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Tolvecamo NOVINKA

telmisartanum/amlodipinum/hydrochlorothiazidum

Tablety

8o mg/5 mg/12,5 mg
80 mg/10 mg/12,5 mg

80 mg/10 mg/25 mg

Chybéjici dilek v lecbé hypertenze s telmisartanem.

s, o L .l’ o

Prvni a jedina fixni trojkombinace v 1 tableté s acinnymi latkami:
telmisartan, amlodipin a hydrochlorothiazid v CR.*

TOLVECAMO
Zkracena informace o pripravku

Nazev pfipravkii: Tolvecamo 80 mg/5 mq/1 mg, Tolvecamo 80 mg/10 mg/12,5 mg, Tolvecamo 80 mg/10 /25 mg, tablety. SloZeni: Jedna tableta obsahuje: 80 mg telmisartanu, 5 mg amlodipinu (ve formé amlodipin-besildtu) a 12,5 m hydmrh\orr»lh\azwdu nebo 80 mgq telmisartanu,
ipinu (ve formé amlodipin-bes 12,5 mg hydrochlorothiazidu, nebo 80 mg telmisartanu, 10 mg amlodipinu (ve formé amlodipin-besildtu) a 0 d : P vek \vemmjemdl van k substitucni lécbé u d ich pauemusesen(la\mhvpertenzw
jejichz krevmtlak je odpovidajicim zpfisobem kontrolovan kombinacf telmisartanu a hydrochlorothiazidu v dvojkombinaci a monokomponentni formulace amlodipinu poda bézné ve stej binaci, ale v oddéler ableta(h.Dévkovamazpusob podani:
Doporucend davka je 1 tableta denné dané sily. Ten k vhodny pro pO(ale(mIeLbu Pied premudem na pnprave camo maji byt pacienti kontrolovani r ilnich d f nuhypertenzw pouzivanych ve stejnou dobu. Davka mé byt stanovena na zakladé
ednothvv(h;Iazekobsazenv(hvkomhmaﬂvdobezm, y pfipra j i an. U pacient(i s lehkou az stfedné tézkou poruchou funkee jater nema bvtprekm(enadavkath/J/Wﬁmgjednoudenne Bezpecnost a icinnost p
ku do 18 let nebyla stanovena. Pemralmpodamstekumou jidlem nebobewdla Kontraindikace: Hypersenzitivita na €civé latky nebo na kteroukoli pomocnou ldtku. Hypersenzitivita na jiné latky odvozené od sulfonamidd. 2. a 3. trimestr téhotenstvi. Cholestdza a obs Iruk(ez\urovy(h
cest. Tézkd porucha funkce jater nebo ledvin (CrCL <30 ml/min), refrakterni hypokalemie, hyperkalcemie. Tézkd hypotenze, Sok (vcetné kardiogenniho). Hemodynamicky nestabilni srdecnf selhdni po akutnim infarktu m: u. Obstrukce vytokové casti levé komory (napf. aortélni stenéza vysokého
stupné). Soubézné pripravky obsahujic ren u pacientd s diabetem nebo poruchou funkee ledvin (GFR <60 ml/min/1 73m2) Zvlastni upozorné i istl el ni byt zahdjena béhem téhotens| avek Tolvecamo md byt poddvan
opatme u pacientd s poruchou funkee jater nebo s progresivnim jaternim onemocnénim. Pacientdm s oboustrannou stend i arterie nebo se stendzou arterie zdsobujici jedi nkéni ledvinu hrozi zvySené riziko zavazné hypotenze a rendIn nedostatecnosti. U pacient( s lehkou az stredné
poruchou funkee ledvin se doporucuje pravidelnd kontrola hladiny drasliku, kreatininu a kyseliny mocové. U téchto pacientd dojit ii. Symptomatickd hypotenze se mize objevit u pacient s cf obj 0 sodiku v diisledku intenzivni diuretické terapie, d\etmhoomezem
soli, prijmu nebo zvracent. Tyto stavy maji byt upraveny pred podanim pfipravku. Dudlni blokdda RAAS pomoci kombinovaného uzivni inhibitordl ACE, blokdtor( receptorti pro angiotensin Il nebo aliskirenu se nedoporucuje. L pnpravkemTo\vemmose nedoporucuje u pacientd s primdrnim
aldosteronismem. Zvysend opatrnost je nutnd u pacient( se stendzou aortalni nebo mitrdlni chlopné nebo s hypertrofickou obstrukéni kardiomyopatif. U pacient d'\ahetem e vhodne’zva’z’n s\edovamhladmy qlukdzy v krvi, pi
\alemmho diabetu. Ve vhodr hlmerva\e(h maubyl provadenyp 0 mm\yserovy(h elektwo\ elmisartan a dalsf antagonis ¢ receptoru angiotensinu ;revnihoﬂakuu(er
e cetné hydrochlorothiazidu, by
chodnou krétkozrakosti
atduporucemohledne omezeni C i p i ali, zda s eob}evi\ynové ko 7
hydrochlorothiazidu byly hldseny ve\mivza’méza’vamé pﬁpadvdkumir?splra ity, vcetné syndromu akutni respi { DS). ses selhanii éceni s opatrnosti. Interakee: Lithium, diuretika, Iaxanva komkotlemldv, ACTH, amfoteri
penicilinu G, kyse\ma(ah(vlovaa|eﬂdenvatv inhibitory ACE, pripravky nebo nahrazky soli obsahujcf draslik, cyklosporin, heparin sodny;, digitalisové glykosidy, antiarytmika, thioridazin, chloropromazin, levomepromazin pirid, id, amisulprid, Uapr\d p\mozwd
haloperidol, droperidol, bepri emanil, 0 halofantrin, mizolastin, pemamdm sparfloxacin, terfenadin, vincamin i.v., perordlni antidiabetika a inzulin, cholestyramin a kolestipolové pryskyfice, NSA, , tubokurarin, urik y, soli kalcia, betablokétory
a diazoxid, anticholinergnf 1d (napr atropm biperiden), amantadin, cyklofosfamid, methotrexat, alkohol, banbl turdty, nammka antidepresiva, inhibitory CYP3A4 (inhibitory protedz, azolova antimykotika, makrolidy, verapamil, diltiazem), rifampicin, tfezalka teckovand, grapefruit nebo grapefruitovd
‘t dan mlen takrolimus, simvastatin. Téhotenstvi a kojeni: Pripravek je kontraindikovan v pribéhu 2. a 3. trimestru tehotenstvi a neni doporucen v pribéhu 1. trimestru téhotenstvi. Poddvani pifpravku behem kojenf se nedoporucuje. Ucinky na schopnost idit
it nebo obsluhovat stroje, mohou se objevit zévraté nebo ospalost. Nez louci ucinky: Casté a velmi Hypomagnezemie, somnolence, zavrat, bolest hlavy, porucha zraku, véetné diplopie, palpitace, ndval horka, dyspnoe, bolest bficha, nauzea, dyspepsie,
ki, svalové kiece, edém, tnava, astenie. Baleni: 28 tablet Doba pouzitelnosti: 2 roky. Uchovavani: Uchovévejte v plivodnim obalu, aby byl pripravek chranén pred svétlem a vihkosti. Tento lécivy pfipravek nevyzaduje zviastni teplotni podminky uchovdvani.

Seznamte se, prosim, s iplnou informaci o pifipravku dfive, ne jej piedepisete.

Datum registrace: 3 0 mg/5 mg/1 25mg: 58/559/22-C; 80 mg/10 mg/12,5
/2 / i ipravek je hrazen z vefejného zdravotniho pojisténi.

Literatura: 1. www.sukl.cz
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