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Verteiler:

e Autorisierte Kopien gemass Verteilerliste
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Bemerkungen:

Nur die mit Grossbuchstaben geschriebenen Arzneimittel sind in der Arzneimittelliste gelistet und in der Spital-
Pharmazie an Lager.

Abkurzungsverzeichnis:

Krea, Kreatininclearance ti2 Elimination  Eliminationshalbwertszeit

MB Metabolit ACE-Hemmer  Angiotension-Converting-Enzyme Inhibitor
WS Wirkstoff CYP Cytochrom P450

WwW Wechselwirkung NSAID Nichtsteroidale Antiphlogistika

Die Angaben dieser Liste wurden nach bestem Wissen zusammengetragen, es kann jedoch keine Garan-
tie Uber die Richtigkeit der Angaben tbernommen werden.
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APROVEL ATACAND COSAAR DIOVAN MICARDIS Teveten Votum
Wirkstoff Irbesartan Candesartan-cilexetil Losartan Valsartan Telmisartan Eprosartan Olmesartan medo-
xomil
ATC-Code C09CA04 C09CA06 C09CAO01 C09CAO03 C09CAO07 C09CA02 C09CA08
Hersteller Sanofi Bristol-Myers AstraZeneca Merck Sharp & Novartis Pharma Boehringer Ingelheim Solvay Pharma A. Menarini AG
Dohme - Chibret
Publikumspreis 150 mg: 1.22 4 mg: 2.04 12.5 mg: kostenlos 80 mg: 1.25 40 mg: 1.16 1.24 10 mg: 0.98
(in CHF) pro 300 mg: 1.69 8 mg: 1.08 50 mg: 1.34 160 mg: 1.59 80 mg: 1.45 20 mg: 1.14
Tablette 16 mg: 1.36 100 mg: 1.74 40 mg: 1.41
32 mg: 1.81
Darreichungs- 150/ 300 mg 4/8/16/32mg 12,5/50/100 mg 80/160 mg 40/ 80 mg 600 mg 10 /20/40 mg
formen (oral) (4 mg und 32 mg (12.5 mg Starterpa-
nicht AML) ckung nicht AML)
Teilbarkeit keine Bruchrille, nur ja 50 mg Filmtabl. ja keine Bruchrille keine Bruchrille, nur Nein
mit speziellem Tablet- teilbar; mit speziellem Tab-
tenteiler teilbar 100 mg Filmtabl. lettenteiler teilbar
nicht teilbar
in Wasser disper- .
. ja
gierbar
zermorserbar / jalja jalja jalja jalja jalja jalja Keine Daten vorhan-
sondengangig Sonde gut nachspiilen | Sonde gut nachspl- | Sonde gut nachspii- | Sonde gut nachspi- | erst direkt vor Appli- | Sonde gut nachspi- den
len len len kation zubereiten; len
Sonde gut nachspl-
len
Dosierung”
- Initialdosis 150 mg 8 mg 50 mg 80 mg 40 mg 600 mg 10 mg
- Crhaltungs- 150 - 300 mg 8-16 mg 50 -100 mg 80 -160 mg 40 - 80 mg 600 mg 20 mg
- Tages-
héchstdosis 300 mg 32 mg 100 mg 320 mg 80 mg 600 mg 40 mg

' Die Dosisangaben geben die gesamte Tagesdosis an, die unter Umstanden auch in Einzelgaben aufgeteilt werden kann.
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APROVEL ATACAND COSAAR DIOVAN MICARDIS Teveten Votum
- Aquivalenzdosis | 150 mg 8 mg 50 mg 80 mg 40 mg 600 mg 20 mg
APROVEL ATACAND COSAAR DIOVAN MICARDIS Teveten Votum
Dosisanpassungen
- dltere Patienten nein
- Nieren- keine Dosisanpas- keine Dosis- Bei Kreac; < 10 keine Dosisanpas- keine Dosisanpas- Bei Kreac, =30 Bei Kreac, 30-80
insuffizienz sung notwendig, anpassung bei ml/min die Anfangs- | sung notwendig, bei | sung notwendig, ml/min keine Dosis- | ml/min keine Dosis-
jedoch regelméssige | Kreac, = 30 ml/min. dosis reduzieren. Bei | Kreag < 10 ml/min auch nicht bei Ha- anpassung. Vorsicht |anpassung. bei
Kontrolle des Se- Bei Kreac < 30 Dialysepatienten ist | nicht empfohlen modialyse bei Patienten mit Kreac, < 20 ml/min
rumkalium- und ml/min keine Erfah- | keine Dosisan- Kreag) < 30 ml/min nicht empfohlen
Serumkreatinin- rung, initial max. 4 passung notwendig. und Dialysepatienten
spiegels empfohlen [ mg
- Leber- -keine Dosisanpas- |-keine Dosisanpas- | -Patienten mit Leber- | -keine Dosisanpas- | -bei leichter bis mas- | -begrenzte Erfahrun- | -Patienten mit mas-
insuffizienz sung bei leichter bis | sung bei leichter bis | funktionsstérung sung bei Leberinsuf- | siger Leberinsuffi- gen sig eingeschrankter
massiger Leberinsuf- | massiger Leber- sollten geringere fizienz nicht bilidren | zienz max. 40 mg; -schwere Leberinsuf- | Leberfunktion ( Initi-
fizienz (max. Tages- | insuffizienz; Anfangsdosis erhal- | Ursprungs u. ohne -schwere Leberinsuf- [ fizienz ist kontraindi- [ aldosis 10 mg, max.
dosis 150 mg) -keine Erfahrung bei | ten. Cholestase fizienz ist kontraindi- | ziert Tagesdosis 20 mg)
- Keine klinischen schwerer Leberinsuf- - bei leichter bis Ziert -begrenzte Erfahrung
Erfahrungen bei fizienz und/oder Bei schwerer Leber- | mittelschwerer Le- bei stark einge-
schwerer Leberinsuf- | Cholestase > insuffizienz > berinsuffizienz max. schrankter Leber-
fizienz = kontraindi- | kontraindiziert kontraindiziert Tagesdosis 80mg funktion
ziert
Dialysierbar nein
Pharmakokinetik
t/2 Elimination 11-15h 9h WS2h/MB6-9h 9h >20h 5-9h 10-15h
Wirkdauer (h) 24 24 24 24 24 24 24
Bioverfiigbarkeit 60 — 80% 40% ca. 33% 23% ca. 50% ca. 13% ca. 26%
steady state
Verzdgerte Absorp- Keine klinisch relevante Beeinflussung durch gleichzeitige Einnahme mit oder ohne eine Mahlzeit.
tion mit Nahrung Die Einnahme ist unabhangig von der Mahlzeit méglich
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APROVEL ATACAND COSAAR DIOVAN MICARDIS Teveten Votum
Max. Plasma- 15-2h 3-4h WS1h/ MB3-4h 2h 1h 1-2h 2h
spiegel nach
Plasmaprotein- ca. 96% > 99% > 99% 94-97% > 99% 98% > 99%
bindung (%)
Art der Elimination bilidr und renal bilidr und renal bilidr und renal bilidr und renal biliar bilidr und renal bilidr und renal
Prodrug nein ja nein nein nein nein ja
?g}gﬁo“s'em”g CYP2C9 gering CYP2C9 | CYP2C9/CYP3A4 nein nein nein nein
Slow-Metabolizer - - ja - - - -
Aktive Metaboliten keine keine ja keine keine keine keine
Klinische Daten
Wirkmechanismus selektive Blockade des Angiotensin Il - AT-Rezeptors ohne agonistische Aktivitat
Indikation(en)
- essenzielle Hy- JA JA JA JA JA JA JA
pertonie
- zur Behandlung
der diabet. Neph-
ropathie bei hy- JA NEIN JA NEIN NEIN NEIN NEIN
perton. Typ II-
Diabetikern
- Reduktion des
Schlaganfall-
risikos bei Hyper- NEIN NEIN JA NEIN NEIN NEIN NEIN
tonikern mit
linksvent. Hyper-
trophie
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APROVEL

ATACAND

COSAAR

DIOVAN

MICARDIS

Teveten

Votum

- Langzeit-
prophylaxe bei
Patienten mit
stabilem Status
nach Myokard-
infarkt

NEIN

NEIN

NEIN

JA

NEIN

NEIN

NEIN

- Herzinsuffizienz

NEIN

JA

JA

JA

NEIN

NEIN

NEIN

- Reduktion des
Risikos von Myo-
kardinfarkt und
Schlaganfall bei
Pat. mit erhdhtem
kardiovaskularen
Risiko und/oder
Diabetes mellitus
von Typ 2

NEIN

NEIN

NEIN

JA

NEIN

NEIN

NEIN

Langzeittherapie

JA

Kontraindikation

Spezifische Angaben zu den einzelnen Wirkstoffen siehe Kompendium

Uberempfindlichkeit gegeniiber dem Wirkstoff oder einem der Hilfsstoffe

Schwere Leberfunk-
tionsstérungen

Schwere Leberfunk-
tionsstérungen, Cho-
lestase

Schwere Leberfunk-
tionsstérungen

Schwere Leberfunk-
tionsstérungen, Cho-
lestase

Schwere Leberfunk-
tionsstérungen

Schwere Leberfunk-
tionsstérungen, Cho-
lestase
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APROVEL

ATACAND

COSAAR

DIOVAN

MICARDIS

Teveten

Votum

-heretidares Angio6-
dem

-Entwicklung eines
angioneurotischen
Odems unter friihere
Behandlung mit
ACE-Hemmer oder
AT -Antagonisten

-heretidares Angiod-
dem

-Entwicklung eines
angioneurotischen
Odems unter friihere
Behandlung mit
ACE-Hemmer oder
AT -Antagonisten

-heretidares Angiod-
dem

-Entwicklung eines
angioneurotischen
Odems unter friihere
Behandlung mit
ACE-Hemmer oder
AT -Antagonisten

-heretidares Angio6-
dem

-Entwicklung eines
angioneurotischen
Odems unter friihere
Behandlung mit
ACE-Hemmer oder
At;-Antagonisten

-heretidares Angiod-
dem

-Entwicklung eines
angioneurotischen
Odems unter friihere
Behandlung mit
ACE-Hemmer oder
AT -Antagonisten

-heretidares Angio6-
dem

-Entwicklung eines
angioneurotischen
Odems unter friihere
Behandlung mit
ACE-Hemmer oder
AT -Antagonisten

Schwere Nierenin-
suffizienz
(Kreag < 10ml/min)

Erblich bedingte
Fruktoseintoleranz

Hamodynamisch
relevante bilaterale
renovaskulare Er-
krankungen oder
schwere arterielle
Stenose einer ein-
zeln funktionierende
Niere

Relevante unerwiinschte NW (h=haufig)

gelegentlich, selten

e, sehr seltene unerwiinschte Nebenwirkungen siehe Kompendium

Herz-/Kreislauf

h: Hypotonie bei
Herzinsuffizienten
Patienten

h: Tachykardie,
Palpitationen, Hypo-
tonie

h: Orthostatische
Hypotonie

h: Brustschmerzen,
Palpitationen

Nervensystem

h: Benommenheit,
Kopfschmerzen,
Mudigkeit

h: Benommenheit,
Schwindel, Kopf-
schmerzen

h: Benommenheit,
Schwindel, Kopf-
schmerz, Mudigkeit

h: posturale Be-
nommenheit

h: Kopfschmerzen,
Schwindel, Midigkeit
und Depression

h: Kopfschmerzen,
Schwindel, Midigkeit

Gastrointestinale
Stérungen

h: Ubelkeit und
Erbrechen

h: Diarrhoe, Nausea,
Bauchschmerzen,
Dyspepsie

h: Nausea, Erbre-
chen, Dyspepsie,
Hypertriglyceridamie
und Durchfall

h: Diarrhoe, Bau-
schmerzen,
Dyspepsie,
Gastroenteritis, U-
belkeit
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Infektionen und
Infestationen

h: Atemwegsinfekti-
onen

h: obere Atemwegs-
infektion

h: virale Infektion

h: virale Infektionen,
Infektionen, Harn-
wegsinfekte

h: Infektionen der
oberen Atemwege,
Infektionen der
Harnwege

Stérungen des

h: Rickenschmer-

h: Rickenschmer-

h: Rickenschmer-

h: Arthritis, Riicken-

Bewegungsappa- . zen zen, Muskelkrampfe . . zen, Arthralgien, schmerzen, Kno-
rats Muskelkrampfe chenschmerz,
Arthralgie

Respiratorische
und thorakale
Funktionsstérun-
gen

h: Husten, Pharyngi-
tis, Nasenverstop-
fung, Sinustérungen,
Brustschmerzen

h: Rhinititis, Pharyn-
gitis, Dyspnoe, Infek-
tionen der oberen
Atemwege, Husten
und Bronchitis

h: Bronchitis, Hus-
ten, Pharyngitis,
Rhinitis, Sinusitis

Psychische St6-
rungen

h: Schlaflosigkeit

Allgemeine Erkran-
kungen

h: Vertigo, Odeme,
Hyperkalidmie und

Proteinurie, Anstieg
der ALT

h: Asthenie, Verlet-
zungen und Schmer-
zen, Odeme

h: Brustschmerz,
grippeahnliche Sym-
ptome, peripheres
Odem

Wechselwirkungen

Relevante WW mit
Arzneimitteln

Spezifische Angaben zu den einzelnen Wirkstoffen sieche Kompendium

Kombination mit Mitteln zur Kaliumsubstitution und Kaliumsparende Diuretika kann zu einer Erh6hung des Kaliumspiegels filhren

Kombination mit Lithiumsalzen : reversibler Anstieg der Lithiumkonzentration moglich

Eine Kombination mit andren Hypertensiva kénnen den blutdrucksenkenden Effekt verstarken
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APROVEL

ATACAND

COSAAR

DIOVAN

MICARDIS

Teveten

Votum

Kombination mit
NSAID: evtl. vermin-
derte Blutdrucksen-
kenden Wirkung,
Nierenfunktion v.a.
bei Nierenfunktions-
stdrung Uberwachen

Kombination mit
NSAID: evtl. vermin-
derte Blutdrucksen-
kenden Wirkung,
Nierenfunktion v.a.
bei Nierenfunktions-
stérung Gberwachen

Kombination mit
NSAID: evtl. vermin-
derte Blutdrucksen-
kenden Wirkung,
Nierenfunktion v.a.
bei Nierenfunktions-
stérung Uberwachen

Kombination mit
NSAID: evtl. vermin-
derte Blutdrucksen-
kenden Wirkung,
Nierenfunktion v.a.
bei Nierenfunktions-
stérung Uberwachen

Kombination mit
Coumarinen: eng-
maschige Kontrolle
der Prothrombinzeit
v.a. zu Beginn der
Behandlung

Bei gleichzeitiger
Behandlung mit
Digoxin wurde ein
20% Anstieg der
Plasmakonzentration
beobachtet

WW mit Nah-
rungsmitteln

nein

Anwendung in der
Pédiatrie

Sicherheit und Wirksamkeit bisher nicht oder ungenligend untersucht

Schwangerschaft
u. Stillzeit

kontraindiziert

kontraindiziert

kontraindiziert

kontraindiziert

kontraindiziert im 2.
und 3. Trimenon und
in der Stillzeit

kontraindiziert

kontraindiziert

Quellen: - Arzneimittel-Kompendium der Schweiz 2010

- Spezifische Anfragen bei den Herstellern der Praparate
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