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¥ In mai putin de 60 de secunde determind gazele sanguine, electrolitii,

APARATURA MEDICALA, REPREZENTANTA S| SERVICE metabolitii si co-oximetria completa dintr-un volum redus de proba
arteriala, capilard sau venoasa.

¥ Se pot efectua determinari inclusiv din lichid prelural si dializat;

¥ Tehnologie fara mentenanta cu sistem de autocontrol permanent
pentru calibrari si temperaturd, fiind dotat cu sistem de detectie si
management al cheagurilor de sange;

¥ Pregatit de lucru in orice moment si usor de utilizat, maximizeaza
considerabil timpul destintat ingrijirii pacientului, nemaifiind
necesare operatiunile suplimentare de preprocesare a probelor
si cele de mentenanta.

SIEMENSPADrecia Strnige

¥ PT/INR test cu test din strip;

¥ Este necesara numai o picdtura de sange din varful
degetului pentru a furniza rezultate rapide, utilizand
tehnologie de ultimd generatie de validare si control
intern automat al rezultatelor inainte de a fi raportate’

¥ Portabil si simplu de utilizat, cu tutoriale integrate.

SIEMENS 'Advia '360/56(

Hematologie pentru volum mic si mediu de probe;
Tehnologie 3 diff sau 5 diff;

Interfatd prietenoasa si intuitiva;

Rezultate rapide si precise;

Viteza de lucru de 60 probe/ora;

Poate lucre dintr-un volum scazut de prob3;
Optional, modelul 560 are sistem automat de
ncarcare a probelor
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¥ Simplu, rapid, cu ecran tactil si -

portabil, pentru efectuarea testelor
de biochimie din uring; -—
¥ Rezultate rapide h mai putin

de 60 de secunde;
¥ Sistem automat de testare si calibrare.

v Analizor care ajutd la controlul, = r—

monitorizarea glicemica si la -
diagnosticarea prematura a
afectiunilor renale;

¥ Determina hemoglobina

glicozilata, albumina, creatinina

si raportul albumina/creatinina.
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Mesaj de bun venit
Welcome Message

Dragi colegi,

Am onoarea si placerea sa va urez bun venit la al
XVlll-lea Simpozion National de Nutritie Clinica,
care se desfasoara, ca in fiecare an, la Poiana
) Brasov, intre 3 si 5 noiembrie. Va multumesc in
o . . - % ' numele Societati Roméane de Nutritie Parenterala
si Enterala (ROSPEN), care a reusit atatia ani sa ne
adune laolalta, toamna, la munte, unde nutritia este
principalul subiect.

. Wﬁk&a& S ‘3%*
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Sunteti invitali sa participati activ, sa va expuneti
parerile sau experienta. Sunt convinsa ca din
aceasta interactiune vom avea toti de invatat si se
vor contura noi perspective de colaborare.

Cu sinceritate,
Dear collegues,

loana Marina Grintescu | have the honor and the pleasure to welcome you
Presedinte ROSPEN to the XVIlIith National Clinical Nutrition Symposium,
which is held each year in Poiana Broasov, between

the 3th to 5th of November. | thank you on the
behalf of the Romanian Parenteral and Enteral
Nutrition Society (ROSPEN), which succeded so
many years to gather us all together, in the fall,

at the mountains, where the nutrition is the main
subject.

4[ I/ a d You are invited to participate actively, to expose
your opinions or experiences. | am convinced that

this interactionwill bring us all something to learn
D'STR' BU iTOR ( ) GE HEU'thCUI’E and will outline new opportunities for collaboration.
Matemal Infant Care

Baxter

Abbott

N +4 0314381094 Diogriostcs
N office@ducostrading.com a A

Sincerely,

loana Marina Grintescu

Point of Care ROSPEN President

& www.ducostrading.com 4 Plasmalet




Informatii generale

Data si locul de desfasurare
Al XVllI-lea Simpozion National
de Nutritie Clinica ROSPEN

3 - 5 noiembrie 2017, Complex Sport,
Poiana Brasov

Organizatorul evenimentului
ROMANIA
TRAVEL PLUS

organizator profesional de congrese
www.rotravelplus.com

Secretariatul organizatoric

Va functiona in holul Hotel Sport, astfel:

e joi, 2 noiembrie: 16:00 - 19:00
e vineri, 3 noiembrie; 08:00 - 19:00
e sambata, 4 noiembrie: 08:00 - 19:00
e duminica, 5 noiembrie: 08:00 - 14:00
Tot aici va functiona si un birou unde se poate
achita cotizatia de membru sau se pot face
inscrieri in ROSPEN.

Reprezentanti:

Mihaela Agaficioaie si loana Lazarescu

Expozitie
In cadrul Simpozionului se va desfasura o

expozitie medicala.

Limbile oficiale

Roména si engleza.

Ecusoane

Participantii la Simpozion trebuie sa poarte
ecusoanele atat in sala de Simpozion, cét siin
expozitie. Persoanele fara ecuson nu vor avea
acces la conferinte.

Politica antifumat

Participantii sunt rugati sa nu fumeze in locul de
desfasurare al evenimentului, incluzand salile de
Simpozion, zona expozitiei si holurile.

Telefoane mobile

Participantii sunt rugati insistent sa-si inchida
telefoanele mobile la intrarea in salile de curs si de
conferinte.

Diploma

Participantii la Simpozion vor primi un Certificat
de Participare cu 18 credite EMC acordate de
Colegiul Medicilor din Romania (CMR).

Certificatul de Participare se va putea ridica
duminica, 5 noiembirie, intre orele 12:00 si 14:00,
de la biroul organizatoric. Certificatul se va acorda
numai dupa achitarea taxei de inregistrare si a
cotizatiei de membru ROSPEN pentru anul in curs
(pentru membrii ROSPEN).

Va reamintim ca trebuie s& ne comunicati codul
dumneavoastra de parafa, pentru ca certificatul sa
fie validat de Colegiul Medicilor din Roméania.

Medici rezidenti

Participarea la Simpozion este gratuita.

Nota: Eliberarea materialelor de Simpozion (mapa,
calet program si diploma) pentru medicii rezidenti
Se va face pe baza dovezii de plata a cotizatiei de
membru in Societatea Romana de Nutritie Clinica
Parenterala si Enterala (ROSPEN), pe anul 2017.
Cuantumul cotizatiei este de 150 lei.

Informatii tehnice

Pe toata durata Simpozionului va fi disponibila
aparatura de proiectie multimedia. Lectorii sunt
rugati sa predea din timp lucrarea in format
electronic personalului special dedicat spre a fi
incarcata in computerul de proiectie. Astfel se

va putea evita schimbarea computerelor intre
prezentari si disfunctionalitatile de proiectie si timp
ce pot aparea pe parcursul programului stiintific.

Comitete
Committees

Comitet de organizare

Organizing Committee

Presedinte / President
loana Marina GRINTESCU

Vicepresedinte / Vicepresident
Serban BUBENEK, Dorel SANDESC

Secretar general / General secretary
Liliana MIREA

Responsabil comitet educational /
Educational committee manager

Raluca Ungureanu

Trezorier / Treasurer
Angela Popa

Membrii / Members:
Elena CIOBANU

loana Cristina GRINTESCU
Daniela OLOGOIU

Daniela PAVELESCU
Mihaela VARTIC

Comitet stiintific
Scientific Committee

Mircea BEURAN
Serban BERTESTEANU
Serban BUBENEK
Sanda COPOTOIU
Gabriela DROC

Daniela FILIPESCU
Cristian GHEORGHE
loana GRIGORAS
loana Marina GRINTESCU
Liliana MIREA

Cornelia NITIPIR

Doina PLESCA

Dorel SANDESC

Dana TOMESCU

Remy MEIER

Reto STOCKER



Inscriere in ROSPEN si ESPEN

Cum pot deveni membru al Societatii
Romane de Nutritie Enterala si Parenterala

(ROSPEN) ?

Inscrierea se poate face la secretariatul
Simpozionului, din holul Complex Sport. Cotizatia
de membru ROSPEN este diferentiata dupa cum
urmeaza:

e medici specialisti si primari: 250 lei

e medici rezidenti, pensionari, asistente: 150 lei

Cum pot deveni membru al Societatii
Europene de Nutritie Clinica (ESPEN) ?

Societatea Roméana de Nutritie Parenterala

si Enterala va ofera posibilitatea de a deveni
membru ESPEN cu taxa redusa, 90 EUR/an, prin
optiunea “blockmembership” (taxa uzuala este
de 120 EUR/an). Pentru a beneficia de aceasta
oportunitate trebuie sa fiti membrii ROSPEN.

Beneficiile sunt similare cu cele ale membrilor
ESPEN individuali:

e 20% reducerere pentru inregistrarea la
Congresul anual ESPEN

e Acces nelimitat la materialele revistei Clinical
Nutrition (versiunea on-line si printata, care se
expediaza prin posta la adresa mentionata de
dumneavoastra)

e Acces on-line la revistele Clinical Nutrition
ESPEN si Clinical Nutrition Experimental

x A *
D 3

)

»
* x %

ESPEN

Pentru medicii rezidenti cu varsta sub 32 de ani
exista posibilitatea Tnregistrarii ca junior membru,

cu o taxa de 40 EUR/an.

e Acces la informarile periodice ESPEN
e Taxa redusa la modulele LLL live

Pentru medicii pensionari cu varsta peste 65 ani

exista posibilitatea Tnregistrarii ca senior membru,
* Acces la materialele educationale de pe site-ul cu o taxd de 40 EUR/an.

LLLnutrition.com (prin configurarea unui cont
individual protejat de parold)

e Acces la materialele educationale din arhiva
congreselor ESPEN (incepand cu anul 2001)

Calitatea de membru ESPEN incepe cu data de 1
ianuarie si se termina la data de 31 decembrie a
aceluiasi an.

Inscrierile in blockmembership se fac pana in luna

e Acces la competitii pentru obtinerea de granturi decembrie 2017 pentru anul 2018.

Si premii de cercetare

e Acces la competitii pentru obtinerea de
subventii pentru participarea cu lucrari la
congresele ESPEN
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Pentru detalii suplimentare contactati Societatea
Roména de Nutritie Parenterala si Enterala:
Liliana Mirea, secretar ROSPEN,

email: limirea@yahoo.com

Lectori
Speakers

0Oana Ruxandra AVRAM

Asistent universitar, Clinica ATI- Toxicologie,
Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti, UMF ,Carol
Davila” Bucuresti

Ovidiu BEDREAG

Conferentiar, Clinica ATI, Spitalul Clinic
Judetean de Urgenta, UMF Victor Babes,
Timisoara

Serban BERTESTEANU

Conferentiar, Clinica ORL, Spitalul Clinic Coltea,
Bucuresti, UMF "Carol Davila", Bucuresti

Mircea BEURAN

Profesor, Clinica Chirurgie Generala, Spitalul
Clinic de Urgenta Bucuresti, UMF ,Carol Davila”

Ana Maria BRADEANU

Medic primar neonatologie si pediatrie,
Spitalul Clinic de Urgentd pentru Copii "Grigore
Alexandrescu", Bucuresti

Tatiana CIOMARTAN

Conferentiar, Clinica Pediatrie, Institutul pentru
Ocrotirea Mamei si Copilului “Prof. Dr. A.
Rusescu”, UMF "Carol Davila", Bucuresti

Elena COPACIU

Conferentiar, Clinica ATI, Spitalul Clinic
Universitar de Urgentd Bucuresti, UMF "Carol
Davila", Bucuresti

Sanda Maria COPOTOIU
Profesor, Clinica ATI, UMF Targu- Mures

Mircea DICULESCU

Profesor, Clinica Gastroenterologie si
Hepatologie Institutul Clinic Fundeni, UMF
"Carol Davila", Bucuresti

Eugen DUMITRU

Conferentiar, Clinica de Gastroenterologie,
Spitalului Clinic de Urgenta Constanta,
Univrsitatea Ovidius, Constanta

Dragos ENE

Sef de lucrari, Clinica Chirurgie Generald,
Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti, UMF ,Carol
Davila”, Bucuresti

Laura ENE

Centrul Kilostop, Bucuresti

Liana GHEORGHE

Profesor, Clinica Gastroenterologie Si
Hepatologie, Institutul Clinic Fundeni, UMF
“Carol Davila", Bucuresti

Cristian GHEORGHE

Profesor, Clinica Gastroenterologie Si
Hepatologie Institutul Clinic Fundeni, UMF
"Carol Davila", Bucuresti

Adrian GOLDIS

Conferentiar, Clinica Gastroenterologie i
Hepatologie, Institutul Clinic Fundeni, Bucuresti

loana GRIGORAS

Profesor, Clinica ATI, Institutul Regional de
Oncologie, lasi, UMF ,Gr. T. Popa”, lasi

Raluca GRIGORE

Sef de lucrari, Clinica ORL, Spitalul Clinic
Coltea, Bucuresti, UMF "Carol Davila", Bucuresti

loana Marina GRINTESCU

Profesor, Clinica AT, Spitalul Clinic de Urgenta
Bucuresti, UMF ,Carol Davila” Bucuresti

Victoria HURDUC

Conferentiar, Clinica de Pediatrie si Neurologie
Pediatrica, Spitalul Clinic de Copii "Victor
Gomoiu", UMF "Carol Davila", Bucuresti

Remy MEIER

Profesor, Center Obach Solothurn, Ergolz-Clinic
Liestal, Elvetia

Catalina MIHAI

Sef de lucrari, Clinica Medicala

si Gastroenterologie, Institutul de
Gastroenterologie si Hepatologie, UMF ,Gr. T.
Popa”, lasi

Liliana MIREA

Conferentiar, Clinica AT, Spitalul Clinic
de Urgenta Bucuresti, UMF , Carol Davila”
Bucuresti

Andrei MOISE

Kinetoterapeut

lonut NEGOI

Sef de lucrari, Clinica Chirurgie Generald,
Spitalul Clinic de Urgentd Bucuresti,
UMF ,Carol Davila”

Cornelia NITIPIR

Sef de lucrari, Clinica de Oncologie Medicala
si Radioterapie, Spitalul Universitar de Urgenta
Elias, Bucuresti, UMF "Carol Davila", Bucuresti

Daniela OLOGOIU
Clinica ATI, Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti

Cristian OLTEANU
Psiholog, Psihoterapeut

Ruxandra OPRITA

Clinica de Gastroentorologie, Spitalul Clinic de
Urgenta Bucuresti

Emilia PATRASCANU

Asistent universitar, Clinica ATI, Institutul
Regional de Oncologie, lasi, UMF ,Gr. T. Popa”,
lasi

Doina Anca PLESCA

Profesor, Clinica de Pediatrie si Neurologie
pediatricd, Spitalul Clinic de Copii "Victor
Gomoiu", UMF "Carol Davila", Bucuresti

Irina RISTESCU

Sef de lucrari, Clinica ATI, Institutul Regional de
Oncologie, lasi, UMF ,Gr. T. Popa”, lasi

Alexandru ROGOBETE

Cercetdtor, doctorand, Clinica ATI, Spitalul
Clinic Judetean de Urgentd, UMF Victor Babes,
Timisoara

Daniel RUSU
Clinica ATI, Institutul Regional de Oncologie, lasi

Dorel SANDESC

Profesor, Clinica AT, Spitalul Clinic Judetean de
Urgentd, UMF Victor Babes, Timisoara

Andrada SEICEAN

Profesor, Clinica de Gastroentorologie, Institutul
Regional de Gastroenterologie si Hepatologie
Cluj, UMF luliu Hatieganu Cluj-Napoca

Reto STOCKER

Profesor, Klinik Hirslanden, Zurich, Elvetia

Raluca lleana UNGUREANU

Sef de lucrari, Clinica ATI, Spitalul Clinic
de Urgenta Bucuresti, UMF ,Carol Davila”
Bucuresti

Roxana VADAN

Clinica Gastroenterologie si Hepatologie,
Institutul Clinic Fundeni, Bucuresti
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] Prof. Elisabeth De Waele, Belgia
Masa musculara redusa s evolutia clinica
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proteic - care poate
face diferenta

2 Dr. Peter Weljs, Olanda
Impartanta aportului proteic crescut

Alaturati-va transisiunii @
webcast in direct, interactivs,
dindata de

ofa 1000 sau o 1800

Pentru mai multe informati
sau pentru inregistrarea la
eveniment, va rugam sa vizitati
nutritionevents.com
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Carescape R360

The logical path to Lung Protection

Programul pe scurt

8:00

3 noiembrie

9:00

10:00

11:00

12:00

Curs Nutritie
ESPEN LLL

Modulul I. Suportul
nutritional
in bolile gastro-
intestinale

Nutritia Clinica la
pacientul critic

5 noiembrie

Metode de evaluare a
statusului nutritional

Conferinte magistrale

Nutritia clinicd la
pacientul oncologic

13:00

Pauza de pranz

Microbiota intestinala.
Un nou organ?

14:.00 —

15:00

16:00 —

Secretariat

Curs Nutritie
ESPEN LLL

Modulul II. Nutritia in
obezitate

Deschidere Simpozion
+ Nutrition Day

Nutritia clinicd la
pacientul pediatric

Secretariat

Pauza de pranz

Secretariat

Cum sa scrii un articol
medical

Pauza de cafea

Sanatatea si stilul de
viata — cum evitam
transformarea din
doctori n pacienti?

Comunicdri orale

Secretariat

Armonizarea
interventiilor nutritionale
in bolile inflamatorii
intestinale — Ghidul
ESPEN 2017

Pancreatita acuta
severa — abordare
multidisciplinard

Nutritia clinicd la
pacientul chirurgical

Diploma ,Cornel lofcea”

20:00

8:00

9:00

10:00

11:00

12:00

13:00

14:00

15:00

16:00

17:00

18:00

19:00

20:00



Programme at a Glance

November 5%

Methods of nutritional
status assessment

Secretariat

Writing a scientific
medical article basics

Coffee break

Health and lifestyle —
how to avoid becoming
a patient?

Free papers

Secretariat

Nov 2 Noveber 3
8:00
Clinical Nutrition in
9:00 critically care patients
ESPEN LLL
Nutrition Course
10:00 Magistral Conferences
Module I. Nutritional
Support in
11:00 Gastrointestinal Clinical nutrition in
Diseases : X
oncologic patient
12:00
Lunch break Gut microbiota.
A new organ?
13:00 —
=
IS
@
14:.00 ——— % Lunch Break
ESPEN LLL
Nutrition Course
15:00
Module II. Nutrition in ESPEN Guideline
obesity 2017 — Harmonizing
16:00 ——— clinical nutrition in
] inflammatory bowel
diseases
17:00 fg Opening Ceremony
& + Nutrition Day Severe acute
B E Launching projects pancrealts - a
00 — nutritional challenge
18:00 POCU 2014 - 2020 :
19:00 Clinical nutrition in Perioperative nutrition
pediatric patient
,Cornel lofcea” Award
20:00

8:00

9:00

10:00

11:00

12:00

13:00

14:00

15:00

16:00

17:00

18:00

19:00

20:00

Curs European de Nutritie
Clinica, Long Life Learning
(LLL), sub egida ESPEN
ESPEN Long Life Learning,

Clinical Nutrition Course

i, S

Sport 4

etaj 4 / 4™ floor ?

<
; Sala / Room <

Organizator: Prof. Dr. loana Marina Grintescu, presedinte ROSPEN

Responsabil local curs: Raluca Ungureanu, responsabil comitet educational ROSPEN

Director ESPEN curs LLL: Prof. Dr. Remy Meier

Lectori: Oana Avram, Liliana Mirea, Daniela Ologoiu, Raluca Ungureanu, Remy Meier

Modulul I. Suportul nutritional

in bolile gastro-intestinale
Module I. Nutritional Support in
Gastrointestinal Diseases

08:00 - 08:30

Disfunctia intestinala
Compromised Gut

Oana Avram

08:30-09:00

Provocari in tratamentul sindromului de
intestin scurt

Challenges in treating short bowel
syndrome

Liliana Mirea
09:00 - 09:30
Nutritia si fistula intestinala
Nutrition and Gastrointestinal Fistulas

Remy Meier

09:30-10:00

Nutritia in boala inflamatorie intestinala
Nutrition in inflammatory bowel disease

Remy Meier

10:00 - 10:20
Pauza de cafea / Coffee break
10:20-11:10

Prezentari cazuri clinice
Clinical Case Discussions

11:10-11:30

Test de evaluare
Evaluation test

11:30-12:00

Discutii
Discussions
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e

00 - 13- 15:20 - 16:10 inta initintiva
12:00 - 13:00 Sedinta Grupul de initiativa al J
Pauza de pranz / Lunch break Prezentiri cazuri clinice ’ ’ : o & saa/Room
Clinical Case Discussions Programului de gestionare al Tisa 2
Modulul II. Nutritia in obezitate . 8 i
y 6:10-16:30
Module Il. Nutrition in obesity sangeIUI perergeund ?
Test de evaluare 5 7
13:00 - 13:30 Evaluation test (participarea pe baza de invitatie)
Nutritia si preventia obezitatii 16:30 - 17:00
Nutrition and prevention of obesity - 17:00 - 18:30
. . Discutii
Daniela Ologoiu ) T
Discussions

13:30- 14:00

Interventii terapeutice non-chirurgicale la
pacientul cu obezitate morbida
Non-surgical Interventions in Severely
Obese Patients

Raluca Ungureanu

14:00 - 14:30

Evaluarea medicala preoperatorie,
urmarirea postoperatorie si prognosticul
clinic la pacientii supusi chirurgiei
bariatrice

Pre-operative Medical Assessment,
Post-operative Follow-up and Clinical
Outcome in Bariatric Surgical Patients

Remy Meier
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14:30- 15:00

Paradoxul obezitaii
The Obesity Paradox - BMI and Beyond

Remy Meier

15:00 - 15:20
Pauza de cafea / Coffee break

18 19
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Education. Trust. Responsibility.

If you want to fly
with eagles,
stop swimming
with ducks

7

Dustnbator Distritzutor

Baxter s cios opion for CrRT & sepsis iheropies - GY10S0rbents.

Program stiintific
Scientific Programme
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EV 1000
MONITORIZARE CONTINUA HEMODINAMICA LA SUPERLATIV

GEF

EVLW

ITBV

-1 o1 =
. "R p—
< — {
i L
PreSep/PediaSat FloTrac
cateter de oximetrie CCO/CCI, SV/SVI,
SV

Volume View Nexfin
CCO/CCI, SV/SVI, CO, CI, MAP, HR, 5V,
SVV, SVR/SVRI, SVV, PPV, SVR
EVLW/ELWI,
GEDV/GEDI, GEF,

PVPI, ITBV/ITBI

Distribuitor exclusiv:

Gadagroup Romania SRL

Str. Barbu Vacdrescu nr. 241A, Et. 1, 020285 Bucuresti
Tel. 021-3172102, Fax 021-3172105
office@gadagroup.ro, www.gadagroup.ro

a company of 5&T group

Vineri, 3 noiembrie /
Friday, November 3", 2017

17:00 - 17:15

Deschiderea oficiala — prima carte de
nutritie clinica din Europa

Opening Ceremony — first nutrition book
in Europe

Speaker: Prof. Dr. loana Marina Grintescu,
Presedinte ROSPEN

17:15-17:30

Proiectul "Nutrition Day" in Romania
Nutrition Day Project in Romania

Speaker: Liliana Mirea

17:30 - 18:30

Lansare proiecte Programul
Operational Capital Uman 2014 - 2020
in domeniile ATI si Nutritie Clinica
Launching projects from POCU 2014 -
2020 in Anestesiology,

Intensive Care and Clinical Nutrition

18:30 - 20:00

Nutritia clinica la pacientul pediatric
Clinical nutrition in pediatric patient

Moderator: Doina Plesca

Nutritia la copilul cu suferinta neurologica
Nutrition in children with neurological
disorders

Doina Plesca

i, S

Sala / Room <

k

Ana
Ballroom

etaj 2 / 2" floor

>

i

Vitamina D si beneficiile acesteia
Vitamin D and its benefits

Victoria Hurduc

Imunonutritia la copilul in stare critica
Imunonutrition in critically ill children

Tatiana Ciomartan

Nutritia parenterala la nou nascutul cu
patologie chirurgicala

Parenteral nutrition in new born child with
surgical pathology

Ana Maria Bradeanu
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SYNTERGY
c (] n 5 L | t

PLATFORMA PO.C.
DE BIOLOGIE
MOLECULARA

@ Platforma P.O.C. pentru identificare rapida microorganisme
si detectie gene de rezistenta

@ Utilizeaza ca proba produse patologice

@ Sunt disponibile 4 paneluri pentru patologii diferite:

* pneumonii severe - HPN

* infectii de tesut si proteze - ITI

* infectii intra-abdominale - |Al

« pacienti septici - BCU
@ Diagnostic rapid, in maxim 5 ore de la prelevarea probei
@ Diagnosticare infectii multi-patogen

@ Paneluri cu sensibilitate (94%) si specificitate inalte (99.4%)

BUCURESTI: Strada Radovanu nr 31-33, sector 2, tel: +40 21 252 23 58/ 59, Fax : +40 21 252 07 60
CLUJ-NAPOCA: Aleea Prof. Valeriu Bologa nr.3, bl.2, parter, tel: +40 264 594 517, Fax: +40 264 447 507

www.synttergy.ro | office@synttergy.ro

i, S

Sala / Room <

Sambata, 4 noiembrie /

Saturday, November 4t", 2017 A
na

Ballroom

08:00 - 09:30 ﬁ

etaj 2 / 2" floor

Nutritia Clinica la pacientul critic
Clinical Nutrition in critically care patients

>

i

Moderator: Dorel Sandesc

Homeostazia fosforului la pacientul critic
Phosphate Homeostasis in critically ill patients
Ovidiu Bedreag

Stresul oxidativ si terapia antioxidanta la pacientul critic politraumatizat
Oxidative stress and antioxidant therapy in critically ill polytrauma patient

Alexandru Rogobete

Vitamina D si functia cognitiva
Vitamin D and its cognitive function
Alida Moise

Monitorizarea necesarului energetic la pacientul critic prin calorimetrie indirecta
Monitoring the energy expenditure of the critical patient by indirect calorimetry

Dorel Sandesc

09:30 - 10:30

Conferinte magistrale
Magistral Conferences
Carnea - sursa de proteine sau de calorii?

Where is the beef: proteins or calories?
Reto Stocker

Nutritia clinica la pacientul critic
Clinical nutrition in critically ill patient

loana Marina Grintescu

10:30 - 10:45 Pauza de cafea / Coffee break
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10:45 - 12:00 13:15 - 15:15 Pauza de pranz / Lunch Break

Nutritia clinica la pacientul oncologic
Clinical nutrition in oncologic patient

Moderator: Sanda Copotoiu 15:15-17:15
Aspecte etice in nutritia pacientului oncologic Armonizarea interventiilor nutritionale in bolile inflamatorii intestinale — Ghidul
Ethical issues in clinical nutrition of oncological patients ESPEN 2017. Implementarea lor in practica clinica din Romania
Sanda Copotoiu ESPEN Guideline 2017 — Harmonizing clinical nutrition in inflammatory bowel diseases:

Are we ready to implement in Romania?

Nutritia si dieta in timpul chimioterapiei o . .
7 Moderatori: Cristian Gheorghe, Mircea Diculescu

Nutritional Tips During Chemotherapy
Cornelia Nitipir “Nutrition Day in Gastroenterology 2017”: rezultate si implicatii clinice
“Nutrition Day in Gastroenterology 2017”: results and clinical implications

Impactul compozitiei corporale in rezectiile pentru cancerele gastro-intestinale 5 , _ o , . , _
’ ’ Roxana Vadan, Monica Cojocaru, Anca Dimitriu, Bianca Stoica, Crostina Cijevschi, Anca Trifan,

The impact of body composition in intestinal resection due to gastrointestinal malignancy Marcel Tantau, Dan Durnitrascu, Adrian Goldis, Daniela Dobru, Eugen Dumitru, Giprian Brisc,
Mircea Beuran, Mihaela Vartic, lonut Negoi Corina Pop, Liana Gheorghe, Mircea Diculescu, Cristian Gheorghe

Nutritia enterala in mediu extraspitalicesc Caz clinic introductiv

Home enteral nutrition Clinical case introduction
Elena Copaciu Adrian Goldis

Anemia si deficitul de fier la pacientii cu boli inflamatorii intestinale: prevalenta, diagnostic
si tratament

12:00 - 13:15 Anemia and iron deficiency in IBD patients — prevalence, diagnosis and management
Microbiota intestinala. Un nou organ? Mircea Diculescu

Gut microbiota. A new organ?

Moderator: loana Grigoras

Recomandari dietetice in perioada de activitate inflamatorie
Nutritional recommendations in active IBD

Microbiota intestinala. Un nou organ? Cétalina Mihai, Cristina Cijevschi

Gut microbiota. A new organ?

loana Grigoras

Nutritia enterala si parenterala in perioada de activitate inflamatorie
Artificial nutrition in active IBD

Modificarile microbiotei intestinale in starile critice Eugen Dumitru

Changes of gut microbiota during critical illness

I[rina Ristescu

Nutritia perioperatorie in bolile inflamatorii intestinale
Perioperative nutrition in IBD
Microbiota pulmonara. Exista asa ceva? Cristian Gheorghe

L i
Lung microbiota. Does It exist: Recomandari nutritionale in timpul remisiunii. Rolul pro- si prebioticelor

Emila Patrascanu Nutritional recommendations during remission. Role of prebiotics and probiotics in IBD
Microbiota intestinala la pacientul chirurgical Liana Gheorghe
Gut microbiota in surgical patients

Daniel Rusu 17:15 - 17:30 Pauza de cafea / Coffee break
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17:30 - 18:45

Pancreatita acuta severa — abordare multidisciplinara
Severe acute pancreatitis — a nutritional challenge

Moderator: Andrada Seicean

Pancreatita acuta severa- ce facem si ce nu facem
Severe acute pancreatitis- do's and don'ts

Ruxandra Oprita

Tratamentul endoscopic in pancreatita acuta
Endoscopic treatment of acute pancreatitis

Andrada Seicean

Nutritia in pancreatita acuta
Nutrition in acute pancreatitis

Remy Meier

18:45 - 19:30

Nutritia clinica la pacientul chirurgical
Perioperative nutrition
Moderator: Serban Bertesteanu

Influenta tehnicilor reconstructive asupra nutritiei pacientilor oncologici ORL
The influence of reconstructive surgical techniques on nutritional status of the patients
with head and neck malignancies

Serban Bertesteanu

Imunonutritia si fistulele tractului digestiv superior
Immunonutrition and fistulas of upper digestive tract

Raluca Grigore

Jejunostomia de alimentatie: beneficiu versus riscuri
Feeding jejunostomy: Does the benefit overweight the risk?

Dragos Ene

19:30 - 19:45

Acordarea Diplomei ,,Cornel lofcea” pentru excelenta in nutritia clinica
"Cornel lofcea" Award for Excelency in Clinical Nutrition

28

Masa Rotunda Farmacie / Farmacy Round Table

Farmacia de spital -

intre comunicare si leadership

e

Sport 4

etaj 4 / 4" floor ?

<
z Sala / Room <

Organizator: Asociatia Nationala a Farmacistilor de Spital din Romania 1"
10:00 12:30
Prezentare Carboximaltoza ferica si managementul

Mirela ZAMFIRESCU
Presedinte CFR, filiala Brasov

10:30

Comunicarea

loan ANTOFIE
Spitalul Clinic CF Cluj-Napoca

11:00

Farmacia oncologica in Roménia —
prezent si viitor

Flavius Mircea NEAG
IOCN

11:30

Urapidil — studiul asupra pacientilor tratati

de echipajele Ambulantei Cluj
Gabriela PURA
Serviciul de Ambulanta Cluj

12:00

Sindicatul — o alta forma de identitate

profesionala
loan ANTOFIE
Spitalul Clinic CF Cluj-Napoca

rapid al deficitului de fier si anemiei
feriprive
Nicoleta RADOI

13:00

Farmacovigilenta
Silvia-Maria DUDAS-BATU
Spitalul Medlife Brasov

13:30

Caring for Life: Pharmahelp
Marius POPESCU
BUM Fresenius Kabi Romania

14:00

Nadroparina — multidoza o abordare

farmaco-economica
Carmen SERBAN

14:30

Concluzii
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L= Grazy Price Medical

Str. Armoniei Nr. 4, Bucuresti, Sector 2, TellFax: +4 021.212.46.49, E-mail: office@grazy-price.ro, Web: www.grazy-price.ro

MANAGEMENTUL TEMPERATURII

INCALZITOR RAPID FLUIDE LEVEL 1 SISTEM H-1025

smtths

bringing technology to life

Sistemul LEVEL 1 H-1025 stabileste un
nou standard pentru incalzirea sangelui si
fluidelor, facénd fata cu succes celor mai
mari provocari intalnite in: camerele de
garda, sectiile de terapie intensiva sau in
salile de operatie.

Design-ul sau elegant, ofera o statie de lucru
compacta, pe suportii laterali pentru
camerele de presiune putand fi montate
deasemenea pompe pentru perfuzie.

Inima acestui sistem avansat este o sursa de
incalzire la 42°C exceptionala.

Cu setul IV de unica folosinta DI-60HL,
sistemul H-1025 furnizeaza fluide la
temperatura normotermica in aceleasi
conditii fie ca este vorba de administrare
rapida la un debit de 30.000 ml / h, sau lenta
la un debit de 75 ml / ora.

O masina cu adevarat universala, cu
sistemul LEVEL 1 H-1025, obtineti fiabilitatea
si performanta pe care o asteptati de la un
lider in tehnologia inovatoare de incalzire a
fluidelor.

i, S

Sala / Room <

Duminica, 5 noiembrie /

Sunday, November 5", 2017 A
na

Ballroom

08:30 - 09:15 7

etaj 2 / 2" floor

Metode de evaluare a statusului nutritional 7
si utilizarea in practica clinica

Methods of nutritional status assessment
and its use in clinical pratice

Daniela Ologoiu, Oana Ruxandra Avram

09:15 - 10:45

Cum sa scrii un articol medical
Basic information in writing a scientific medical article
Alexandru Rogobete

10:45 - 11:00 Pauza de cafea / Coffee break

11:00 - 12:30

Sanatatea si stilul de viata — cum evitam transformarea din doctori in pacienti?
Health and lifestyle — how to avoid becoming a patient?
Moderator: Laura ENE

Echilibrul emotional in conditii de stres fizic si psihic permanent
Emotional balance in permanent physical and mental stress

Cristian Olteanu

Influenta activitatilor fizice asupra starii de sanatate. Tehnici, metode si principii de baza
Physical activity and health status. Basic principles, methods and technics
Andrei Moise
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12:30 - 13:30 Importanta suplimentarii parenterale preoperatorie cu fier in stimularea eritropoiezei in
chirurgia abdominala majora

Comunicari orale The importance of preoperative parenteral iron supplementation in stimulating the

Free papers erythropoiesis in major abdominal surgery
Moderator: loana Marina Grintescu, Liliana Mirea Mirela Tiglis, loana Cristina Grintescu, Angela Popa, Liliana Mirea, Ana Maria Cotae,
.. - . . D Tiberiu Paul Neagu, loana Marina Grintescu
Toxicitatea Ricinus Communis versus utilizarea clinica Clinica ATI, Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti

Ricinus Communis toxicity versus clinical utility

Radu Ciprian Tincu, Cristian Cobilinschi, lulia Florentina Tincu, Zoie Ghiorghiu,
Radu Alexandru Macovei
Clinica ATI-Toxicologie, Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti

Aspecte nutritionale in cazul expunerii la organofosforice
Nutritional aspects of organophosphate exposure

Cristian Cobilinschi, Radu Ciprian Tincu, Paul Tiberiu Neagu, Zoie Ghiorghiu,
Radu Alexandru Macovei
Clinica ATI-Toxicologie, Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti

Nutritia clinica in supuratiile cervicale profunde
Clinical nutrition in deep neck space abcess

Bogdan Popescu, Alexandra Oana Paun, Paula Pascu, Catrinel Antonie, Alexandru Nicolaescu,
Raluca Grigore, Serban Bertesteanu, Cristian Radu Popescu
Clinica ORL, Spitalul Clinic Coltea, Bucuresti
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Rolul nutritiei perioperatorii in chirurgia pancreatica majora — aspecte clinice
The role of perioperative nutrition in major pancreatic surgery — clinical aspects

Carmen Haiducu, Liliana Mirea, loana Marina Grintescu, Claudiu Turculet, Mircea Beuran
Clinica Chirurgie Generala, Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti

Dum
Dum

Instituirea precoce vs tardiva a nutritiei parenterale la pacientul critic
Early vs Late Parenteral Nutrition in ICU

Sonia Vladascau, Georgiana Pavel, Alexandru Viadascau, loana Cristina Grintescu,
Liliana Mirea, loana Marina Grintescu
Clinica ATI, Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti

Evolutia statusului nutritional post ileocolectomie totala la pacientul cu malnutritie
preexistenta — Prezentare de caz

Evolution of nutritional status after total ileocolectomy in the case of a patient with pre-
existing malnutrition — Case report”

Ana-Maria Cotae, Cristian Cobilinschi, Mirela Tiglis, Angela Popa, loana Cristina Grintescu,
Liliana Mirea, loana Marina Grintescu
Clinica ATI, Spitalul Clinic de Urgenta Bucuresti
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Informatii abreviate despre produs:

) ferinject’

carboximaltoza ferica

v’ Este o alternativa cost-eficienta
pentru reducerea nevoii de
transfuzii®’

v’ Reface rapid si eficient valoarea
hemoglobinei si nivelul fierului in
organism?®

v Imbunatateste semnificativ
simptomele si calitatea vietii
pacientilor cu deficit de fier" 343

v’ Are efect sustinut pe termen lung*°®

v’ Singurul fier intravenos in doza mare
cu rezultate in insuficienta cardiaca
incluse in RCP™

v’ Reactiile de hipersensibilitate sunt
mai putin frecvente (= 1/1000 si
<1/100)*

v’ Se administreaza dupa o schema
simpla'™

v 1000 mg fier in 15 min.'"°

Raferinge:

1. Ponikowski P, et ol Eur Heart L2015, 36 657-68. 2. Macdougall IC, #r ol Nephro! Dial Transpiant
J004; 2% 2075-84, 3. Anker 50, et al NEIM. 2008 361(25k 2436-48 4, Fanctat B, et al PLaS One
2004; Al @94217, dot 100137 journal. 5. Evstatiey B, #f of. Gastroermierology, 2011; 141(3); B46

53.01=2 6. Calleja JL er of. IntJ Colorectal Int J Colorectal Dis.2016; 31:543-551 7. Froessler et al
The Important Role for Intravenouws fron in Perioperative Patient Blood Management in Major
Abdoming Surgeny: A Randomized Controlied Trial. Ann Surg. 2006 Jan X7 {Epub ahead of
print] 8. Cuinibi WY, er ol Nephvol Dial Troasplant. 2011 28(5k 1599-607 9. Evstatiev AL et af. Clin
ntevod Hepaiold. 2003; 11(3): 268-T7. 10, Rezumatul Caractefisticilor Produsulul Ferinfect

SYNTERGY N

@

@ Diagnosticare rapidaa IMA

Ferinject® 50 mg fer/ml solutie injectabild/ perfuzabild - carboximaltozi fericd

¥ Acest medicament face oblectul unel manitorizin suplimentare, Acest lucru va permite identificarea rapida de nol informatii referitoare la sigurantd, Profesionistii din
domeniul sandtati sunt rugati s3 raparters once reactii adverse suspectate prin intermediul sistemulul national de raportare, ale carul detalii sunt publicate pe web
site-ul Agentiei Nationale a Medicamentului si a Dispozitivelor Medicale httpe//www.anm.ro

Forma farmaceutica §i concentratia: Un ml de solutie injectabild / perfuzabila contine fer 50 myg sub forma de carboximaltoza ferica, Flecare flacon a 10 mi confine
fer 500 mg sub forma de carboximaltoza ferica. Un mi de solutie contine sodiu pand la 5,5 mg (0,24 mmaol).

Indicatil terapeutice: Ferinject este Iindicat pentru tratamentul carentel de fier cind preparatele de fier orale nu sunt eficace sau nu pot i utilizate. Diagnosticul
carented de fier trebule si se bareze pe analize de laborator

Numdbrul APP: 5232/2012/01-07. Data revizuirii textulul RCP: lunie 2017, Pentru informatli suplimentare, consultatl Rezumatul Caracteristicilor Produsulul
Ferinject.

Acest medicament se ellbereaza pe baza de prescriptie medicald PRF.

Acest material promotional este destinat profesionistilor din domeniul sinatatii.

Vifor Pharma Romania S.R.L.

The Office, Cladirea A - Bd. 21 Decembrie 1289, nr, 77,

camera 6.5 - 400604 Cluj-Napoca « Tel; +40 264 449 556 « Fax: +40 264 550 230
office romania@viforpharma.com « Medinfo_Romania@viforpharma.com

www.wiforpharma.ro B107-FER-PHM-09-17

Troponina | inalt sensibila
PE ANALIZORUL PATHFAST

- rezultatul se obtine in doar 15 min

@ Testul respecta recomandarile ESC-CV< 5%

@ Singurul test POC inalt sensibil

@ Poate fi cuantificata la indivizi sanatosi

@ Algoritm validat pentru protocolul 0-1 h conform recomandarilor ESC
@ Valoare de cut off de 16 ng/L la percentila 99 - conform CLSI EP28-A3c

@ Determinare cantitativa din sange integral sau plasma

BUCURESTI: Strada Radovanu nr 31-33, sector 2, tel: +40 21 252 23 58/ 59, Fax : +40 21 252 07 60

CLUJ-NAPOCA: Aleea Prof. Valeriu Bologa nr.3, bl.2, parter, tel: +40 264 594 517, Fax: +40 264 447 507

www.synttergy.ro | office@synttergy.ro




DUTTCIEN I

DUTCHMED ROMANIA

25 de ani de performanta medicala in Romania

Unul dintre cei mai mari distribuitori de echipamente medicale de inaltd performantd din Romania,
DUTCHMED Romania celebreaza 25 de ani pe piala medicala romaneasca, fiind totodata si una dintre
cele mai vechi companii cu capital strain din domeniul medical din Romania.

Aniversarea marcheaz3 tot atdtia ani de contributie la ridicarea nivelului de performantd medicala din
tara. DUTCHMED Romania a dotat de-a lungul activitatii sale mutiple sectii UPU [ventilatoare pentru
terapie intensivd, ventilatoare de transport), ATl [aparate de anestezie de inaltd performantd s
compatibile RMN dotate cu monitoare), IGSU [dotare autovehicule de pompieri] si Spitale Municipale
linjectomate, perfuzomate, incubatoare, mese radiante).

Totodata, DUTCHMED Romania s-a implicat constant in imbunatatirea serviciilor medicale din tara,
oferind pe langa echipamentele de prestigiu, mentenanta si suportul tehnic, si instruirea personalulu)
medical specializat. In acest sens, compania organizeaza workshop-uri menite sa sprijine specialistii in
utilizarea aparaturilor din dotare, dar si informarea lor cu privire la noutatile din domeniul sanatatii.

Preocupatd de alinierea la standardele internationale, dar si de racordarea permanenta la inovatiile
medicale, echipa DUTCHMED Romania a participat la principalele congrese si conferinte pe teme
medicale organizate in ultimii ani in Romania pe diferite sectii: anestezie - terapie ‘intensiva,
neonatologie, hemodializa, urologie

infiintata in 1992, la Sibiu, cu capital integral olandez, DUTCHMED Romdnia este reprezentanta
DUTCHMED BV din Olanda si unicul distribuitor din Romania al unor producatori internationali. de
echipamente medicale precum Mindray, China |aparate de anestezie,
monitoare, ventilatoarel, Atom Medical, Japonia lincubatoare si mese T
radiante], Nipro, Japonia |aparate si consumabile pentru hemodializal,
Path Medical [aparate pentru testarea auzului la nou-nascuti], Biomed
U.S.A. |ventilatoare portabile), Xenios [ECLS],

precum si Acutronic, Elvetia lventilatoare pentru

neonatologie). !
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Enterobacteriaceae Enterobacteriaceae
secretoare de ESBL® rezistente la carbapenemi?®

Actiunea ferma im_potrlva infectiilor
dificil de tratat cauzate de Gram-negativi

- R — S = o ————— - e — — ——— e — —

ZAVICEFTAS Exerclta acmdtate in vitro. imbﬁﬂ' iva geﬁnenliur patogeni secretori de Enzlme din clasele AmblerA §i C
siunel nzime din clasa D, inclusiv E—iactamaze cu spectri extins, carbapenemazel"lﬂpc si OXA-48 si enzimele de
tip AmpC- Avibactam nurinhiba enzimele din clasa B {l'ilEtElCr -B-lactamaze) si nu poateinhiba multe dintre enzimele
din ::Ias‘a g -

ZAVICEFTA®: Combinatia inovatoare® de ceftazidima si avibactam
ce ofera acoperire extinsa'?? impotriva germenilor Gram-negativi’

Indicat pentru tratamentul urmatoarelor infectii la adulti:’
Infectii intraabdominale complicate
Infectii ale tractului urinar complicate, inclusiv pielonefrita
Pneumonie dobandita in spital, inclusiv pneumonie asociata ventilatiei mecanice
Infectii cauzate de organismele aerobe Gram-negativ la pacientii adulti cu optiuni limitate de tratament

1. ZAVICEFTA®. Rezumatul caracteristicllor produsulul, ulie 2017.

2. Levasseur P et al., AAC 2012; 56(3): 1606-1608.

3. Wright H et al., Clinical Microbiology and Infection 23 (2017) 704-712.
4. van Duin D, Bonomo R, 2016; 63(2): 234-41,

AmpC: B-lactamaze ampicilin rezistente de tip cromosomal din clasa Ambler C; KPC: carbapenemaza de tip Klebsielfa pneumonioe;
OXA-48; B-lactamaza de clasa D ce hidrolizeaza carbapenemii; ESBL: Beta Lactamaze cu Spectru Extins,

ZAVICEFTA\

ceftazidima si avibactam

Pfizer "  Antk Infectives PP-ZVA-ROL-0029



W Acest medicament face obiectul unei monitorizari suplimentare. Acest lucru va permite identificarea rapida de noi informatii referitoare la siguranta.
Profesionistii din domeniul sanatatii sunt rugati sa raporteze orice reactii adverse suspectate.

ZAVICEFTA® 2 g/0,5 g pulbere pentru concentrat pentru solutiz perfuzabils. Fiecare flacon contine ceftazidima pentahidrat echivalent cu ceftazidimi 2 g si avibactam sodic echivalent cu
0.5 g avibactam. Dupa reconstitulre, 1 ml de solutie contine 167,3 mg ceftazidima 5 41,8 mg avibactam. Exdpient cu efect cunoscut: fiecare flacon contine 6,44 mmoli de sodiu
(aproximativ 148 mg). Forma farmaceutica: Pulbere pentru concentrat pentru solutie perfuzabild (pulbere pentru concentrat). Pulbere alba pana la galbena.Indicatii terapeutice:
Tavicefta® este indicat pentru tratamentul urmdtoarelor infectil la adulti: infectil intraabdominale complicate; infectii ale tractulul urinar complicate, inclusiv pielonefritd; pneumonie
dobandita in spital, inclusiv preumanie asociatd ventilatiel mecanice (VAP). Zavicefta® este indicat si in tratamentul infectillor cauzate de organismele aerobe Gram-negativ |a pacientii
adulti cu optiuni limitate de tratament. Trebuie avute in vedere ghidurile oficiale referitoare la utilizarea adecvata a antibioticelor. Doze i mod de administrare: Se recomanda ca
Zavicefta® sa fie utilizat in tratamentul infectiilor cauzate de organismele aerobe Gram-negativ la pacientil adulti cu optiuni limitate de tratament, doar dupa consultare cu un medic cu
experientd adecvata in tratamentul bolilor infectioase. Pentru pacientii cu dearance-ul creatinined (CICr) = 51 mi/min (CICr estimat folosind formula Cockeroft-Gault) regimul dozelor
utilizate ceftazidima/ avibactam este de 2.9/0,5 g, cu frecventa la 8 ore, durata perfuziei 2 ore 5l durata tratamentului 5-14 zile pentru infectiile intraabdominale complicate {in asociere
i metronidazol atunci cdnd se cunoaste sau se suspecteaza cd agenfi patogeni anaerobi contribube la procesul infectios sau in asodiere cu un agent antibacterian activ impotriva
patogenilor Gram-pozitiv, cind se cunoaste sau se suspecteaza ca acesti agenti patogeni contribule la procesul infectios); 5-10 zile (durata totald a tratamentului antibacterian prezentata
poate include administrarea de Zavicefta® intravenos urmata de tratament oral adecvat) pentru infectii ale tractului urinar complicate, indlusiv pielonefrita (in asociere cu un agent
antibacterian activ impaotriva patogenilor Gram-pozitiv, cand se cunoaste sau se suspecteaza ca acesti agenti patogeni contribuie la procesul infectios); 7-14 zile pentru pneumonia
dobandita in spital, inclusiv VAP (in aseciere cu un agent antibacterian activ impotriva patogenilor Gram-pozitiv, cand se cunoagte sau se suspecteazd cd acesti agenti patogeni contribuie
la procesul infectios); in funciie de severitatea infectiel, patogenti) <i progresul clinic si bacteriologic al pacientulul pentru infectii cauzate de organisme aerobe Gram-negativ |a pacienti
cu opfiuni limitate de tratament (in asociere cu metronidazol atund cand se cunoaste sau se suspecteazd cd agenti patogeni anaerobi contribuie a procesul infectios sau in asociere cu un
agent antibacterian activ impotriva patogenilor Gram-pozitiv, cind se cunoaste sau se suspecteaza cd acesti agenti patogeni contribule la procesul infectios) experienta privind utilizarea
Zavicefta® pentru mai mult de 14 zile fiind foarte limitata. Nu este necesara ajustarea dozelor |a pacientii varstnic, Siquranta 5i eficacitatea la copii si adolescenti cu varsta sub 18 ani nu
au fost inca stabilite. Nu este necesara ajustarea dozelor la pacientii cu insuficienta hepatica sau cu insuficienta renald usoard ((ICr estimate = 51 - < 80 ml/min). La pacientil cu un CICr
estimat < 50 ml/min recomanddrile de doze se bazeazi pe modelare farmacodinetica. Contraindicatii: Hipersensibilitate la substantele active sau la oricare dintre excipienti.
Hipersensibilitate la orice antibiotic din grupa cefalosporinelor. Hipersensibilitate severd (de ex. reactie anaflactica, reactii adverse cutanate grave) |a orice alt tip de antiblotic f-lactamic
(de ex. peniciline, monobactami sau carbapeneme). Atentiondri si precautii speciale pentru utilizare. Reactil de hipersensibilitate: sunt posibile reactil de hipersensibilitate grave
si ocazional letale, In cazul reactiilor de hipersensibilitate, tratamentul cu Zavicefta® trebuie intrerupt Imediat si trebuie initiate masurl de urgentd adecvate. Inainte de inceperea
tratamentului, trebuie stabilit daca pacientul are antecedente de reactii de hipersensibilitate la ceftazidima, alte cefalosporine, sau orice alt tip de antibiotic f-lactamic. Diareea cu
Clastridium difficile a fost raportata pentru ceftazidima/ avibactam, lar severitatea poate varia de la usoard la amenintdtoare de viatd. Acest diagnostic trebule avut in vedere la pacientil
care prezintd diaree in timpul sau ulterior administrarii de Zavicefta®. Nu trebule administrate medicamente care Inhiba peristaltismul intestinal. Insuficientd renald: ceftazidima si
avibactam sunt eliminate pe cale renald, prin urmare, doza trebuie redusa in funciie de gradul de insuficienta renala. Sechele neurologice, inclusiv tremor, micclonie, status epllepticus
non-canvulsiv, comvulsii, encefalopatie si comd, au fost raportate ocazional pentru ceftazidima atund cand doza nu a fost redusa la padentii cu insuficienta renald. Nefrotoxicitate:
tratamentul concomitent cu doze mari de cefalosporine 5i medicamente nefrotonice precum aminoglicozide sau diuretice puternice (de ex. furosemid) poate afecta functia renala.
Seroconversia testulul antiglobulinic direct (TAGD sau testul Coombs) 5i riscul potential de anemie hemolitica: utilizarea de ceftazidima/ avibactam poate determina aparifia unul test
direct antiglobulinic (TDAG sau test Coombs) pozitiv, care poate interfera cu testul de compatibilitate incrucisatd a sangelul sifsau poate produce anemie hemolitica imund indusd
medicamentos. Spectrul de actiune al ceftazidima/ avibactam; ceftazidima are activitate redusa sau nu are activitate asupra majoritatii organismelor Gram-pozitiv $i anaerobe. Spectrul
inhibitor al avibactamului include multe dintre enzimele care inactiveazd ceftazidima, inclusiv B-lactamazele din clasele Ambler A si C. Avibactam nu inhibd enzimele din clasa B
(metalo-f-lactamaze) si nu poate inhiba multe dintre enzimele din clasa 0. Microorganisme non-sensibile; utilizarea prelungitd poate determina inmultirea microorganismelor
non-sensibile (de ex. enterococ, fungi). Interactiuni cu testele de laborator: ceftazidima poate interfera cu metodele bazate pe reducerea cuprului (Benedict, Fehling, Clinitest) pentru
detectarea giicozuriei, ducand la rezultate fals-pozitive, Ceftazidima nuinterferd cu testele enzimatice pentru glicozurie. Dieta cu restrictie de sodiu: fiacare flacon confine un total de 6,44
mmoli sodiu (aproximativ 148 mg). Acest lucru trebufe luat in considerare la administrarea Zavicefta® la pacientii care urmeaza o dieta cu restrictie de sodiu. Interactiuni cu alte
medicamente 5i alte forme de interactiune: Deoarece nu a fost efectuat un studiu clinic al interactiunii avibactam si probenecid, administrarea concomitentd nu este recomandata,
Avibactam nu a prezentat o inhibitie semnificativa a enzimelor citocromului P450 in vitro. Avibactam si ceftazidima nu au prezentat inductia citocromului P450 in vitro la concentratil
relevante clinic 5l nu inhibd transportorii majori renali sau hepatici in Intervalul de expunere relevant clinic, de aceea potentialul de interactiune prin aceste mecanisme este considerat
scazut. Datele clinlce au demonstrat c& nu exista interactiuni intre ceftazidima si avibactam sau intre ceftazidima/ avibactam si metronidazol. Tratamentul concomitent cu doze mari de
cefalosporine §i medicamente nefrotoxice precum aminoglicozide sau diuretice puternice (de ex. furosemid) poate afecta functia renala. Cloramfenicolul antagonizeaza in vitro
ceftazidima si alte cefalosporine. Relevanta dinicd a acestei observatii este necunoscutd, dar din cauza posibilitatii antagonismulul in vivo, aceastd combinatie medicamentoasa trebuie
evitatd, Fertilitatea, sarcina si alaptarea: Ceftazidima/ avibactam trebuie utilizat in sarcind doar dacd beneficiul potential depdseste riscul posibil. Trebuie luatd o decizie dacd se
intrerupe aldptarea sau se intrerupe total/temporar tratamentul cu ceftazidima/ avibactam, avand in vedere beneficiul alaptarnil pentru copil st beneficiul tratamentulul pentru mama,
Efectele ceftazidima/ avibactam asupra Fertilila?tlii 12 om nu au fost studiate. Studiile pe animale cu avibactam nu indica efecte daunatoare asupra fertilitatii. Efectul asupra capacitatii
de a conduce vehicule si de a folosi utilaje: In urma administrarii de Zavicefta® pot aparea reactii adverse (de ex. ameteald) care pot influenta capacitatea de a conduce vehicule 5i de
a folosi utilaje. Reactii adverse. Rezumatul profilului de siguranta: in sase studii clinice de Faza 2 5i Faza 3, 1588 de pacienti adul(i au fost tratati cu Zavicefta®, Cele mai frecvente reactii
adverse intalnite la =5% din pacientii tratali cu Zavicefta®™ au fost pozitivarea testulul Coombs direct (=1/10), greata si diaree (=1/100 51 <1/10). Greata 5i diareea au fost de obicei de
intensitate slaba sau moderatd. Raportarea reactiilor adverse suspectate dupd autorizarea medicamentulul permite monitorizarea continuad a raportului beneficiu/risc al medicamentului.
Supradozajul cu ceftazidimd/ avibactam poate conduce la sechele neurologice inclusiv encefalopatie, convulsii 5i comd, din cauza ceftazidimei, Nivelele serice de ceftazidima pot fi
reduse prin hemodializi sau dializd peritoneald. Pe parcursul unuiinterval de hemodializa de 4 ore, 55% din doza de avibactam a fost eliminata. Lista excpientilor: Carbonat de sodiu
(anhidru); fiecare flacon conine 6,44 mmoli de sodiu (aproximativ 148 mg). Perioada de valabilitate: pulberea uscata 3 ani; dupa reconstituire flaconul reconstituit trebuie utilizat
imediat; dupa diluare s-a demonstrat ca perioada de stabilitate fizica §i chimica este de pand la 24 de ore la 2-8°C si de pina la 12 ore fa nu mai mult de 250C. Precautii speciale pentru
pastrare: acest medicament nu necesita condifil speciale de pastrare; a se pastra in ambalajul original pentru a fi protejat impotriva luminil.. Natura i continutul ambalajului: Flacon
de stickd 20 ml (Tip 1) inchis cu dop de cauciuc (halobutil) i capsa detasabila din aluminiu. Medicamentul este ambalat in cutii a cate 10 flacoane. Precautii spedale pentru eliminarea
reziduurilor i alte instructiuni de manipulare: Pulberea trebuie reconstituita cu apa pentru preparate injectabile 5 concentratul rezultat trebuie apoi diluat imediat inainte de
utilizare. Solutia reconstituitd este de culoare galben pal 5i nu confine particule. Se vor utiliza tehnicile aseptice standard pentru prepararea si administrarea solutiel.1: Introduceti acul
seringil prin capacul flaconului 51 injectati 10 ml de apa pentru preparate injectabile. 2: Retrageti acul si agitati flaconul pand la limpezirea solutiel. 3; Nu introduceti un ac pentru scoaterea
aerului prin capacul laconului inainte de dizolvarea produsulul, Introduceti acul de scoatere a aerului prin capacul flaconulul pentru normalizarea presiunii inteme. 4: Se transferd imediat
intregul continut {aproximativ 12,0 ml) de solufie rezultata in punga pentru perfuzie. Se pot obfine doze reduse prin transferarea unui volum adecvat de solufie rezultata in punga pentru
perfuzie, pe baza confinutului de 167.3 mg/ml ceftazidima gi, respectiv, 41,8 mg/ml avibactam. 0 doza de 1000 mg/250 mg sau 750 mg/187,5 mq se obfine cu 6,0 ml, respectiv 4,5 m|
parte alicotd. Flacoanele de pulbere de ceftazidima/ avibactam trebule reconstituite cu 10 ml de apa pentru preparate injectabile, urmat de agitare pana la dizolvarea confinutulul, 0
punga pentru perfuzie poate confine oricare dintre urmatoarele; corurd de sodiu 9 ma/mi (0,9%) solutie pentru preparate injectabile, dextroza 50 mg/ml {5%) solufie pentru preparate
injectabile, dorurd de sodiu 4,5 mg/mi §i dextrozd 25 mg/mi solufie pentru preparate injectabile (0,45% dorura de sodiu 5i 2,5% dextroza) sau solutie Ringer lactal. Se poate folosi o
punga de 100 ml pentru prepararea perfuziei, bazat pe volumul necesar pentru pacient. Intervalul total de timp dintre momentul inceperii reconstituirii §i terminarea prepararii perfuziei
intravenoase nu trebule 53 depdseasca 30 de minute. Fiecare flacon este numai pentru o singurd utilizare. Orice medicament neutilizat sau material rezidual trebuie eliminat in
conformitate cu reglementarile locale. Data autorizarii: 24 iunie 2016

Data revizuirii textului: 19 iulie 2017. Informatii detaliate privind acest medicament sunt disponibile pe website-ul Agentiel Europene a Medicamentelor hitp://www.ema.europa.eu
Profesionistii din domeniul sanatatii sunt rugati sa raporteze orice reactil adverse suspectate prin intermediul sistemului national de raportare la Agentia Nationald a Medicamentului si
2 Dispozitivelor Medicale, Str. Aviator Sanatescu nr. 48, sector 1, Bucuresti 011478- RO, Tel; 4 4 0757 117 259, Fax: 44 0213 163 497, e-mail: adr@anm.ro, website http:/ fwww.anmdm.ro
Acest medicament se elibereaza pe baza de prescripiie medicald in condifil restrictive - PR. Pentru informatil complete de prescriere consultati Rezumatul Caracteristicilor Produsului.
Acest material promofional este destinat exclusiv profesionistilor din domeniul medical.
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Supportan® DRINK

Suportul vietii In
oncologie

Bogat in acid eicosapentanoic (EPA)
din uleiul de peste - 1g/flacon

Bogat in proteine - 20 g/flacon - si in
mod particular bogat in aminoacizi
esentiali cu catena ramificata (BCAA)

Bogat in lipide, sarac in carbohidrati
Cu trigliceride cu lant mediu (MCT)

Acopera necesarul mediu si recomandarile
actuale de antioxidanti (vit. A, C, E,
beta-caroten, seleniu si zinc)

Hipercaloric: 300 kcal/flacon
Cu fibre (inclusiv prebiotice)
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