάλης Π.	 Παθολόγος, Επιμελητής ΓΝ Λάρισας «ΚΟΥΤΛΙΜΠΑΝΕΙΟ & 
ΤΡΙΑΝΤΑΦΥΛΛΕΙΟ»

Πατέρας Σ.	 Γαστρεντερολόγος, Λάρισα

Ρηγοπούλου Ε.	 Καθηγήτρια Παθολογίας, Παθολογική Κλινική και Ομώνυμο 
Ερευνητικό Εργαστηρίο ΠΘ, Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης για τα 
Αυτοάνοσα Νοσήματα  Ήπατος, Πανεπιστημιακό Γενικό Νοσοκομείο 
Λάρισας

Ριζούλης Α.	 MD, PhD, Ενδοκρινολόγος - Διαβητολόγος Διδάκτωρ Πανεπιστημίου 
Θεσσαλίας

Σαγρής Δ.	 Παθολόγος, Επιμελητής Β΄, Πανεπιστημιακή Παθολογική Κλινική και 
Ομώνυμο Ερευνητικό Εργαστήριο, Πανεπιστημιακό ΓΝ Λάρισας

Σαΐτης Α.	 Παθολόγος, Παθολογική Κλινική και Ομώνυμο Ερευνητικό 
Εργαστηρίο ΠΘ, Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης για τα Αυτοάνοσα 
Νοσήματα  Ήπατος, Πανεπιστημιακό Γενικό Νοσοκομείο Λάρισας
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Σαµακίδου Α.	 Παθολόγος, Επικουρική Επιμελήτρια, Παθολογική Κλινική και 
Ομώνυμο Ερευνητικό Εργαστηρίο ΠΘ, Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης 
για τα Αυτοάνοσα Νοσήματα  Ήπατος, Πανεπιστημιακό Γενικό 
Νοσοκομείο Λάρισας

Σβερώνη Δ.	 Παθολόγος, Επιμελήτρια Β΄, Πανεπιστημιακή Παθολογική Κλινική 
και Ομώνυμο Ερευνητικό Εργαστήριο, Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης 
Αυτοανόσων Νοσημάτων  Ήπατος, Πλήρες Μέλος του Ευρωπαϊκού 
Δικτύου ERN-RARE LIVER, Πανεπιστημιακό ΓΝ Λάρισας

Σκούτας Δ.	 Ειδικός Παθολόγος -Διαβητολόγος, Διδάκτωρ Ιατρικής Σχολής 
ΔΠΘ, Υπεύθ. Παθολογικού Τομέα Κ.Α.Α «ΑΝΑΓΕΝΝΗΣΗ», Πρόεδρος 
Ελληνικής Εταιρείας Μελέτης και Εκπαίδευσης για τον Σακχαρώδη 
Διαβήτη

Στέφος Α.	 Παθολόγος Λοιμωξιολόγος, Επιμελητής Α΄, Πανεπιστημιακή 
Παθολογική Κλινική και Ομώνυμο Ερευνητικό Εργαστήριο, Κέντρο 
Εμπειρογνωμοσύνης Αυτοανόσων Νοσημάτων  Ήπατος, Πλήρες 
Μέλος του Ευρωπαϊκού Δικτύου ERN-RARE LIVER, Πανεπιστημιακό 
ΓΝ Λάρισας

Τεντολούρης Ν.	 Καθηγητής Παθολογίας Ιατρικής Σχολής ΕΚΠΑ, Υπεύθυνος 
Διαβητολογικού Κέντρου & Ερευνητικού Διαβητολογικού 
Εργαστηρίου, Α΄ Προπ. Παθολογική Κλινική Πανεπιστημίου 
Αθηνών, ΓΝΑ «ΛΑΪΚΟ», Πρόεδρος Ελληνικής Εταιρείας Εσωτερικής 
Παθολογίας (Ε.Ε.Ε.Π.)

Τίγκας Σ.	 Αναπλ. Καθηγητής Παθολογίας-Ενδοκρινολογίας, Διευθυντής 
Ενδοκρινολογικής Κλινικής και Διαβητολογικού Κέντρου, 
Πανεπιστημιακό ΓΝ Ιωαννίνων

Φλωρεντίν Μ.	 Παθολόγος, Επιμελήτρια B΄, B΄ Παθολογική Κλινική, Πανεπιστημιακό 
ΓΝ Ιωαννίνων



ΣΥΝΟΠΤΙΚΗ ΠΕΡΙΓΡΑΦΗ ΤΩΝ ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΩΝ ΤΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ
ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ: Ivor 2.500 IU antiXa/0,2 ml ενέσιμου διαλύματος σε προγεμισμένες σύριγγες ΠΟΙΟΤΙΚΗ & ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ: Bemiparin sodium: 
2.500 IU (anti Factor Xa*) ανά 0,2 ml προγεμισμένη σύριγγα (ισοδύναμη με 12.500 IU (anti Factor Xa*) ανά ml ενέσιμου διαλύματος). Η δραστικότητα περιγράφεται σε Διεθνείς μονάδες 
anti-Factor Xa δραστικότητας (IU) με βάση το Πρώτο Διεθνές Πρότυπο Αναφοράς  Ηπαρίνης Χαμηλού Μοριακού Βάρους. Για τον πλήρη κατάλογο των εκδόχων, βλ. παράγραφο 6.1. 
ΣΥΣΚΕΥΑΣΙΕΣ/ΤΙΜΕΣ: IVOR 2.500 IU anti-Xa/0,2 ml BT x 2 PF.SYR  Λ.Τ.: 5,83 € 
ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ: Ivor 3.500 IU antiXa/0,2 ml ενέσιμου διαλύματος σε προγεμισμένες σύριγγες. ΠΟΙΟΤΙΚΗ & ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ: Bemiparin sodium: 
3.500 IU (anti Factor Xa*) ανά 0,2 ml προγεμισμένη σύριγγα (ισοδύναμη με 17.500 IU (anti Factor Xa*) ανά ml ενέσιμου διαλύματος). Η δραστικότητα περιγράφεται σε Διεθνείς μονάδες 
anti-Factor Xa δραστικότητας (IU) με βάση το Πρώτο Διεθνές Πρότυπο Αναφοράς  Ηπαρίνης Χαμηλού Μοριακού Βάρους. Για τον πλήρη κατάλογο των εκδόχων, βλ. παράγραφο 6.1. 
ΣΥΣΚΕΥΑΣΙΕΣ/ΤΙΜΕΣ: IVOR 3.500 IU anti-Xa/0,2 ml BT x 2 PF.SYR Λ.Τ.: 10,74  BT x 30 PF.SYR Λ.Τ.: 120,83 €
ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ: Ivormax 25.000 IU anti-Xa/ml ενέσιμου διαλύματος σε προγεμισμένες σύριγγες ΠΟΙΟΤΙΚΗ & ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ: Bemiparin sodium: 
25.000 IU (anti-Factor Xa*) ανά ml ενέσιμου διαλύματος. Iσοδύναμη με: 5.000 IU (anti-Factor Xa) ανά 0,2 ml προγεμισμένη σύριγγα, 7.500 IU (anti-Factor Xa) ανά 0,3 ml προγεμισμένη 
σύριγγα, 10.000 IU (anti-Factor Xa) ανά 0,4 ml προγεμισμένη σύριγγα. * Η δραστικότητα περιγράφεται σε Διεθνείς μονάδες anti-Factor Xa δραστικότητας (IU)  με βάση το Πρώτο Διεθνές 
Πρότυπο Αναφοράς  Ηπαρίνης Χαμηλού Μοριακού Βάρους. Για τον πλήρη κατάλογο των εκδόχων, βλ. παράγραφο 6.1. ΣΥΣΚΕΥΑΣΙΕΣ/ΤΙΜΕΣ: IVORMAX 25.000 IU anti-Xa/ml, BTx2PF.
SYRx0,2ML  Λ.Τ.: 21,86€, IVORMAX 25.000 IU anti-Xa/ml, BTx2PF.SYRx0,3ML Λ.Τ.: 19,09€, IVORMAX 25.000 IU anti-Xa/ml BTx2PF.SYRx0,4ML Λ.Τ.: 23,33€
ΦΑΡΜΑΚΟΤΕΧΝΙΚΗ ΜΟΡΦΗ: Ενέσιμο διάλυμα σε προγεμισμένες σύριγγες. (Άχρωμο ή ελαφρώς κιτρινωπό, διαυγές διάλυμα, ελεύθερο ορατών σωματιδίων). ΚΑΤΟΧΟΣ ΑΔΕΙΑΣ 
ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ: ΒΙΑΝΕΞ Α.Ε. – Οδός Τατοΐου, 146 71 Νέα Ερυθραία, Τηλ. 210 8009111. 
ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΑΝΑΘΕΩΡΗΣΗΣ ΤΟΥ ΚΕΙΜΕΝΟΥ: 12-10-2021
ΤΡΟΠΟΣ ΔΙΑΘΕΣΗΣ: Φαρμακευτικό προϊόν για το οποίο απαιτείται ιατρική συνταγή
Περαιτέρω πληροφορίες διατίθενται από τον ΚΑΚ κατόπιν αιτήσεως.
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ΓΕΝΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣΓΕΝΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ

ΔΙΟΡΓΑΝΩΤΗΣ
Ελληνική Εταιρεία Εσωτερικής Παθολογίας
 info@hsintmed.gr, hsintmedicine@gmail.com,  www.hsintmed.gr

ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΗΣ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ
Η Γραμματεία της Επιστημονικής Εκδήλωσης θα λειτουργεί καθ’ όλη τη διάρκειά της και 
σύμφωνα με το Επιστημονικό Πρόγραμμα:

CONGRESS WORLD ΜΟΝΟΠΡΟΣΩΠΗ ΙΚΕ
Οργάνωση Συνεδρίων
Μιχαλακοπούλου 27, 11528 ΑΘΗΝΑ
Τηλ. 210 72 10001, 210 72 10052, 210 72 10025

ΧΩΡΟΣ ΠΡΑΓΜΑΤΟΠΟΙΗΣΗΣ ΤΗΣ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΗΣ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ
Η Επιστημονική Εκδήλωση θα πραγματοποιηθεί στη Λάρισα - Ξενοδοχείο «DIVANI PALACE» 
(Παπαναστασίου 19, Τ.Κ. 41222, Λάρισα, Τηλ. 2410 252791-5, www.divanilarissahotel.com)

ΤΕΧΝΙΚΗ ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΗΣ ΕΚΔΗΛΩΣΗΣ
Τεχνική γραμματεία θα λειτουργεί καθ’ όλη τη διάρκεια της Επιστημονικής Εκδήλωσης. 
Θερμή παράκληση όλες οι παρουσιάσεις και ομιλίες να παραδίδονται στους υπεύθυνους 
τεχνικούς, τουλάχιστον μία ώρα πριν από την ώρα παρουσίασης τους σύμφωνα με το 
Επιστημονικό Πρόγραμμα

ΜΟΡΙΑ ΣΥΝΕΧΙΖΟΜΕΝΗΣ ΙΑΤΡΙΚΗΣ ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ
Η Επιστημονική Εκδήλωση μοριοδοτήθηκε με 14 Μόρια (Credits) από τον Πανελλήνιο Ιατρικό 
Σύλλογο, αναγνωρισμένα από την Ευρωπαϊκή  Ένωση Ειδικευμένων Ιατρών (EECCME-UEMS) 
στο πλαίσιο της Συνεχιζόμενης Ιατρικής Μεταπτυχιακής Εκπαίδευσης (ΣΙΜΕ/CME-CPD)
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ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ
Πιστοποιητικό Συμμετοχής δικαιούνται όλοι οι εγγεγραμμένοι σύνεδροι, οι οποίοι θα 
παρακολουθήσουν τις εργασίες της Επιστημονικής Εκδήλωσης. Για την παραλαβή του 
Μοριοδοτημένου Πιστοποιητικού Συμμετοχής, κρίνεται απαραίτητη η παρακολούθηση του 
60% του συνόλου των ωρών του Επιστημονικού Προγράμματος. Ο χρόνος παρακολούθησης 
θα καταγράφεται τόσο από τη φυσική παρουσία των συνέδρων εντός της αίθουσας ομιλιών, 
όσο και από το χρόνο την online παρακολούθησης στην πλατφόρμα μετάδοσης και θα 
συνυπολογιστούν για την παραλαβή του Μοριοδοτημένου Ηλεκτρονικού Πιστοποιητικού 
Παρακολούθησης (E-certificate). Η έκδοση του E-certificate θα γίνει μετά από τη λήξη της 
Επιστημονικής Εκδήλωσης, ακολουθώντας τις κατάλληλες οδηγίες που θα παραλάβουν 
στο email της εγγραφής τους οι εγγεγραμμένοι σύνεδροι.

ΓΕΝΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣΓΕΝΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ
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Η Ελληνική Εταιρεία Εσωτερικής Παθολογίας (Ε.Ε.Ε.Π.), ευχαριστεί για την υποστήριξη και τη 
συμβολή τους στην επιτυχία της Επιστημονικής Εκδήλωσης τους κάτωθι:

ΕΥΧΑΡΙΣΤΙΕΣΕΥΧΑΡΙΣΤΙΕΣ



Περίληψη Χαρακτηριστικών Προϊόντος ABASAGLAR 100 μονάδες/ml KwikPen:
ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ:ABASAGLAR 100 μονάδες/ml ενέσιμο διάλυμα σε προγεμισμένη πένα. ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΚΑΙ ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ: Κάθε ml περιέχει 100 μονάδες ινσουλίνης glargine* (αντιστοιχούν σε 3,64 mg). Κάθε πένα περιέχει 3 ml ενέσιμου διαλύματος, που αντιστοιχούν σε 
300 μονάδες ινσουλίνης. Η ινσουλίνη glargine παράγεται με την τεχνολογία του ανασυνδυασμένου DNA στην Escherichia coli. Θεραπευτικές ενδείξεις: θεραπεία του σακχαρώδους διαβήτη σε ενήλικες, εφήβους και παιδιά ηλικίας 2 ετών και άνω. ∆οσολογία και τρόπος χορήγησης: η ABASAGLAR περιέχει 
ινσουλίνη glargine, ένα ανάλογο ινσουλίνης με παρατεταμένη διάρκεια δράσης. Πρέπει να χορηγείται εφάπαξ ημερησίως οποιαδήποτε ώρα, αλλά κατά την ίδια ώρα κάθε ημέρα. Το δοσολογικό σχήμα (δόση και χρόνος) της ABASAGLAR θα πρέπει να εξατομικεύεται. Σε ασθενείς με σακχαρώδη διαβήτη τύπου 2, η 
ABASAGLAR μπορεί επίσης να χορηγηθεί με από του στόματος αντιδιαβητικά φαρμακευτικά προϊόντα. Η δραστικότητα αυτού του φαρμακευτικού προϊόντος δηλώνεται σε μονάδες. Οι συγκεκριμένες μονάδες αναφέρονται αποκλειστικά στην ινσουλίνη glargine και δεν είναι όμοιες με τις Διεθνείς Μονάδες (ΙU) ή με τις 
μονάδες που χρησιμοποιούνται για να εκφράσουν τη δραστικότητα άλλων αναλόγων ινσουλίνης. Ειδικές κατηγορίες πληθυσμού: στους ηλικιωμένους με  προοδευτική επιδείνωση της νεφρικής λειτουργίας μπορεί να οδηγήσει σε σταθερή μείωση των αναγκών σε ινσουλίνη. Σε ασθενείς με ηπατική δυσλειτουργία, οι 
ανάγκες σε ινσουλίνη μπορεί να ελαττωθούν εξαιτίας της μειωμένης ικανότητας για γλυκονεογένεση και του ελαττωμένου μεταβολισμού της ινσουλίνης. Η ασφάλεια και η αποτελεσματικότητα της ινσουλίνης glargine έχουν τεκμηριωθεί σε εφήβους και παιδιά ηλικίας 2 ετών και μεγαλύτερα αλλά δεν έχει τεκμηριωθεί σε 
παιδιά ηλικίας μικρότερης των 2 ετών. Μετάβαση από άλλες ινσουλίνες στην ABASAGLAR: κατά την αλλαγή από μέσης ή μακράς διάρκειας δράσης ινσουλίνη σε ABASAGLAR, μπορεί να απαιτηθεί αλλαγή στη δόση της βασικής ινσουλίνης και της συγχορηγούμενης αντιδιαβητικής θεραπείας. Προκειμένου να 
μειωθεί ο κίνδυνος υπογλυκαιμίας, οι ασθενείς οι οποίοι αλλάζουν από ινσουλίνη NPH χορηγούμενη δύο φορές την ημέρα σε ABASAGLAR χορηγούμενη εφάπαξ ημερησίως, θα πρέπει κατά τη διάρκεια των πρώτων εβδομάδων να ελαττώσουν την ημερήσια δόση της βασικής ινσουλίνης κατά 20-30%. Κατά τις πρώτες 
εβδομάδες η μείωση πρέπει, τουλάχιστον μερικώς, να εξισορροπείται από κάποια αύξηση της ινσουλίνης την ώρα του γεύματος. Μετά από αυτό το χρονικό διάστημα το δοσολογικό σχήμα θα πρέπει να προσαρμόζεται ατομικά. Όπως και με άλλα ανάλογα ινσουλίνης, οι ασθενείς με υψηλές δόσεις ινσουλίνης εξαιτίας των 
αντισωμάτων στην ανθρώπινη ινσουλίνη μπορεί να παρουσιάσουν βελτιωμένη ανταπόκριση στην ινσουλίνη με την ABASAGLAR. Μετάβαση από ινσουλίνη glargine 300 μονάδες/ml στην ABASAGLAR: η ABASAGLAR και η Toujeo (ινσουλίνη glargine 300 μονάδες/ml) δεν είναι βιοϊσοδύναμες και δεν είναι άμεσα 
εναλλάξιμες. Προκειμένου να μειωθεί ο κίνδυνος υπογλυκαιμίας, οι ασθενείς, οι οποίοι αλλάζουν το σχήμα της βασικής ινσουλίνης τους από ένα σχήμα ινσουλίνης glargine 300 μονάδες/ml χορηγούμενο άπαξ ημερησίως σε σχήμα ABASAGLAR χορηγούμενο άπαξ ημερησίως, θα πρέπει να μειώσουν τη δόση τους περίπου 
κατά 20%. Τρόπος χορήγησης: η ABASAGLAR χορηγείται υποδορίως και δεν θα πρέπει να χορηγείται ενδοφλεβίως. Δεν υπάρχουν κλινικά σημαντικές διαφορές στα επίπεδα σακχάρου ή ινσουλίνης στον ορό μετά τη χορήγηση της ινσουλίνης glargine στην κοιλιακή, γλουτιαία ή δελτοειδή περιοχή. Η ABASAGLAR δεν 
πρέπει να αναμιγνύεται με καμιά άλλη ινσουλίνη ούτε να διαλύεται. Αντενδείξεις: υπερευαισθησία στη δραστική ουσία ή σε κάποιο από τα έκδοχα. Ειδικές προειδοποιήσεις και προφυλάξεις κατά τη χρήση: η ABASAGLAR δεν είναι η ινσουλίνη επιλογής για τη θεραπεία της διαβητικής κετοξέωσης. Στην 
περίπτωση που η ρύθμιση του σακχάρου είναι ανεπαρκής ή υπάρχει τάση για επεισόδια υπεργλυκαιμίας ή υπογλυκαιμίας θα πρέπει να ληφθούν υπόψη η συμμόρφωση του ασθενούς στο καθορισμένο θεραπευτικό σχήμα, οι θέσεις των ενέσεων και η σωστή τεχνική τους καθώς και όλοι οι άλλοι σχετικοί παράγοντες. 
Υπογλυκαιμία: επειδή με την ινσουλίνη glargine ο εφοδιασμός της βασικής ινσουλίνης είναι πιο σταθερός, μπορεί να αναμένεται λιγότερο νυκτερινή υπογλυκαιμία αλλά περισσότερο πρωινή υπογλυκαιμία. Απαιτείται ιδιαίτερη προσοχή και συνιστάται εντατικότερη παρακολούθηση του σακχάρου του αίματος σε ασθενείς 
στους οποίους τα υπογλυκαιμικά επεισόδια μπορεί να σχετίζονται με ιδιαίτερες κλινικές καταστάσεις. Η παρατεταμένη δράση της υποδόριας ινσουλίνης glargine μπορεί να καθυστερήσει την ανάνηψη από υπογλυκαιμία. Συνδυασμός ABASAGLAR με πιογλιταζόνη: έχουν αναφερθεί περιπτώσεις καρδιακής 
ανεπάρκειας όταν συγχορηγήθηκε η πιογλιταζόνη με ινσουλίνη, ειδικότερα σε ασθενείς με παράγοντες κινδύνου για εμφάνιση καρδιακής ανεπάρκειας. Αυτό πρέπει να ληφθεί υπόψη στην περίπτωση συνδυασμένης θεραπείας πιογλιταζόνης με ABASAGLAR. Εφόσον χρησιμοποιηθεί ο συνδυασμός, οι ασθενείς πρέπει να 
παρακολουθούνται για σημεία και  συμπτώματα καρδιακής ανεπάρκειας, αύξηση βάρους και οίδημα. Η πιογλιταζόνη πρέπει να διακοπεί στην περίπτωση που παρουσιαστεί επιδείνωση των καρδιακών συμπτωμάτων. Έκδοχα: περιέχει λιγότερο από 1 mmol νατρίου (23 mg) ανά δόση, δηλ. είναι ουσιαστικά «ελεύθερο 
νατρίου». Αλληλεπιδράσεις με άλλα φαρμακευτικά προϊόντα και άλλες μορφές αλληλεπίδρασης: ένας αριθμός ουσιών επηρεάζουν το μεταβολισμό της γλυκόζης και μπορεί να απαιτήσουν αναπροσαρμογή της δόσης της ινσουλίνης glargine. Για τη χορήγηση άλλων φαρμακευτικών προϊόντων ταυτόχρονα 
με την Abasaglar 100 μονάδες/ml KwikPen θα πρέπει να συμβουλευτείτε τον γιατρό. Γονιμότητα, κύηση και γαλουχία: Δεν είναι διαθέσιμα κλινικά δεδομένα σχετικά με την έκθεση κατά την εγκυμοσύνη στην ινσουλίνη glargine. Τα δεδομένα από μεγάλο αριθμό εγκύων γυναικών (περισσότερες από 1.000 περιπτώσεις 
έκβασης κύησης) τεκμηριώνουν απουσία συγκεκριμένων ανεπιθύμητων ενεργειών και δεν υπάρχει συγκεκριμένη δυσμορφική ή έμβρυο/νεογνική τοξικότητα από τη χρήση της ινσουλίνης glargine. Μελέτες σε ζώα δεν έδειξαν αναπαραγωγική τοξικότητα. Η χρήση της ABASAGLAR μπορεί να αποτελέσει εναλλακτική 
επιλογή κατά τη διάρκεια της εγκυμοσύνης, εάν είναι αναγκαίο. Δεν είναι γνωστό εάν η ινσουλίνη glargine απεκκρίνεται στο ανθρώπινο γάλα. Δεν αναμένεται μεταβολική επίδραση στα θηλάζοντα νεογέννητα/βρέφη από τη ληφθείσα ινσουλίνη glargine, επειδή η ινσουλίνη glargine είναι ένα πεπτίδιο που διασπάται σε 
αμινοξέα στον ανθρώπινο γαστρεντερικό σωλήνα. Σε γυναίκες που θηλάζουν μπορεί να απαιτηθεί ρύθμιση της δόσης ινσουλίνης και της δίαιτας. Μελέτες σε ζώα δεν έδειξαν άμεση τοξικότητα στη γονιμότητα. Επιδράσεις στην ικανότητα οδήγησης και χειρισμού μηχανών: η ικανότητα του ασθενούς να συγκεντρωθεί και να 
αντιδράσει  μπορεί να επηρεασθεί σαν αποτέλεσμα της υπογλυκαιμίας ή της υπεργλυκαιμίας. Ανεπιθύμητες ενέργειες: η υπογλυκαιμία, γενικά η πιο συχνή ανεπιθύμητη αντίδραση κατά την ινσουλινοθεραπεία, μπορεί να εμφανιστεί αν η δόση της ινσουλίνης είναι πολύ υψηλή σε σχέση με τις απαιτήσεις για ινσουλίνη. Οι 
ακόλουθες σχετιζόμενες ανεπιθύμητες αντιδράσεις από κλινικές δοκιμές παρατίθενται παρακάτω σύμφωνα με τον προτεινόμενο όρο MedDRA κατάταξης ανά οργανικό σύστημα. Υπογλυκαιμία: πολύ συχνή: ≥1/10. Αλλεργικές αντιδράσεις, οπτική διαταραχή και αμφιβληστροειδοπάθεια : σπάνιες ≥1/10.000 έως 
<1/1.000. Λιποατροφία: όχι συχνή: ≥1/1.000 έως <1/100. Δυσγευσία και μυαλγία : πολύ σπάνιες <1/10.000. Παιδιατρικός πληθυσμός: γενικά, το προφίλ ασφάλειας σε παιδιά και εφήβους (ηλικίας ≤18 ετών) είναι παρόμοιο με το προφίλ ασφάλειας των ενηλίκων. Οι αναφορές ανεπιθύμητων αντιδράσεων που 
ελήφθησαν από την παρακολούθηση μετά την κυκλοφορία της ABASAGLAR, περιελάμβαναν σχετικά πιο συχνές αντιδράσεις στη θέση της ένεσης (άλγος στη θέση της ένεσης, αντίδραση στη θέση της ένεσης) και δερματικές αντιδράσεις (εξάνθημα, κνίδωση) σε παιδιά και εφήβους (ηλικίας ≤18 ετών) έναντι των ενηλίκων. 
Δεν υπάρχουν διαθέσιμα στοιχεία από κλινικές μελέτες ως προς την ασφάλεια σε παιδιά ηλικίας μικρότερης των 2 ετών. Ελλάδα, Εθνικός Οργανισμός Φαρμάκων, Μεσογείων 284 GR-15562 Χολαργός, Αθήνα, Τηλ: +302132040380/337, Φαξ: +302106549585, ιστότοπος: http://www.eof.gr Φαρμακοδυναμικές 
ιδιότητες: Φαρμακοθεραπευτική κατηγορία: Φάρμακα που χρησιμοποιούνται στο διαβήτη, ινσουλίνες και ενέσιμα ανάλογα, μακράς δράσης. Κωδικός ATC: A10AΕ04. Η ABASAGLAR είναι βιο-ομοειδές φαρμακευτικό προϊόν. Λεπτομερή πληροφοριακά στοιχεία είναι διαθέσιμα στο δικτυακό τόπο του Ευρωπαϊκού 
Οργανισμού Φαρμάκων: http://www.ema.europa.eu. Κατάλογος εκδόχων: οξείδιο του ψευδαργύρου, μετακρεσόλη, γλυκερόλη, υδροχλωρικό οξύ (για τη ρύθμιση του pH), υδροξείδιο του νατρίου (για τη ρύθμιση του pH), ύδωρ για ενέσιμα. Ασυμβατότητες: αυτό το φαρμακευτικό προϊόν δεν πρέπει να 
αναμιγνύεται με άλλα φαρμακευτικά προϊόντα. Διάρκεια ζωής: 2 χρόνια. Διάρκεια ζωής μετά την πρώτη χρήση: το φαρμακευτικό προϊόν μπορεί να φυλάσσεται το μέγιστο 28 ημέρες σε θερμοκρασία έως και 30 °C και μακριά από την απευθείας έκθεση στη ζέστη ή την απευθείας έκθεση στο φως. Η πένα που χρησιμοποιείται 
δεν πρέπει να φυλάσσεται σε ψυγείο. Το προστατευτικό καπάκι της πένας πρέπει να τοποθετείται στην πένα μετά από κάθε ένεση για να προστατεύεται από το φως. Ιδιαίτερες προφυλάξεις κατά τη φύλαξη του προϊόντος: πριν από τη χρήση φυλάσσετε σε ψυγείο (2°C–8°C). Μην καταψύχετε. Φυλάσσετε την 
προγεμισμένη πένα στο εξωτερικό κουτί για να προστατεύεται από το φως. ΜΟΡΦΕΣ/ΤΙΜΕΣ: ABASAGLAR INJ.SOL 100U/ML BTx10 CARTRIDGES x 3ML: Χ.Τ.: 71,78€, Ν.Τ.: 62,45€, Λ.Τ.: 91,31€. ABASAGLAR INJ.SOL 100U/ML 2 BTx5 PF.PEN x3ML (kwikPen, συσκευή χορήγησης από 1 έως 80 μονάδες) 
-πολυσυσκευασία: X.T.: 70,26€, Ν.Τ.: 61,13€, Λ.Τ.: 89,37€ ΚΑΤΟΧΟΣ ΤΗΣ Α∆ΕΙΑΣ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ: Eli Lilly Nederland B.V., Papendorpseweg 83, 3528 BJ Utrecht, Ολλανδία. ΑΡΙΘΜΟΙ Α∆ΕΙΑΣ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ: EU/1/14/944/008 και EU/1/14/944/009 ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΠΡΩΤΗΣ ΕΓΚΡΙΣΗΣ/ΑΝΑΝΕΩΣΗΣ 
ΤΗΣ Α∆ΕΙΑΣ: 09 Σεπτεμβρίου 2014 ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΑΝΑΘΕΩΡΗΣΗΣ ΤΟΥ ΚΕΙΜΕΝΟY: Ιούλιος 2020. ΤΡΟΠΟΣ ∆ΙΑΘΕΣΗΣ ΤΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ: φαρμακευτικό προϊόν για το οποίο απαιτείται ιατρική συνταγή. ΕΠΙΧΟΡΗΓΗΣΗ ΑΠΟ ΤΑ ΤΑΜΕΙΑ:100% για ασθενείς με ΣΔτ1 και 90% για ασθενείς με ΣΔτ2.
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