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Τρόπος Διάθεσης: Περιορισμένη ιατρική συνταγή. Η διάγνωση και/ ή η έναρξη της θεραπείας γίνεται 
σε νοσοκομείο και μπορεί να συνεχίζεται και εκτός νοσοκομείου υπό την παρακολούθηση ειδικού ιατρού.

Περαιτέρω πληροφορίες διατίθενται από τον κάτοχο της άδειας κυκλοφορίας κατόπιν αιτήσεως ή περιλαμβάνονται 
στην συνοπτική περιγραφή χαρακτηριστικών του προϊόντος, το φύλλο οδηγιών χρήσης και τη μονογραφία του φαρμάκου.

ARANESP INJ.SOL 100MCG/0,5ML P.F.SYR BTx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 142,18€
ARANESP INJ.SOL 100MCG/0,5ML P.F.SYR BTx4 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 560,20€
ARANESP INJ.SOL 150MCG/0,3ML P.F.SYR BTx4 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 818,77€
ARANESP INJ.SOL 20MCG/0,5ML P.F.SYR BTx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 31,84€
ARANESP INJ.SOL 20MCG/0,5ML P.F.SYR BTx4 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 123,24€
ARANESP INJ.SOL 300MCG/0,6ML P.F.SYR BTx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 391,10€
ARANESP INJ.SOL 30MCG/0,3ML P.F.SYR BTx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 49,99€
ARANESP INJ.SOL 30MCG/0,3ML P.F.SYR BTx4 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 181,64€
ARANESP INJ.SOL 40MCG/0,4ML P.F.SYR BTx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 66,68€

ARANESP INJ.SOL 40MCG/0,4ML P.F.SYR BTx4 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 237,96€
ARANESP INJ.SOL 500MCG/1ML P.F.SYR BTx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 636,83€
ARANESP INJ.SOL 50MCG/0,5ML P.F.SYR ΒΤx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 76,91€
ARANESP INJ.SOL 50MCG/0,5ML P.F.SYR ΒΤx4 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 287,80€
ARANESP INJ.SOL 60MCG/0,3ML P.F.SYR ΒΤx4 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 345,37€
ARANESP INJ.SOL 60MCG/0,3ML P.F.SYR ΒΤx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 88,26€
ARANESP INJ.SOL 80MCG/0,4ML P.F.SYR ΒΤx4 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 452,27€
ARANESP INJ.SOL 80MCG/0,4ML P.F.SYR ΒΤx1 P.F.SYR με μηχανισμό κάλυψης βελόνας: 117,67€

Περιγραφή προϊόντος και Λιανική τιμή (€) 

AMGEN HELLAS ΕΠΕ
Αγ. Κωνσταντίνου 59-61

Κτίριο Γ, Μαρούσι 15 124
Τηλ: 210 3447000 - Fax: 210 3447050
Email: info@amgen.gr, www.amgen.gr

         



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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ΧΑΙΡΕΤ ΙΣΜΟΣ

Αγαπητές - Αγαπητοί συνάδελφοι,

Με ιδιαίτερη χαρά σας προσκαλούμε στο 1ο Συνέδριο της Ομάδας Εργα-
σίας στην Επεμβατική και Διαγνωστική Νεφρολογία (ΟΕΔΙΝ) της 
Ελληνικής Νεφρολογικής Εταιρείας.

Από τα μέσα της δεκαετίας του 1980 διαπιστώθηκε ότι τα προβλήματα της αγ-
γειακής προσπέλασης ήταν η κύρια αιτία νοσηρότητας και θνησιμότητας των
ασθενών με τελικό στάδιο χρόνιας νεφρικής νόσου. Οι Νεφρολόγοι συνειδη-
τοποίησαν ότι ανάλωναν πολύ χρόνο για τον προγραμματισμό παραπομπών
για εκτίμηση και επίλυση των προβλημάτων από ιατρούς άλλων ειδικοτήτων.
Έτσι, έλαβαν την πρωτοβουλία της εκτέλεσης επεμβατικών και διαγνωστικών
πράξεων μέσα από τη σύσταση ειδικών ομάδων Επεμβατικής και Διαγνωστικής
Νεφρολογίας από τις αρχές της δεκαετίας του 2000. Ο στόχος ήταν η εκτέλεση
των απαραίτητων τεχνικών - με κύριο γνώμονα την ασφαλή και αποτελεσματική
περίθαλψη του ασθενούς. Πράγματι, η υιοθέτηση και αποδοχή αυτής της προ-
σέγγισης, όπου εφαρμόστηκε, περιόρισε τις καθυστερήσεις στην παροχή υπη-
ρεσιών υγείας και μείωσε τον αριθμό και τη διάρκεια της νοσηλείας στο
νοσοκομείο. 

Το πεδίο της Επεμβατικής και Διαγνωστικής Νεφρολογίας είναι ευρύ και περι-
λαμβάνει την υπερηχογραφική μελέτη των νεφρών και τη βιοψία νεφρού, 
παρεμβάσεις σχετιζόμενες με καθετήρες περιτοναϊκής κάθαρσης, εκπαίδευση
στην αγγειακή προσπέλαση, υπερηχογραφική χαρτογράφηση αγγείων, ενδαγ-
γειακές τεχνικές συντήρησης και αποκατάστασης βατότητας με χρήση καθετή-
ρων αγγειοπλαστικής, φαρμακομηχανικής θρομβόλυσης και παράθεση
συνθετικών, επικαλυμμένων, και μη, ενδοπροθέσεων, παρεμβάσεις σχετιζόμε-
νες με την τοποθέτηση κεντρικών φλεβικών καθετήρων (προσωρινών και μα-
κράς παραμονής). 

Στην εποχή της μετάβασης των περισσοτέρων παθολογικών ειδικοτήτων στην
επεμβατική πραγματικότητα, η διενέργεια των παραπάνω ιατρικών πράξεων
από τους νεφρολόγους αποτελεί πρόκληση και αναγκαιότητα, μέσα όμως από
τη δημιουργία ειδικών ομάδων αγγειακής προσπέλασης με πολυεπιστημονική
συμμετοχή και συνεργασία. Σε τέτοιες δομές ο Επεμβατικός Νεφρολόγος ανα-
λαμβάνει ρόλο ενορχηστρωτή, αποτελεί τον συνδετικό κρίκο με τους ιατρούς
των άλλων ειδικοτήτων, καθώς είναι αυτός που γνωρίζει σε βάθος τις ανάγκες
και τα προβλήματα του ασθενή σε θεραπεία υποκατάστασης της νεφρικής λει-
τουργίας.

9-11 ΜΑΡΤΙΟΥ 2023
MEDITERRANEAN PALACE HOTEL
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗ

4

9-11 ΜΑΡΤΙΟΥ 2023
MEDITERRANEAN PALACE HOTEL
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗ



Η Ελληνική Νεφρολογική Εταιρεία αναγνωρίζοντας την αναγκαιότητα της διε-
νέργειας επεμβατικών πράξεων στην ειδικότητά μας προχώρησε το 2018 στη
σύσταση της ΟΕΔΙΝ. Την Ομάδα Εργασίας πλαισίωσαν πολλοί έλληνες νεφρο-
λόγοι και προγραμματίστηκαν δράσεις για τη δημιουργία προϋποθέσεων ανά-
πτυξής της. Δυστυχώς, η πανδημία ανέκοψε τον προγραμματισμό μας. 

Το 2021 η ΟΕΔΙΝ - μέσω ερωτηματολογίου - απευθύνθηκε σε όλα τα νεφρο-
λογικά κέντρα της επικράτειας και συνέλεξε δεδομένα για τις επεμβατικές και
διαγνωστικές πράξεις που διενεργούν οι έλληνες νεφρολόγοι. Παράλληλα,
επέδειξε επιστημονική και ερευνητική δραστηριότητα με ανακοινώσεις σε διε-
θνή και εγχώρια επιστημονικά συνέδρια και συνέταξε τη μετάφραση των κα-
τευθυντήριων οδηγιών για την ασφαλή χρήση της αγγειακής προσπέλασης υπό
την αιγίδα του ERA-EDTA. Φαίνεται λοιπόν, πως έχει αρχίσει να διαμορφώνεται
το πλαίσιο για την ανάπτυξη της Διαγνωστικής και Επεμβατικής Νεφρολογίας
στην Ελλάδα. Στόχοι μας είναι η άμεση επίλυση των προβλημάτων των ασθε-
νών, η συμμετοχή στην έρευνα και στην καινοτομία και η διαμόρφωση σύγ-
χρονων, τεκμηριωμένων και ρεαλιστικών κατευθυντήριων οδηγιών. 

Μέσα από αυτή τη διαδικασία ο ρόλος του Νεφρολόγου σταματά να είναι
αυτός του στοχαστή (thinker) μόνο, αλλά γίνεται και πράτων (doer), γίνεται επεμ-
βατικός. Μεταμορφώνεται σε συντονιστή μιας ιδιότυπης ομάδας, ως πρώτος
μεταξύ ίσων, με απώτερο σκοπό και μοναδικό γνώμονα την παροχή αποτελε-
σματικών και ασφαλών υπηρεσιών.

Σας ευχαριστούμε

Οι συντονιστές της Ομάδας Εργασίας
στην Επεμβατική και Διαγνωστική Νεφρολογία

Γεράσιμος Μπαμίχας       Ιωάννης Γιαννικουρής         Ιωάννης Κουτής
         Νεφρολόγος                          Νεφρολόγος                        Νεφρολόγος
  Συντονιστής Διευθυντής                     Διευθυντής                         Επιμελητής Β΄
 Νεφρολογικού Τμήματος          Νεφρολογικού Τμήματος           Νεφρολογικό Τμήμα
              ΓΝΘ                     Μονάδας Τεχνητού Νεφρού             ΓΝ Ελευσίνας
     «Γ. Παπανικολάου»              «Mediterraneo Hospital»                  «Θριάσιο»
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REFERENCES

1. Kakkos et al. Improved effectiveness of a new tunneled cuffed catheter malfunction, Vieth Symposium, 11/2007.

2. Tal, MG. Comparison of Recirculation Percentage of the Palindrome™ Catheter and Standard Hemodialysis Catheters in a Swine Model. J Vasc Interventional Rad 16(9): 1237-1240, 2005.

†     Data on file.

Thessaloniki’s Branch: 14th Km Thessaloniki - N. Moudanion, P.C.: 57001, Thermi Thessaloniki, PO BOX: 60688, Τ: +30 2310 420 302
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ΟΡΓΑΝΩΤΙΚΗ ΕΠ ΙΤΡΟΠΗ

ΕΠΙΤΙΜΟΣ ΠΡΟΕΔΡΟΣ
Κωνσταντίνος Σόμπολος

ΠΡΟΕΔΡΟΣ
Γεράσιμος Μπαμίχας

ΑΝΤΙΠΡΟΕΔΡΟΙ
Ιωάννης Γιαννικουρής 
Ιωάννης Κουτής

ΜΕΛΗ
Αφροδίτη Αβδελίδου
Λίβια Κάρμεν Αρμετζοΐου
Ευάγγελος Γιαννάτος
Μυρτώ Αικατερίνη Γιαννοπούλου
Βασίλειος Δεβετζής
Κωνσταντίνος Δρούζας
Μάριος Θεοδωρίδης
Γεώργιος Κουτρούμπας
Κωνσταντίνος Λειβαδίτης
Ευστάθιος Μητσόπουλος
Λαμπρινή Μπαλτά
Χρήστος Μπαντής
Πέτρος Νικολόπουλος

Αντωνία Παπαδάκη
Στυλιανή Πάσχου
Χρήστος Πλέρος
Αναστασία Πτηνοπούλου
Στέφανος Ρουμελιώτης
Αθανάσιος Σιούλης
Χριστίνα Σκόνδρα
Γεώργιος Σπανός
Αριστείδης Σταυρουλόπουλος
Σταύρος Στρατάκης
Σωτήριος Σωτηρίου
Βασίλειος Φιλιόπουλος
Στυλιανός Φραγκίδης

Δ.Σ .  ΕΝΕ

ΠΡΟΕΔΡΟΣ
Δημήτριος Πετράς

ΑΝΤΙΠΡΟΕΔΡΟΣ
Στυλιανός Παναγούτσος

ΓΕΝ. ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ
Ευάγγελος Παπαχρήστου

ΕΙΔ. ΓΡΑΜΜΑΤΕΑΣ
Βασίλειος Φιλιόπουλος

ΤΑΜΙΑΣ
Ιωάννης Γριβέας

ΜΕΛΗ
Όλγα Μπαλάφα
Ιωάννης Στεφανίδης





ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΗ ΕΠ ΙΤΡΟΠΗ

ΠΡΟΕΔΡΟΣ
Πλουμής Πασαδάκης

ΜΕΛΗ
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Δημήτριος Γούμενος
Ιωάννης Γριβέας
Ηλίας Θώδης
Βασίλειος Λιακόπουλος
Ιωάννης Ν. Μπολέτης
Ευαγγελία Ντουνούση
Στυλιανός Παναγούτσος
Δημήτριος Πετράς

Αικατερίνη Παπαγιάννη
Δωροθέα Παπαδοπούλου
Ευάγγελος Παπαχρήστου
Σοφία Σπαΐα
Μαρία Στάγκου
Ιωάννης Στεφανίδης
Κωνσταντίνος Στυλιανού

Θεόδωρος Ελευθεριάδης
Όλγα Μπαλάφα 
Στυλιανός Παναγούτσος
Ιωάννης Πετράκης

Δημήτριος Πετράς
Στέφανος Ρουμελιώτης
Χρυσάνθη Σκαλιώτη
Εμελίνα Σταμπολλίου 

ΕΠΙΤΡΟΠΗ ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ

ΠΡΟΕΔΡΟΣ
Πλουμής Πασαδάκης

ΜΕΛΗ
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ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ: Ferinject 50 mg σιδήρου ανά ml ενέσιμο 
διάλυμα/διάλυμα για έγχυση. ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΚΑΙ ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ: Ένα ml διαλύματος περιέχει 
ένωση καρβοξυμαλτόζης με σίδηρο που αντιστοιχεί σε 50 mg σιδήρου. Κάθε φιαλίδιο των 10 ml 
περιέχει ένωση καρβοξυμαλτόζης με σίδηρο που αντιστοιχεί σε 500 mg σιδήρου.
ΚΑΤΟΧΟΣ ΤΗΣ ΑΔΕΙΑΣ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ: Vifor France 100-101Terrasse Boieldieu, Tour Franklin 
La Défense 8, 92042 Paris La Défense Cedex, Γαλλία.
Ενδεικτική Τιμή (Ν.Τ.): FERINJECT INJ.SO.INF 50MG/ML BT x 1 x 10 ML VIAL: 74,21€ 

Περαιτέρω πληροφορίες διατίθενται από την Γένεσις Φάρμα Α.Ε.

Λ. Κηφισίας 274, 15232 Χαλάνδρι, Αθήνα
Τηλ.: 210 8771500, Fax: 210 6891918
e-mail: info@genesispharma.com
www.genesispharma.com

Βοηθήστε να γίνουν τα φάρµακα πιο ασφαλή και
Αναφέρετε:

ΟΛΕΣ τις ανεπιθύµητες ενέργειες για
ΟΛΑ τα φάρµακα

Συµπληρώνοντας την «ΚΙΤΡΙΝΗ ΚΑΡΤΑ»



ΟΡΓΑΝΩΤΙΚΗ ΕΠΙΤΡΟΠΗ ΕΙΔΙΚΩΝ
ΚΑΙ ΕΙΔΙΚΕΥΟΜΕΝΩΝ
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Α. Ανδρίκος
Π. Ανέστης
Κ. Αποστολίδου
Α. Αταλλά
Α. Βαγκοπούλου
Π. Βακιάνης
Μ. Βαρδουλάκη
Χ. Βαρνάβα
Π. Βρύσης
Ρ. Γεωργίου
Χ. Γεωργόπουλος
Γ.Α. Γεωργοπούλου
Β. Γιαννακόπουλος
Π. Γιαννακόπουλος
Δ. Γκαλίτσιου
Χ. Γκούβα
Α. Σερίφ Δαμάδογλου
Ν. Δαμιανάκης
Χ. Δημητρακόπουλος
Α.Ε.  Δημητρίου
Ε. Δροσατάκη
Α. Ευαγγέλου
Γ. Ζαγκότσης
Ο. Ζαζοπούλου
Π. Καζακόπουλος
Ε. Καλαϊτζάκης
Δ. Καρασαββίδου
Π. Κιόρτοβε
Ε. Κολιούση
Μ. Κονιδάκη
Ι. Κοντογιώργος
Α. Κορελίδου
Θ. Κουλουκουργιώτου
Δ. Κουρνιώτης
X. Λαζάρου
Ι. Λαμπροπούλου

Κ. Λεωνίδου
Γ. Λιούλιος
Δ. Μακρίδης
Ι. Μαλλιώρας
E. Μάνου
Α. Μαρτίκα
Δ. Μεϊμαρίδου
Μ. Μητράκος
Σ. Μητσόπουλος
Σ. Μικρός
Μ. Μπάκου
Τ. Μπούντα
Χ. Ντιούδης
Ε. Ξανθοπούλου
Σ. Παναγάκου
Θ. Πέννα
Χ. Πετρά
Δ. Πέτρου
Ι. Πέτρου
Κ. Ποζουκίδου
Ε. Πουλινάκη
Ε. Πρατήλας
E. Ριζοπούλου
Β. Ρώμα
Ε. Σακκά
Β. Σιαπέρα
Ν. Σωτηρακόπουλος
Ε. Τζαλή
Μ. Τζανακάκης
Ε. Τσαντεκίδου
Μ. Τσιάτσιου
Ι. Τσουχνικάς
Ν. Φίστας
Α. Φούντογλου
Ε. Χαριτάκη
Ι. Χρονοπούλου



ΦΑΡΜΑΚΟΕΠΑΓΡΥΠΝΗΣΗ          
210 625 4175
210 996 0971

H προώθηση των φαρμάκων στην Ελλάδα
πραγματοποιείται απο την FARAN A.B.E.E.

N E P H R O L O G Y

Cinacalcet/Faran
Cinacalcet hydrochloride

Tablets 30mg, 60mg,90mg
Sevelamer carbonate

Tablets  800mg

3.000 IU/0,3 ml, 4.000 IU/0,4 ml, 5.000 IU/0,5 ml,
 6.000 IU/0,6 ml, 8.000 IU/0,8 ml, 10.000 IU/1 ml
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ΓΕΝΙΚΕΣ  ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ
ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΔΙΕξΑΓΩΓΗΣ 
9 - 11 Μαρτίου 2023

ΤΟΠΟΣ ΣΥΝΕΔΡΙΟΥ 
Mediterranean Palace Hotel
www.mediterranean-palace.gr

ΓΛΩΣΣΑ ΣΥΝΕΔΡΙΟΥ
Η επίσημη γλώσσα του συνεδρίου είναι η Ελληνική. Δεν θα υπάρχει μετά-
φραση από την Αγγλική γλώσσα.

ΜΟΡΙΑ ΣΥΝΕΧΙζΟΜΕΝΗΣ ΙΑΤΡΙΚΗΣ ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ
Στο Συνέδριο έχουν χορηγηθεί 19 Μόρια Συνεχιζόμενης Ιατρικής Εκπαίδευσης
(CME-CPD credits) από τον Πανελλήνιο Ιατρικό Σύλλογο.
Η χορήγηση πιστοποιητικών γίνεται με την παρακολούθηση τουλάχιστον του
60% του επιστημονικού προγράμματος και τη συμπλήρωση του ερωτηματολο-
γίου αξιολόγησης. Τα πιστοποιητικά συμμετοχής θα σας σταλούν ηλεκτρονικά.

ΕΓΓΡΑΦΗ ΜΕ ΦΥΣΙΚΗ ΠΑΡΟΥΣΙΑ
Τύπος Εγγραφής        Κόστος Εγγραφής
Ειδικευμένοι                200€
Ειδικευόμενοι              120€
Νοσηλευτές                 50€
Φοιτητές                     ΔΩΡΕΑΝ
Τα ανωτέρω κόστη εγγραφών επιβαρύνονται με 24% ΦΠΑ

ΕΓΓΡΑΦΗ ΜΕ ΔΙΑΔΙΚΤΥΑΚΗ ΠΑΡΟΥΣΙΑ
Η Διαδικτυακή εγγραφή είναι Δωρεάν

ΟΡΓΑΝΩΣΗ-ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ
C.T.M. International S.A.
Λεωφ. Βασ. Σοφίας 131
115 21 Αθήνα
Τηλ. +30 210 3244932
Fax: +30 210 3250660
email: epemvaiki@ctmi.gr
website: www.ctmi.gr/epemvatiki2023

ΔΙΟΡΓΑΝΩΣΗ
Ελληνική 
Νεφρολογική Εταιρεία
Μαιάνδρου 15,
115 28 Αθήνα
Τηλ.: 210 7298586
Fax: 210 7237705
E-mail: ene@ene.gr





ΕΥΧΑΡΙΣΤ Ι ΕΣ

Η Οργανωτική Επιτροπή του «1ου ΣΥΝΕΔΡΙΟΥ ΕΠΕΜΒΑΤΙΚΗΣ & ΔΙΑΓΝΩ-
ΣΤΙΚΗΣ ΝΕΦΡΟΛΟΓΙΑΣ», ευχαριστεί θερμά τις κάτωθι εταιρείες για την
συμβολή τους στην επιτυχία του συνεδρίου.
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9-11 ΜΑΡΤΙΟΥ 2023
MEDITERRANEAN PALACE HOTEL
ΘΕΣΣΑΛΟΝΙΚΗ
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ΠΕΜΠΤΗ 9 ΜΑΡΤΙΟΥ 2023

15:00-15:25       Προσέλευση-Εγγραφές

15:25-15:30       Καλωσόρισμα

15:30-16:30      ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                           ΑΓΓΕΙΑΚΗ ΠΡΟΣΠΕΛΑΣΗ ΣΤΗΝ ΑΙΜΟΚΑΘΑΡΣΗ
                           Προεδρείο: Δ. Παπαδοπούλου, Η. Θώδης

15:30 -15:35        Αγγειακή Προσπέλαση για Αιμοκάθαρση. Δεδομένα από το
σήμερα (αριθμός ασθενών, ΜΤΝ, ηλικίες)

                          Λ. Μπαλτά

15:35-15:45        Αγγειακή προσπέλαση για αιμοκάθαρση. Η άποψη του
αγγειοχειρουργού

                         Γ. Τρελλόπουλος

15:45-16:00        Αγγειακή προσπέλαση για αιμοκάθαρση. Η άποψη του
επεμβατικού ακτινολόγου. Δεδομένα από τις κλινικές μελέτες

                         Η. Μπρούντζος

16:00-16:15        Αγγειακή προσπέλαση για αιμοκάθαρση.
Status Quo. Έχουμε ανταποκριθεί στην ανάγκη;

                         Μ. Γιαννοπούλου

16:15-16:30        Σχολιαστές: Σ. Σπαΐα, Π. Γιαμαλής

16:30-17:30       ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΒΑΣΙΚΕΣ ΑΡΧΕΣ
                           Προεδρείο: Σ. Λιονάκη, Δ. Ξυδάκης

16:30-16:35        Registry Ομάδας Εργασίας ΕΝΕ. Επίπτωση και επιπολασμός
αγγειακών προσπελάσεων

                         Α. Πτηνοπούλου

16:35-16:45        Βασικές αρχές ανατομίας και Ορολογία στις αγγειακές
προσπελάσεις

                         Ε. Μπέη
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ΠΕΜΠΤΗ 9 ΜΑΡΤΙΟΥ 2023

16:45-16:55        Αυτόλογη αρτηριοφλεβική επικοινωνία. 
Είδη, τεχνικές και νεότερες εξελίξεις

                         Γ. Σπανός

16:55-17:05        Αρτηριοφλεβικό μόσχευμα για αιμοκάθαρση. 
Είδη, ενδείξεις και νεότερες εξελίξεις

                         Ι. Μπόκος

17:05-17:15        Κεντρικός φλεβικός καθετήρας αιμοκάθαρσης μακράς
παραμονής. Είδη, ενδείξεις, τεχνική τοποθέτησης, 
νεότερες τεχνικές

                         Ι. Κουτής

17:15-17:25        Περιτοναϊκός καθετήρας. Είδη, τεχνική τοποθέτησης, 
νεότερες τεχνικές

                         Σ. Ρουμελιώτης

17:25-17:30        Σχολιαστές: Τ. Γιαννακόπουλος, Μ. Μυλωνοπούλου

17:30-18:00       Δ ι ά λ ε ι μ μ α  Κ α φ έ

18:00 –18:55     ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΥΠΕΡΗΧΟΓΡΑΦΗΜΑ ΣΤΗΝ ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΗ ΚΑΙ

ΕΠΕΜΒΑΤΙΚΗ ΝΕΦΡΟΛΟΓΙΑ
                           Προεδρείο: Ε. Ντουνούση, Γ. Μουστάκας

18:00-18:05        Registry Ομάδας Εργασίας ΕΝΕ. Υπέρηχοι στη ΜΤΝ
                         Κ. Δρούζας

18:05-18:15        Η θέση του υπερηχογραφήματος στη Νεφρολογία
                         Χ. Μπαντής

18:15-18:25        Υπερηχογραφική Χαρτογράφηση αγγείων
                         Π. Νικολόπουλος

18:25-18:35        Υπερηχογραφική επιτήρηση αγγειακών προσπελάσεων. 
Είναι απαραίτητη; 

                         Β. Δεβετζής
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ΠΕΜΠΤΗ 9 ΜΑΡΤΙΟΥ 2023

18:35-18:45        Υπερηχογραφική καθοδήγηση στη διενέργεια επεμβατικών
πράξεων. Ευσεβής πόθος ή κλινική πραγματικότητα; 

                         Χ. Σκόνδρα

18:45-18:55        Σχολιαστές: Β. Καραμπέκου, Χ. Πλέρος

19:00-20:00       ΔΟΡΥΦΟΡΙΚO ΣΥΜΠΟΣΙΟ AS)
                           ΝΕΑ ΘΕΡΑΠΕΥΤΙΚΗ ΠΡΟΣΕΓΓΙΣΗ ΣΤΗ

ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗ ΤΗΣ ΑΝΑΙΜΙΑΣ ΣΤΗ ΧΝΝ
                           Προεδρείο: Π. Σαραφίδης

                           Ο πρώτος αναστολέας HIF - PH - Κλινικό πρόγραμμα
στους μη Αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς

                           Λ. Γιονανλής 

                           O πρώτος αναστολέας HIF - PHI - Κλινικό πρόγραμμα
στους Αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς

                           Χ. Μπαντής

20:00-20:15      ΔΙΑΛΕξΗ
                           Προεδρείο: Δ. Πετράς

                           Διαγνωστική και Επεμβατική Νεφρολογία: 
Ανάγκη και πρόκληση για το νεφρολόγο 

                          Γ. Μπαμίχας

20:15-21:15       ΤΕΛΕΤΗ ΕΝΑΡΞΗΣ - ΧΑΙΡΕΤΙΣΜΟΙ
                          Προσφώνηση και Τιμητική Εκδήλωση

Κωνσταντίνου Σόμπολου

21:15-22:00       Δεξίωση Υποδοχής
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08:30-10:15       ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΠΕΡΙΤΟΝΑΪΚΟΣ ΚΑΘΕΤΗΡΑΣ
                           Προεδρείο: Σ. Παναγούτσος, Σ. Κατσούδας

08:30-08:35        Registry Ομάδας Εργασίας ΕΝΕ. Περιτοναϊκή Κάθαρση
                         Χ. Σκόνδρα

08:35-08:50        Βέλτιστη πρακτική διαδερμικής τοποθέτησης περιτοναϊκού
καθετήρα

                         Μ. Θεοδωρίδης

08:50-09:05        Εμπειρία από την παρά την κλίνη τοποθέτηση περιτοναϊκού
καθετήρα την περίοδο της πανδημίας COVID-19

                         Δ. Μπαχαράκη

09:05-09:20        Λαπαροσκοπική τοποθέτηση περιτοναϊκού καθετήρα
                         Σ. Ιωσηφίδου

09:20-09:35        Η Διάσωση του δυσλειτουργικού περιτοναϊκού καθετήρα.
Τρόποι αντιμετώπισης

                         Χ. Δημητριάδης

09:35-09:50        Εφαρμογή περιτοναϊκής κάθαρσης σε περιπτώσεις μη ύπαρξης
αγγειακής προσπέλασης

                         Χ. Μπαντής

09:50-10:05        Περιτοναϊκή κάθαρση σε οξείες καταστάσεις. 
Μύθος η πραγματικότητα;

                         Χ. Μελεξοπούλου

10:05-10:15        Σχολιαστές: Ι. Γριβέας, Ι. Μακρυνιώτου
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10:15-11:45      ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΩΡΙΜΑΝΣΗ ΚΑΙ ΔΥΣΛΕΙΤΟΥΡΓΙΑ ΑΓΓΕΙΑΚΗΣ

ΠΡΟΣΠΕΛΑΣΗΣ ΓΙΑ ΑΙΜΟΚΑΘΑΡΣΗ
                           Προεδρείο: Δ. Πετράς, Γ. Γεωργιάδης

10:15-10:20        Registry Ομάδας Εργασίας ΕΝΕ. 
Ωρίμανση και δυσλειτουργία AVF

                         Γ. Τριανταφύλλης

10:20-10:35        Ωρίμανση αγγειακής προσπέλασης.
Φυσική πορεία, δεδομένα και εξελίξεις

                         Ι. Τσουχνικάς

10:35-10:50        Δυσλειτουργία αγγειακής προσπέλασης. 
Φυσική πορεία και δεδομένα

                         Μ. Παπασωτηρίου

10:50-11:05        Ενδαγγειακή προσέγγιση. 
Οριστική λύση ή μετάθεση του προβλήματος;

                         Κ. Κατσάνος

11:05-11:20        Η χειρουργική αντιμετώπιση της δυσλειτουργίας είναι 
η απάντηση;

                         Γ. Γεωργιάδης

11:20-11:35        Κατευθυντήριες οδηγίες και κλινική πραγματικότητα στη ΜΤΝ.
Που βρισκόμαστε σήμερα

                         Δ. Μεϊμαρίδου

11:35-11:45        Σχολιαστές: Α. Παπαδάκη, Ε. Κάψια

11:45-12:15       Δ ι ά λ ε ι μ μ α  Κ α φ έ
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12:15-13:45      ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΝΕΟΤΕΡΕΣ ΤΕΧΝΙΚΕΣ ΣΤΗΝ ΑΓΓΕΙΑΚΗ

ΠΡΟΣΠΕΛΑΣΗ ΓΙΑ ΑΙΜΟΚΑΘΑΡΣΗ
                           Προεδρείο: Ι. Κακίσης, Ι. Γιαννικουρής

12:15-12:20        Registry Ομάδας Εργασίας ΕΝΕ. Νεότερες τεχνικές και υλικά
                         Σ. Στρατάκης 

12:20-12:35        Διαδερμική αναστόμωση με ραδιοσυχνότητα (Wavelink Q).
Τεχνική, ενδείξεις και νεότερα δεδομένα

                         Π. Κίτρου

12:35-12:50        Διαδερμική αναστόμωση με θερμοκαυτηρίαση (Ellipsys).
Τεχνική, ενδείξεις και νεότερα δεδομένα

                         Γ. Μπαμίχας

12:50-13:05        Burnout προσπέλαση. Νεότερες επιλογές. Μοσχεύματα τριών
στοιβάδων, bioengineeredgrafts, υβριδικά μοσχεύματα και
νεότερες τεχνικές (Hero, Superhero, Surfacer)

                         Τ. Γιαννακόπουλος

13:05-13:20        Ενδαγγειακή και υβριδική διόρθωση. Νεότερα υλικά
(highpressure, cutting, DEB, stent, SG) τεχνικές και αποτελέσματα

                         Σ. Σπηλιόπουλος

13:20-13:35        To stent or to stentgraft? Αντιμετω πίζοντας τη φλεβική
αναστόμωση και το κεφαλικό τόξο. Απόψεις και δεδομένα

                         Ι. Κακίσης

13:35-13:45        Σχολιαστές: Σ. Γαλάνης, Μ. Γιαννοπούλου

13:45-14:15      ΔΟΡΥΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΛΕξΗ
                           Προεδρείο: Γ. Μπαμίχας

                           Νεότερα δεδομένα στη σύγχρονη φαρμακευτική
διαχείριση της υπερκαλιαιμίας 

                          Δ. Ξυδάκης

14:15-15:15       Ε λ α φ ρ ύ  Μ ε σ η μ ε ρ ι α ν ό  Γ ε ύ μ α
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15:15-17:00       ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΚΛΙΝΙΚΗ ΠΑΡΑΚΟΛΟΥΘΗΣΗ ΚΑΙ ΤΕΧΝΙΚΗ

ΕΠΙΤΗΡΗΣΗ ΑΓΓΕΙΑΚΗΣ ΠΡΟΣΠΕΛΑΣΗΣ ΓΙΑ
ΑΙΜΟΚΑΘΑΡΣΗ

                           Προεδρείο: Ε. Μουρβάτη, Χ. Χριστοδουλίδου

15:15-15:20        Registry Ομάδας Εργασίας ΕΝΕ. Παρακολούθηση και Απεικόνιση
                         Δ. Μακρίδης

15:20-15:35        Κλινικός έλεγχος αγγειακών προσπελάσεων
                         Α. Καποτά

15:35-15:50        Τεχνική επιτήρηση αγγειακών προσπελάσεων
                         Σ. Παναγούτσος

15:50-16:05        Αγγειογραφία αγγειακών προσπελάσεων
                         Σ. Γαλάνης

16:05-16:20        Προεγχειρητική προετοιμασία. Κλινικός έλεγχος και
χαρτογράφηση αγγείων

                         Σ. Σωτηρίου

16:20-16:35        Triplex αγγειακής προσπέλασης. Τεχνική, ενδείξεις και δεδομένα
                         Κ. Λειβαδίτης

16:35-16:50        Υπερηχογράφημα φυσικού και μεταμοσχευμένου νεφρού
                         Μ. Δαρεμά

16:50-17:00        Σχολιαστές: Ι. Γιαννικουρής, Σ. Σπηλιόπουλος

17:00-17:30       Δ ι ά λ ε ι μ μ α  Κ α φ έ

17:30-18:00      ΔΙΑΛΕξΗ
                           Προεδρείο: Δ. Πετράς

                           Ενδαγγειακή αντιμετώπιση δυσλειτουργίας. 
Το παρελθόν, το παρόν και το μέλλον

                          Δ. Καρναμπατίδης
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18:00-19:45      ROUND TABLE
                          CURRENT CLINICAL PRACTICE GUIDELINES 

foR HEMoDIALySIS VASCULAR ACCESS -
EURoPEAN ExPERIENCE

                           Chairmen: I.N. Boletis, P. Passadakis

18:00-18:20        Vascular Access Guidelines. EBPG, NFKDOQI
                         E. Papachristou

18:20-18:40        Clinical Practice Guidelines of the European Society of
Vascular Surgery

                         G. Georgiadis 

18:40-19:00        Vascular Access. The Spanish Experience. Guidelines of the
GEMAV

                         J. Ibeas

19:00-19:20        Gruppo di Progetto Accessi Vascolari. The Italian Job
                         M. Gallieni 

19:20-19:40        Vascular Access-the Multidisciplinary model. Vascular Access
Society

                         T. Jemcov 

19:40-19:45        Discussion 

19:45-20:10       ΔΙΑΛΕξΗ
                           Προεδρείο: Κ. Στυλιανού
                           
                           Ο ρόλος του νεφρολόγου στην έκβαση της αγγειακής

προσπέλασης αιμοκαθαιρόμενων ασθενών:
Παρατηρητής ή δράστης; 

                          Α. Ουζούνη 
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08:30-10:15      ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΚΑΘΕΤΗΡΑΣ ΑΙΜΟΚΑΘΑΡΣΗΣ ΜΑΚΡΑΣ

ΠΑΡΑΜΟΝΗΣ 
                           Προεδρείο: Π. Πασαδάκης, Γ. Μπαμίχας

08:30-08:35        Registry Ομάδας εργασίας ΕΝΕ
                         Α. Πτηνοπούλου

08:35-08:50        «Tips and Tricks» για την παρά την κλίνη τοποθέτηση καθετήρα
αιμοκάθαρσης

                         Σ. Φραγκίδης

08:50-09:05        Επιλέγω και τοποθετώ με ασφάλεια τον κατάλληλο καθετήρα
για τον κατάλληλο ασθενή

                         Ι. Γιαννικουρής

09:05-09:20        Δεν υπάρχει διαθέσιμη αγγειακή προσπέλαση: διοσφυϊκή-
διηπατική προσπέλαση

                         Χ. Αναστασιάδου 

09:20-09:35        Επιπλοκές τοποθέτησης καθετήρων αιμοκάθαρσης
                         Γ. Κουτρούμπας

09:35-09:50        Νεότερα δεδομένα στα διαλύματα σφράγισης καθετήρων-
προλαμβάνοντας τη βακτηριαιμία

                         Σ. Πάσχου

09:50-10:05        Υλικά καθετήρων αιμοκάθαρσης
                         Κ. Αρμετζοΐου

10:05-10:15        Σχολιαστές: Ε. Γιαννάτος, Ε. Πολίτης
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10:15-11:45       ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΒΙΟΨΙΑ ΝΕΦΡΟΥ
                           Προεδρείο: Αικ. Παπαγιάννη, Σ. Μαρινάκη

10:15-10:20        Registry Ομάδας Εργασίας ΕΝΕ
                         Π. Σιταράς 

10:20-10:35        Βιοψία Φυσικού και Μεταμοσχευμένου Νεφρού. Ενδείξεις
                         Μ. Στάγκου

10:35-10:50        Τεχνική βιοψίας νεφρού
                         Π. Πατεινάκης

10:50-11:05        Επιπλοκές
                         Β. Φιλιόπουλος

11:05-11:20        Βιοψία νεφρού. Χρήση των υπερήχων. Καθοδήγηση σε
πραγματικό χρόνο.

                         Π. Γιάννου

11:20-11:35        Βιοψία νεφρού. Τι βελόνα θα επιλέξω
                         Χ. Σκαλιώτη

11:35-11:45        Σχολιαστές: Π. Κυρικλίδου, Ε. Γεωργιάδου

11:45-12:00       Δ ι ά λ ε ι μ μ α  Κ α φ έ  

12:00-12:30      ΔΟΡΥΦΟΡΙΚΗ ΔΙΑΛΕξΗ 
                           Προεδρείο: Ε. Παπαχρήστου

12:00-12:15        Συσχέτιση τοποθέτησης καθετήρα αιμοκάθαρσης,
λοίμωξης αγγειακής προσπέλασης και αναιμίας σε
αιμοκαθαιρόμενους ασθενής

                       Γ. Κουτρούμπας

12:15-12:30        Τα οφέλη των σταθεροποιητών του HIF στη διαχείριση
της αναιμίας της ΧΝΝ σε αιμοκαθαιρόμενους ασθενής

                       Ε. Παπαχρήστου
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12:30-13:30       ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΑΠΟ ΤΗ ΘΕΩΡΙΑ ΣΤΗΝ ΠΡΑΞΗ Ι 
                           Προεδρείο: Ι. Στεφανίδης, Β. Λιακόπουλος

12:30-12:40        Προγραμματισμός αγγειακής προσπέλασης. The righttime.
                         Α. Αβδελίδου

12:40-12:50        Επιλέγοντας την αγγειακή προσπέλαση. The rightaccess
                         Α. Μαρτίκα

12:50-13:00        Δυσλειτουργία αρτηριοφλεβικής αναστόμωσης και
μοσχεύματος. Διάγνωση και αντιμετώπιση

                         Δ. Καρασαββίδου

13:00-13:10        Δυσλειτουργία καθετήρα αιμοκάθαρσης. 
Διάγνωση και αντιμετώπιση

                         Α. Κίτσος 

13:10-13:20        Λοίμωξη καθετήρα αιμοκάθαρσης. Διατήρηση ή αντικατάσταση;
                         Ι. Λαμπροπούλου

13:20-13:30        Διάγνωση και διαχείριση δυσλειτουργικού καθετήρα
περιτοναϊκής κάθαρσης

                         Ε. Γεροπούλου

13:30–14:30      ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΑΠΟ ΤΗ ΘΕΩΡΙΑ ΣΤΗΝ ΠΡΑΞΗ ΙΙ 
                           Προεδρείο: Π. Βακιάνης, Χ. Ντιούδης

13:30-13:40        Πρώιμη ή όψιμη παρακέντηση αρτηριοφλεβικής επικοινωνίας.
Η ώριμη fistula

                         Β. Ρώμα

13:40-13:50        Κεντρική fistula ή περιφερικό μόσχευμα; Ιδού η απορία
                         Α. Σιούλης

13:50-14:00        Μοσχεύματα άμεσης παρακέντησης.
Μόνιμη προσπέλαση ή προσπέλαση γέφυρα;

                         Ε. Γινικοπούλου
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14:00-14:10        Φυσική εξέταση αγγειακής προσπέλασης. 
Είναι απαραίτητη η χρήση των υπερήχων;

                         Ν. Σωτηρακόπουλος

14:10-14:20        Βιοψία νεφρού. Καθοδηγούμενη σε πραγματικό χρόνο;
                         Ε. Κασιμάτης

14:20-14:30        Αγγειοχειρουργός στην πράξη: περιγραφή περιπτώσεων
                         Α. Μεγαλόπουλος

14:30-15:30      ΣΤΡΟΓΓΥΛΟ ΤΡΑΠΕζΙ
                          ΕΝΔΙΑΦΕΡΟΥΣΕΣ ΕΛΛΗΝΙΚΕΣ ΜΕΛΕΤΕΣ
                           Προεδρείο: Γ. Μπαμίχας, Ι. Γιαννικουρής

14:30-14:40        The VOLAstudy
                         Σ. Σπηλιόπουλος

14:40-14:50        The FAMEstudy
                         Ι. Γιαννικουρής

14:50-15:00        Τοποθέτηση καθετήρα αιμοκάθαρσης μακράς παραμονής από
Νεφρολόγο

                         Σ. Φραγκίδης

15:00-15:10        Η σημασία του τρόπου χάραξης της υποδόριας σήραγγας
καθετήρα αιμοκάθαρσης στη βατότητα. Εμπειρία δύο κέντρων.

                         Ι. Κουτής

15:10-15:20        Ομάδα Αγγειακής Προσπέλασης. Δεδομένα από την Ελλάδα
                         Α. Σγάντζος

15:20-15:30        Συμπεράσματα
                         Γ. Μπαμίχας, Ι. Γιαννικουρής, Ι. Κουτής



Gallieni Maurizio
MD, Professor of Nephrology Director,
Nephrology and Dialysis Unit ASST
Fatebenefratelli Sacco. Director,
Specialty School of Nephrology
Department of Biomedical and Clinical
Sciences University of Milano, Italy

Ibeas Jose
MD, PhD, Nephrology Department. 
Parc Taul University Hospital
Autonomous University of Barcelona,
Spain. President selected of GEMAV 

Jemcov Tamara
MD, PhD, Assistant Professor of Internal
Medicine, Nephrologist, Serbia

Αβδελίδου Αφροδίτη
Νεφρολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ,
Νεφρολογικό Τμήμα-ΜΤΝ, 
ΓΝ Γρεβενών 

Αναστασιάδου Χριστιάνα
Αγγειοχειρουργός, ΓΝΘ 
“Γ. Παπανικολάου“, Θεσσαλονίκη

Αρμετζοΐου Λίβια Κάρμεν
Νεφρολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ, 
ΓΝ “Γ. Παπανικολάου”, Θεσσαλονίκη

Βακιάνης Παντελεήμων
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ,
Νεφρολογική Κλινική ΓΝ Κέρκυρας

Γαλάνης Σταύρος
Επεμβατικός Ακτινολόγος, Επιμελητής Α΄,
ΓΝ “Γ. Παπανικολάου“, Θεσσαλονίκη

Γεροπούλου Ευαγγελία
Νεφρολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ, 
Α΄ Παθολογική Κλινική, Νοσοκομείο
ΑΧΕΠΑ, Θεσσαλονίκη 

Γεωργιάδης Γεώργιος
Καθηγητής Αγγειοχειρουργικής
Πανεπιστημίου Θράκης, Διευθυντής
Αγγειοχειρουργικής Κλινικής ΔΠΘ,
Αλεξανδρούπολη

Γεωργιάδου Ευφροσύνη
Νεφρολόγος, Επιμελήτρια Β΄
Νεφρολογικού Τμήματος ΠΓΝΑ 
“Γ. Γεννηματάς”, Αθήνα

Γιαμαλής Παναγιώτης
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ,
Νεφρολογική Κλινική, Ιπποκράτειο ΓΝ
Θεσσαλονίκης 

Γιαννακόπουλος Τριαντάφυλλος
MD, PhD, FEBVS, FACS,
Αγγειοχειρουργός, Συντονιστής-
Διευθυντής Αγγειοχειρουργικού
Τμήματος, Mediterranean Hospital,
Κύπρος

Γιαννάτος Ευάγγελος
Διευθυντής Μ.Τ.Ν. Νοσοκομείου
Κεφαλονιάς 

Γιαννικουρής Ιωάννης, MD, MSc,
PhD Διευθυντής Νεφρολογικού
Τμήματος, Μονάδας Τεχνητού Νεφρού,
Mediterraneo Hospital, Γλυφάδα, Αττική

Γιαννοπούλου Μυρτώ Αικατερίνη
Επιμελήτρια Α΄, Νεφρολογικο Τμήμα,
“Αντώνιος Μπίλλης”, ΓΝΑ 
“Ο Ευαγγελισμός - Οφθαλμιατρείο
Αθηνών - Πολυκλινική“, Αθήνα

Γιάννου Παναγιώτα
Επιμελήτρια Β΄, Νεφρολογικό Τμήμα, 
ΓΝ “Ιπποκράτειο”, Αθήνα

Γινικοπούλου Αθ. Ευδοξία
MD, PhD Νεφρολόγος, Επιστημονικά
Υπεύθυνη ΜΧΑ Πρότυπο Νεφρολογικό
Κέντρο Θεσσαλονίκης

Γιονανλής Λάζαρος
Ειδικός Νεφρολόγος, Υπεύθυνος
Νεφρολογικού Τμήματος & ΜΤΝ Κλινική
“Άγιος Λουκάς”, Θεσσαλονίκη 

Γριβέας Ιωάννης
Διευθυντής Νεφρολογικής Κλινικής 
417 ΝΙΜΙΤΣ, Καθηγητής-Σύμβουλος,
Ελληνικό Ανοιχτό Πανεπιστήμιο,
Επιστημονικός Διευθυντής ΜΧΑ
“POLYXENIA-RENAL”, Αθήνα
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ΟΜΙΛΗΤΕΣ – ΠΡΟΕΔΡΟΙ – ΣΧΟΛΙΑΣΤΕΣ



Δαρεμά Μαρία
Επιμελήτρια Α΄ Νεφρολογικής Κλινικής
& Μονάδας Μεταμόσχευσης Νεφρού,
ΓΝΑ “Λαϊκό”, Αθήνα

Δεβετζής Βασίλειος
Νεφρολόγος, Επιστημονικά Υπεύθυνος
ΜΧΑ ΑΚΕΣΙΟΣ, Αλεξανδρούπολη

Δημητριάδης Χρυσόστομος
Επιμελητής Α΄ ΕΣΥ, Νεφρολογική
Κλινική ΑΠΘ, ΓΠΝ “Ιπποκράτειο”,
Θεσσαλονίκη 

Δρούζας Κωνσταντίνος
Επικουρικός Νεφρολόγος,
Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο
“ΑΤΤΙΚΟΝ”, Αθήνα

Θεοδωρίδης Μάριος
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ,
Πανεπιστημιακή Νεφρολογική Κλινική,
ΠΓΝ Αλεξανδρούπολης

Θώδης Ηλίας
Καθηγητής Νεφρολογίας, Διευθυντής
Πανεπιστημιακής Νεφρολογικής Κλινικής
Ιατρικής Σχολής ΔΠΘ, Αλεξανδρούπολη

Ιωσηφίδου Σοφία
Γενικός Χειρουργός, Επιμελήτρια Α’, 
Β’ Χειρουργική Κλινική, ΓΝΘ 
“Γ. Παπανικολάου”, Θεσσαλονίκη

Κακίσης Ιωάννης
Καθηγητής Αγγειοχειρουργικής
Αγγειοχειρουργικής Κλινικής, ΕΚΠΑ,
Αθήνα 

Καποτά Αθανασία
Νεφρολόγος, Επικουρική Επιμελήτρια,
Νεφρολογική Κλινική, ΓΝΑ
“Ιπποκράτειο”, Αθήνα

Καραμπέκου Βασιλική
Ακτινολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ, 
ΓΝ “Γ. Παπανικολάου”, Θεσσαλονίκη

Καρασαββίδου Δέσποινα
Νεφρολόγος, Διευθύντρια
Μποδοσάκειου ΓΝ Πτολεμαΐδας 

Καρναμπατίδης Δημήτριος
Καθηγητής Επεμβατικής Ακτινολογίας
Τμήμα Ιατρικής Πανεπιστημίου Πατρών

Κασιμάτης Ευστράτιος
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ,
Νεφρολογική Κλινική ΑΠΘ, 
ΓΝ “Ιπποκράτειο”, Θεσσαλονίκη

Κουτρούμπας Γεώργιος
Νεφρολόγος, Επιμελητής Α΄, Μονάδα
Τεχνικού Νεφρού ΓΝ Βόλου

Κατσούδας Σπύρος
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ, 
ΠΓΝ “ΑΤΤΙΚΟΝ”, Αθήνα

Κατσάνος Κωνσταντίνος
Αναπληρωτής Καθηγητής Επεμβατικής
Ακτινολογίας, Πανεπιστημίου Πατρών

Κάψια Ελένη
Νεφρολόγος, Κλινική Νεφρολογίας και
Μεταμόσχευσης Νεφρού, Ιατρική Σχολή
ΕΚΠΑ, ΓΝ “Λαϊκό”, Αθήνα

Κίτρου Παναγιώτης
MD, MSc, PhD, EBIR, FCIRSE, Επίκουρος
Καθηγητής Επεμβατικής Ακτινολογίας
Τμήμα Διαγνωστικής και Επεμβατικής
Ακτινολογίας, ΠΓΝ Πατρών

Κίτσος Αθανάσιος
Νεφρολόγος, Επιμελητής. Α΄ ΕΣΥ,
Νεφρολογική Κλινική, ΠΓΝ Ιωαννίνων 

Κουτής Ιωάννης
Νεφρολόγος, Επιμελητής Β΄,
Νεφρολογικού Τμήματος ΓΝ Ελευσίνας
“Θριάσιο”, Αθήνα

Κυρικλίδου Παρθένα
Νεφρολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ, 
ΓΝ “Γ. Παπαγεωργίου”, Θεσσαλονίκη

Λαμπροπούλου Ιωάννα
Επικουρικός Νεφρολόγος, 
ΓΝ “Άγιος Παύλος”, Θεσσαλονίκη

Λειβαδίτης Κωνσταντίνος
Νεφρολόγος, Επιστημονικός Υπεύθυνος
ΜΧΑ “ΝΕΦΡΟΞΕΝΙΑ”, Χαλκιδική
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Λιακόπουλος Βασίλειος
MD, PhD, Καθηγητής Νεφρολογίας, 
Τμήμα Νεφρολογίας & Υπέρτασης, 
Α΄ Παθολογική Κλινική, ΠΓΝ ΑΧΕΠΑ,
Τμήμα Ιατρικής ΑΠΘ, Θεσσαλονίκη

Λιονάκη Σοφία
Επίκουρη Καθηγήτρια Νεφρολογίας
ΕΚΠΑ, Υπεύθυνη Μονάδας
Νεφρολογίας, ΠΓΝ “ΑΤΤΙΚΟΝ”, Αθήνα

Μακρίδης Δημήτριος
Νεφρολόγος, Επιμελητής Α’, 
ΓΝ Πτολεμαΐδας “Μποδοσάκειο” 

Μακρινιώτου Ιωάννα
Νεφρολόγος Διευθύντρια
Νεφρολογικού Τμήματος Γενικού
Νοσοκομείου Νίκαιας “Άγιος
Παντελεήμων“, Πειραιάς

Μαρινάκη Σμαραγδή
Επίκουρη Καθηγήτρια Νεφρολογίας,
Διευθύντρια Κλινικής Νεφρολογίας και
Μεταμόσχευσης Νεφρού Ιατρικής
Σχολής ΕΚΠΑ, ΓΝ “Λαϊκό”, Αθήνα

Μαρτίκα Αντιγόνη
Νεφρολόγος - Εντατικολόγος,
Επιμελήτρια Α’, Νεφρολογικό Τμήμα ΓΝ
“Άγιος Παύλος”, Θεσσαλονίκη

Μεγαλόπουλος Άγγελος
Αγγειοχειρουργός, Διευθυντής ΕΣΥ
Αγγειοχειρουργικού Τμήματος, 
ΓΝ “Γ. Παπανικολάου”, Θεσσαλονίκη

Μεϊμαρίδου Δάφνη-Μαρία
Νεφρολόγος, Διευθύντρια
Νεφρολογικού Τμήματος, ΓΝ, Κιλκίς 

Μελεξοπούλου Χριστίνα
Νεφρολόγος Νεφρολογικής Κλινικής και
Μονάδας Μεταμόσχευσης Νεφρού,
Ιατρική Σχολή EΚΠΑ, ΓΝ “Λαϊκό”,
Αθήνα

Μουρβάτη Ευθυμία
Νεφρολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ,
Πανεπιστημιακή Νεφρολογική Κλινική,
ΠΓΝ Αλεξανδρούπολης

Μουστάκας Γεώργιος
Διευθυντής, Νεφρολογικό Τμήμα 
ΓΝ “Γ. Γεννηματάς“, Αθήνα

Μπαλτά Λαμπρινή
Νεφρολόγος, Διευθύντρια Γενικού
Νοσοκομείου Πρέβεζας

Μπαμίχας Γεράσιμος
Νεφρολόγος, Συντονιστής Διευθυντής
Νεφρολογικού Τμήματος ΓΝΘ 
“Γ. Παπανικολάου”, Θεσσαλονίκη

Μπαντής Χρήστος
Νεφρολόγος, Επιμελητής Α', 
ΓΝ “Γ. Παπανικολάου“, Θεσσαλονίκη

Μπαχαράκη Δήμητρα
Διευθύντρια ΕΣΥ, Νεφρολογικό Τμήμα, 
Β΄ Προπαιδευτική Παθολογική Κλινική,
ΠΓΝ “ΑΤΤΙΚΟΝ”, Αθήνα

Μπέη Ελευθερία
Νεφρολόγος Mediterraneo Hospital,
Αθήνα

Μπόκος Ιωάννης
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ,
Επιστημονικά - Διοικητικά Υπεύθυνος
Κλινικής Μεταμοσχεύσεων ΠΓΝ
“Λαϊκό”, Αθήνα

Μπολέτης Ν. Ιωάννης
Ομότιμος Καθηγητής Παθολογίας-
Νεφρολογίας, Ιατρική Σχολή ΕΚΠΑ,
Αθήνα

Μπρούντζος Ν. Ηλίας
MD, PhD, EBIR Καθηγητής Επεμβατικής
Ακτινολογίας Εθνικό και Καποδιστριακό
Πανεπιστήμιο Αθηνών, Ιατρική Σχολή,
Διευθυντής Τμήματος Επεμβατικής
Ακτινολογίας Mediterraneo Hospital,
Αθήνα

Μυλωνοπούλου Μαρία
MD, PhD, Διδάκτωρ Ιατρικής ΕΚΠΑ,
Νεφρολόγος, Επιστημονική Διευθύντρια
Μονάδας Χρόνιας Αιμοκάθαρσης
“ΙΩΝΙΟ” Πειραιά
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Νικολόπουλος Πέτρος
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ, 
Β΄ Προπαιδευτική Παθολογική Κλινική,
Νεφρολογικό Τμήμα, 2η Υγειονομική
Περιφέρεια Πειραιώς και Αιγαίου ΠΓΝ
“ΑΤΤΙΚΟΝ”, Αθήνα

Ντιούδης Χρήστος
Νεφρολόγος, Συντονιστής Διευθυντής
ΕΣΥ, Νεφρολογική Κλινική, ΓΝ Δράμας 

Ντουνούση Ευαγγελία
Αναπληρώτρια Καθηγήτρια
Νεφρολογίας Πανεπιστημίου Ιωαννίνων
και Διευθύντρια Νεφρολογικής Κλινικής
ΠΓΝ Ιωαννίνων 

Ξυδάκης Δημήτρης
Νεφρολόγος, Επιμελητής Α΄, Βενιζέλειο
Νοσοκομείο Ηρακλείου Κρήτης

Ουζούνη Αλεξάνδρα
Νεφρολόγος, Διευθύντρια
Νεφρολογικής Κλινικής Γενικού
Νοσοκομείου Καβάλας

Παναγούτσος Στυλιανός
Καθηγητής Νεφρολογίας ΔΠΘ,
Νεφρολογική Κλινική, ΠΓΝ
Αλεξανδρούπολης 

Παπαγιάννη Αικατερίνη
Καθηγήτρια Νεφρολογίας ΑΠΘ,
Διευθύντρια Νεφρολογικής Κλινικής
ΑΠΘ, ΓΝΘ “Ιπποκράτειο”,
Θεσσαλονίκη

Παπαδάκη Αντωνία
Νεφρολόγος, Διευθύντρια ΜΤΝ,
ΓΝ Χανίων

Παπαδοπούλου Δωροθέα
Συντονίστρια Διευθύντρια, Νεφρολογικό
Τμήμα, ΓΝ “Παπαγεωργίου”,
Θεσσαλονίκη

Παπασωτηρίου Μάριος
MD, PhD, Επίκουρος Καθηγητής
Παθολογίας - Νεφρολογίας,
Νεφρολογική Κλινική ΠΓΝ Πατρών

Παπαχρήστου Ευάγγελος
Αναπληρωτής Καθηγητής Παθολογίας -
Νεφρολογίας, Ιατρική Σχολή
Πανεπιστημίου Πατρών

Πασαδάκης Πλουμής
Καθηγητής Νεφρολογίας, Κοσμήτορας
Σχολής Επιστημών Υγείας Δημοκρίτειου
Πανεπιστημίου Θράκης, Πανεπιστημιακή
Νεφρολογική Κλινική, 
ΠΓΝ Αλεξανδρούπολης

Πάσχου Στυλιανή
Νεφρολόγος, Νεφρολογικό Τμήμα ΓΝ
“Γ. Παπανικολάου”, Θεσσαλονίκη

Πατεινάκης Παναγιώτης
Νεφρολόγος, Επιμελητής A΄
Νεφρολογικό Τμήμα, ΓΝ
“Παπαγεωργίου”, Θεσσαλονίκη

Πετράς Δημήτριος
Συντονιστής Διευθυντής, Νεφρολογικό
Τμήμα, ΓΝ “Ιπποκράτειο”, Αθήνα.
Πρόεδρος ΕΝΕ

Πλέρος Χρήστος
Νεφρολόγος, Επιμελητής Α’,
Πανεπιστημιακό Νοσοκομείο Ηρακλείου
Κρήτης ΠΑΓΝΗ 

Πολίτης Η. Εμμανουήλ
Νεφρολόγος, Επιμελητής Α’, ΓΝ
Ελευσίνας “Θριάσιο”, Αθήνα

Πτηνοπούλου Αναστασία
MD, PhD Νεφρολόγος, Διευθύντρια
ΜΤΝ, ΓΝ-ΚΥ Λήμνου

Ρουμελιώτης Στέφανος
Νεφρολόγος, Ακαδημαϊκός Υπότροφος
ΑΠΘ, Α’ Πανεπιστημιακή Παθολογική
Κλινική, Νοσοκομείο ΑΧΕΠΑ,
Θεσσαλονίκη

Ρώμα Βασιλική
Νεφρολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ, ΓΝΝ
Καστοριάς
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Σαραφίδης Παντελής
Αναπληρωτής Καθηγητής Νεφρολογίας,
Ιατρική Σχολή ΑΠΘ, Νεφρολογική
Κλινική ΑΠΘ, ΓΝΘ “Ιπποκράτειο”,
Θεσσαλονίκη

Σγάντζτος Αριστείδης
Νεφρολόγος, Νεφρολογική Κλινική -
ΜΤΝ Νοσοκομείου Medieraneo, Αθήνα

Σιταράς Παναγιώτης
Νεφρολόγος, Επιμελητής Α', ΓΝ Χίου

Σιούλης Αθανάσιος
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ,
Νεφρολογικό Τμήμα Α΄ Παθολογική
Κλινική, ΑΧΕΠΑ, Θεσσαλονίκη

Σκαλιώτη Χρυσάνθη
Νεφρολόγος, Επιμελήτρια Α΄,
Νεφρολογική Κλινική και Μονάδα
Μεταμόσχευσης Νεφρού, ΕΚΠΑ, Ιατρική
Σχολή, ΓΝ “Λαϊκό”, Αθήνα

Σκόνδρα Χριστίνα-Δανάη
MD, PhD Νεφρολόγος, Επιμελήτρια Α',
Κnappschaftskrankenhaus Bottrop,
Germany

Σπαΐα Σοφία
MD, PhD, Νεφρολόγος, Συντονίστρια
Διευθύντρια Νεφρολογικού Τμήματος,
ΓΝΘ “Άγιος Παύλος”, Θεσσαλονίκη

Σπανός Γεώργιος
Νεφρολόγος, Επιμελητής A',
Νεφρολογικό Τμήμα, ΓΝ "Γ.
Παπανικολάου", Θεσσαλονίκη

Σπηλιόπουλος Σταύρος
Αναπληρωτής Καθηγητής Διαγνωστικής
και Επεμβατικής Ακτινολογίας Εθνικό και
Καποδιστριακό Πανεπιστήμιο Αθηνών

Στάγκου Μαρία
Αναπληρώτρια Καθηγήτρια
Νεφρολογίας, Νεφρολογική Κλινική
ΑΠΘ, ΓΝ “Ιπποκράτειο”, Θεσσαλονίκη

Στεφανίδης Ιωάννης
Νεφρολόγος, Καθηγητής Παθολογίας-
Νεφρολογίας Τμήμα Ιατρικής
Πανεπιστημίου Θεσσαλίας, Λάρισα

Στρατάκης Σταύρος
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΓΝ, ΚΥ Ικαρίας

Στυλιανού Κωνσταντίνος
Επίκουρος Καθηγητής Νεφρολογίας,
Διευθυντής, Νεφρολογική Κλινική,
ΠαΓΝΗ “Βενιζέλειο“, Ηράκλειο Κρήτης

Σωτηρίου Σωτήρης
DR, MD, Νεφρολόγος - Εντατικολόγος,
Κλινική “Άγιος Λουκάς“, Θεσσαλονίκη 

Σωτηρακόπουλος Νικόλαος
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ,
Επιστημονικός Υπεύθυνος Νεφρολογικού
Τμήματος, Νοσοκομείο Κομοτηνής 

Τρελλόπουλος Γεώργιος
Αγγειοχειρουργός Διευθυντής ΕΣΥ,
Νοσοκομείο “Γ. Παπανικολάου“,
Θεσσαλονίκη

Τριανταφύλλης Γεώργιος
Νεφρολόγος, Διευθυντής Μονάδας
Χρόνιας Αιμοκάθαρσης Medifil, Αθήνα

Τσουχνικάς Ιωάννης
Νεφρολόγος, Διευθυντής, Νεφρολογική
Κλινική ΑΠΘ, ΓΝ “Ιπποκράτειο“,
Θεσσαλονίκη

Φιλιόπουλος Βασίλειος
Νεφρολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ, Κλινική
Νεφρολογίας & Μεταμόσχευσης
Νεφρού, Ιατρική Σχολή ΕΚΠΑ, 
ΓΝ “Λαϊκό“, Αθήνα

Φραγκίδης Στυλιανός
MD, PhD, Επιμελητής Β' ΓΝΘ 
“Γ. Παπανικολάου“, Θεσσαλονίκη

Χριστοδουλίδου Χρισταλλένη
Νεφρολόγος, Συντονίστρια Διευθύντρια,
Νεφρολογικό Τμήμα, “Αντώνης Γ.
Μπίλλης“ ΓΝ “Ο Ευαγγελισμός -
Οφθαλμιατρείο Αθηνών - Πολυκλινική“,
Αθήνα
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Το φάρμακο αυτό τελεί υπό συμπληρωματική παρακολούθηση. Αυτό θα επιτρέψει το γρήγορο προσδιορισμό νέων πληροφοριών ασφάλειας. Ζητείται από τους 
επαγγελματίες υγείας να αναφέρουν οποιεσδήποτε πιθανολογούμενες ανεπιθύμητες ενέργειες. Βλ. παράγραφο 4.8 για τον τρόπο αναφοράς ανεπιθύμητων ενερ-
γειών. 1. ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ:  Evrenzo 20 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία, Evrenzo 50 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο 
δισκία, Evrenzo 70 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία, Evrenzo 100 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία, Evrenzo 150 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο 
δισκία. 2. ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΚΑΙ ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ: Evrenzo 20 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία. Κάθε δισκίο περιέχει 20 mg roxadustat. Evrenzo 50 mg επι-
καλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία. Κάθε δισκίο περιέχει 50 mg roxadustat. Evrenzo 70 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία. Κάθε δισκίο περιέχει 70 mg 
roxadustat. Evrenzo 100 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία. Κάθε δισκίο περιέχει 100 mg roxadustat. Evrenzo 150 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία. 
Κάθε δισκίο περιέχει 150 mg roxadustat. Έκδοχο(α) με γνωστή δράση: Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο των 20 mg περιέχει 40,5 mg λακτόζης, 0,9 mg 
λάκας αργιλίου Allura Red AC και 0,21 mg λεκιθίνης σόγιας. Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο των 50 mg περιέχει 101,2 mg λακτόζης, 1,7 mg λάκας αργιλίου 
Allura Red AC  και 0,39 mg λεκιθίνης σόγιας. Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο των 70 mg περιέχει 141,6 mg λακτόζης, 2,1 mg λάκας αργιλίου Allura Red AC 
και 0,47 mg λεκιθίνης σόγιας. Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο των 100 mg περιέχει 202,4 mg λακτόζης, 2,8 mg λάκας αργιλίου Allura Red AC και 0,63 mg 
λεκιθίνης σόγιας. Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο των 150 mg περιέχει 303,5 mg λακτόζης, 3,7 mg λάκας αργιλίου Allura Red AC και 0,84 mg λεκιθίνης 
σόγιας. 3. ΦΑΡΜΑΚΟΤΕΧΝΙΚΗ ΜΟΡΦΗ:  Επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία (δισκία).  Evrenzo 20 mg δισκία: Ερυθρού χρώματος, ωοειδή δισκία (περίπου 8 mm 
× 4 mm) με το «20» χαραγμένο στη μία πλευρά. Evrenzo 50 mg δισκία: Ερυθρού χρώματος, ωοειδή δισκία (περίπου 11 mm × 6 mm) με το «50» χαραγμένο στη μία 
πλευρά. Evrenzo 70 mg δισκία: Ερυθρού χρώματος, στρογγυλά δισκία (περίπου 9 mm) με το «70» χαραγμένο στη μία πλευρά. Evrenzo 100 mg δισκία: Ερυθρού 
χρώματος, ωοειδή δισκία (περίπου 14 mm × 7 mm) με το «100» χαραγμένο στη μία πλευρά. Evrenzo 150 mg δισκία: Ερυθρού χρώματος δισκία σχήματος αμυγδάλου 
(περίπου 14 mm × 9 mm) με το «150» χαραγμένο στη μία πλευρά. 4. ΚΛΙΝΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ: 4.1 Θεραπευτικές ενδείξεις: Το Evrenzo ενδείκνυται για τη θεραπεία 
ενήλικων ασθενών με συμπτωματική αναιμία η οποία συσχετίζεται με χρόνια νεφρική νόσο (ΧΝΝ).  4.3 Αντενδείξεις:  Το Evrenzo αντενδείκνυται στις εξής παθήσεις: 
• Υπερευαισθησία στη δραστική ουσία, στα φιστίκια, στη σόγια ή σε κάποιο από τα έκδοχα. • Τρίτο τρίμηνο της εγκυμοσύνης. • Θηλασμός. 4.4 Ειδικές προειδοποι-
ήσεις και προφυλάξεις κατά τη χρήση:  Καρδιαγγειακός κίνδυνος και κίνδυνος θνησιμότητας: Συνολικά, έχει εκτιμηθεί ότι ο καρδιαγγειακός κίνδυνος και ο κίνδυνος 
θνησιμότητας για τη θεραπεία με roxadustat είναι συγκρίσιμοι με τον καρδιαγγειακό κίνδυνο και τον κίνδυνο θνησιμότητας για τη θεραπεία με ESA, βάσει δεδομένων 
από απευθείας σύγκριση αμφότερων των θεραπειών. Δεδομένου ότι, για τους μη αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με αναιμία σχετιζόμενη με ΧΝΝ, αυτός ο κίνδυνος 
δεν ήταν δυνατό να εκτιμηθεί με επαρκή βαθμό εμπιστοσύνης έναντι του εικονικού φαρμάκου, μια απόφαση για τη θεραπεία αυτών των ασθενών με roxadustat θα 
πρέπει να βασίζεται σε παρόμοια ζητήματα τα οποία θα εφαρμόζονταν πριν από τη θεραπεία με έναν ESA. Επιπλέον, έχουν προσδιοριστεί μερικοί παράγοντες που 
συντελούν στην επιβολή αυτού του κινδύνου, συμπεριλαμβανομένης της απουσίας ανταπόκρισης στη θεραπεία και της μετάβασης αιμοκαθαιρόμενων ασθενών 
που λαμβάνουν θεραπεία με ESA και βρίσκονται σε σταθερή κατάσταση. Σε περίπτωση απουσίας ανταπόκρισης, η θεραπεία με roxadustat δεν θα πρέπει να συνε-
χίζεται πέραν των 24 εβδομάδων μετά την έναρξη της θεραπείας. Το ενδεχόμενο μετάβασης ασθενών που υποβάλλονται σε αιμοκάθαρση, και οι οποίοι κατά τα 
άλλα παραμένουν σταθεροί υπό θεραπεία με ESA, πρέπει να αξιολογείται μόνο όταν υπάρχει έγκυρη κλινική αιτιολόγηση. Για μη αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με 
αναιμία σχετιζόμενη με ΧΝΝ που παραμένουν σταθεροί υπό θεραπεία με ESA, δεν ήταν δυνατή η εκτίμηση του κινδύνου, καθότι δεν έχει διεξαχθεί μελέτη για αυ-
τούς τους ασθενείς. Η απόφαση για τη θεραπεία αυτών των ασθενών με roxadustat θα πρέπει να βασίζεται στην αξιολόγηση της σχέσης οφέλους-κινδύνου για τον 
μεμονωμένο ασθενή. Θρομβωτικά αγγειακά συμβάματα: Ο αναφερόμενος κίνδυνος θρομβωτικών αγγειακών συμβαμάτων (TVE) θα πρέπει να σταθμίζεται προσε-
κτικά έναντι του οφέλους  που θα προκύψει από τη θεραπεία με το roxadustat, ιδιαίτερα σε ασθενείς με προϋπάρχοντες παράγοντες κινδύνου για την εμφάνιση 
TVE, συμπεριλαμβανομένης  της παχυσαρκίας και του προηγούμενου ιστορικού TVE [π.χ. εν τω βάθει φλεβική θρόμβωση (DVT) και πνευμονική εμβολή (PE)]. Η εν τω 
βάθει φλεβική θρόμβωση αναφέρθηκε ως συχνή και η πνευμονική εμβολή ως όχι συχνή μεταξύ των ασθενών σε κλινικές μελέτες. Στην πλειονότητά τους, τα 
επεισόδια εν τω βάθει φλεβικών θρομβώσεων και πνευμονικών εμβολών ήταν σοβαρά. Η θρόμβωση αγγειακής προσπέλασης (VAT) αναφέρθηκε ως πολύ συχνή 
μεταξύ των αιμοκαθαιρόμενων ασθενών με ΧΝΝ σε κλινικές μελέτες (βλ. παράγραφο 4.8). Στους αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με ΧΝΝ, τα ποσοστά της VAT στους 
ασθενείς που υποβάλλονταν σε θεραπεία με roxadustat ήταν υψηλότερα τις πρώτες 12 εβδομάδες μετά την έναρξη της θεραπείας, σε τιμές Hb πάνω από 12 g/dl 
και ποσοστιαίας  αύξησης της Hb πάνω από 2 g/d εντός 4 εβδομάδων. Συνιστάται να γίνεται παρακολούθηση των επιπέδων της Hb και προσαρμογή της δόσης με 
χρήση των κανόνων προσαρμογής δόσης προκειμένου να αποφεύγονται επίπεδα Hb πάνω από 12 g/dl και αύξηση της Hb πάνω από 2 g/dl εντός 4 εβδομάδων. Οι 
ασθενείς με σημεία και συμπτώματα TVE θα πρέπει να αξιολογούνται άμεσα και να υποβάλλονται σε θεραπεία σύμφωνα με το πρότυπο περίθαλψης. Η απόφαση 
για την προσωρινή ή την οριστική διακοπή της θεραπείας θα πρέπει να βασίζεται στην αξιολόγηση της σχέσης οφέλους-κινδύνου για τον μεμονωμένο ασθενή. 
Επιληπτικές κρίσεις: Συμβάματα επιληπτικών κρίσεων αναφέρθηκαν ως συχνά μεταξύ των ασθενών σε κλινικές μελέτες, οι οποίοι λάμβαναν roxadustat (βλ. παρά-
γραφο 4.8). Το roxadustat θα πρέπει να χρησιμοποιείται με προσοχή σε ασθενείς με ιστορικό επιληπτικών κρίσεων (σπασμών), επιληψίας ή ιατρικών παθήσεων που 
συσχετίζονται με προδιάθεση για επιληπτική δραστηριότητα, όπως λοιμώξεις του κεντρικού νευρικού συστήματος (ΚΝΣ). Η απόφαση για την προσωρινή ή την 
οριστική διακοπή της θεραπείας θα πρέπει να βασίζεται στην αξιολόγηση της σχέσης οφέλους-κινδύνου για τον εκάστοτε ασθενή. Σοβαρές λοιμώξεις: Οι πλέον 
συχνά αναφερόμενες σοβαρές λοιμώξεις ήταν η πνευμονία και οι ουρολοιμώξεις. Οι ασθενείς με σημεία και συμπτώματα λοίμωξης θα πρέπει να αξιολογούνται 
άμεσα και να υποβάλλονται σε θεραπεία σύμφωνα με το πρότυπο περίθαλψης. Σηψαιμία: Η σηψαιμία ήταν μία από τις πλέον συχνά αναφερόμενες σοβαρές λοιμώ-
ξεις και συμπεριλάμβανε θανατηφόρα συμβάματα. Οι ασθενείς με σημεία και συμπτώματα σηψαιμίας (π.χ. λοίμωξη που εξαπλώνεται σε ολόκληρο τον οργανισμό 
με χαμηλή αρτηριακή πίεση και δυνητική οργανική ανεπάρκεια) θα πρέπει να αξιολογούνται αμέσως και να υποβάλλονται σε θεραπεία σύμφωνα με το πρότυπο 
περίθαλψης.Ανεπαρκής ανταπόκριση στη θεραπεία: Η ανεπαρκής ανταπόκριση στη θεραπεία με roxadustat θα πρέπει να δίνει έναυσμα για την αναζήτηση των αι-
τιολογικών παραγόντων. Οι ανεπάρκειες θρεπτικών συστατικών θα πρέπει να διορθώνονται. Οι διαμεσολαβούσες λοιμώξεις, η λανθάνουσα απώλεια αίματος, η 
αιμόλυση,  η τοξικότητα του αλουμινίου, οι υποκείμενες αιματολογικές ασθένειες ή η ίνωση του μυελού των οστών μπορεί επίσης να μειώσουν την ερυθροποιητική 
ανταπόκριση. Ο αριθμός των δικτυοερυθροκυττάρων θα πρέπει να θεωρείται μέρος της αξιολόγησης. Στην περίπτωση που οι τυπικές αιτίες μη ανταπόκρισης έχουν 
αποκλειστεί, και ο ασθενής εμφανίζει δικτυοερυθροκυτταροπενία, θα πρέπει να εξετάζεται η περίπτωση ελέγχου του μυελού των οστών.  Χωρίς αντιμετωπίσιμη 
αιτία της ανεπαρκούς ανταπόκρισης, η θεραπεία με το Evrenzo δεν θα πρέπει να συνεχίζεται πέραν των 24 εβδομάδων θεραπείας. Ηπατική δυσλειτουργία: Απαι-
τείται προσοχή όταν το roxadustat χορηγείται σε ασθενείς με μέτρια ηπατική δυσλειτουργία (κατηγορία B κατά Child-Pugh). Το Evrenzo δεν συνιστάται για χρήση σε 
ασθενείς με σοβαρής μορφής ηπατική δυσλειτουργία (κατηγορία C κατά Child-Pugh). Εγκυμοσύνη και αντισύλληψη: Η θεραπεία με roxadustat δεν θα πρέπει να ξε-
κινά σε γυναίκες που σχεδιάζουν να μείνουν έγκυες, κατά τη διάρκεια της εγκυμοσύνης ή όταν κατά την εγκυμοσύνη διαγνωστεί αναιμία σχετιζόμενη με ΧΝΝ. Στις 
περιπτώσεις αυτές, θα πρέπει να ξεκινά εναλλακτική θεραπεία, εφόσον ενδείκνυται. Αν υπάρξει εγκυμοσύνη ενώ γίνεται χορήγηση του roxadustat, η θεραπεία θα 
πρέπει να σταματά και να ξεκινά εναλλακτική θεραπεία, εφόσον ενδείκνυται. Οι γυναίκες σε αναπαραγωγική ηλικία πρέπει να χρησιμοποιούν αντισύλληψη υψηλής 
αποτελεσματικότητας κατά τη διάρκεια της θεραπείας και για τουλάχιστον μία εβδομάδα μετά την τελευταία δόση του Evrenzo. Κακή χρήση: Η κακή χρήση μπορεί 
να οδηγήσει σε υπερβολική αύξηση του συμπιεσμένου όγκου κυττάρων. Αυτό μπορεί να συσχετιστεί με απειλητικές για τη ζωή επιπλοκές του καρδιαγγειακού συ-
στήματος. Έκδοχα: Το Evrenzo περιέχει λακτόζη. Οι ασθενείς με σπάνια κληρονομικά προβλήματα δυσανεξίας στη γαλακτόζη, πλήρη ανεπάρκεια λακτάσης ή κακή 
απορρόφηση γλυκόζης γαλακτόζης δεν πρέπει να πάρουν αυτό το φαρμακευτικό προϊόν. Το Evrenzo περιέχει τη χρωστική λάκα αργιλίου Allura Red AC η οποία 
μπορεί να προκαλέσει αλλεργικές αντιδράσεις. Το Evrenzo περιέχει ίχνη λεκιθίνης σόγιας. Οι ασθενείς που είναι αλλεργικοί στα φιστίκια ή στη σόγια δεν θα πρέπει 
να χρησιμοποιούν το παρόν φαρμακευτικό προϊόν. 4.8 Ανεπιθύμητες ενέργειες: Σύνοψη του προφίλ ασφάλειας: Η ασφάλεια του Evrenzo αξιολογήθηκε σε 3 542 
μη αιμοκαθαιρόμενους (NDD) ασθενείς και σε 3 353 αιμοκαθαιρόμενους  (DD) ασθενείς με αναιμία και ΧΝΝ που έχουν λάβει τουλάχιστον μία δόση roxadustat. Οι 
πλέον συχνές (≥ 10%) ανεπιθύμητες  αντιδράσεις που συσχετίστηκαν με το roxadustat είναι υπέρταση (13,9%), θρόμβωση αγγειακής προσπέλασης (12,8%), διάρροια 
(11,8%), περιφερικό οίδημα (11,7%), υπερκαλιαιμία (10,9%) και ναυτία (10,2%). Οι πλέον συχνές (≥ 1%) σοβαρές ανεπιθύμητες  αντιδράσεις που συσχετίστηκαν με το 
roxadustat ήταν σηψαιμία (3,4%), υπερκαλιαιμία (2,5%), υπέρταση (1,4%) και εν τω βάθει φλεβική θρόμβωση (1,2%). Κατάλογος ανεπιθύμητων ενεργειών σε μορφή 

πίνακα: Οι ανεπιθύμητες αντιδράσεις που παρατηρήθηκαν κατά τη διάρκεια κλινικών μελετών παρατίθενται σε αυτήν την παράγραφο ανά κατηγορία συχνότητας. 
Οι κατηγορίες συχνότητας ορίζονται ως εξής: πολύ συχνές (≥ 1/10), συχνές (≥ 1/100 έως < 1/10), όχι συχνές (≥ 1/1 000 έως < 1/100), σπάνιες (≥ 1/10 000 έως < 1/1 000), πολύ 
σπάνιες (< 1/10 000), μη γνωστές (δεν μπορούν να εκτιμηθούν με βάση τα διαθέσιμα δεδομένα).

Κατηγορία/Οργανικό σύστημα σύμφωνα με τη βάση δεδομένων MedDRA (SOC) Συχνές Όχι συχνές
Λοιμώξεις και παρασιτώσεις Συχνές Σηψαιμία
Διαταραχές του μεταβολισμού και της θρέψης Πολύ συχνές Υπερκαλιαιμία
Ψυχιατρικές διαταραχές Συχνές Αϋπνία
Διαταραχές του νευρικού συστήματος Συχνές Επιληπτικές κρίσεις, κεφαλαλγία

Αγγειακές διαταραχές Πολύ συχνές Υπέρταση, θρόμβωση αγγειακής προσπέλασης (VAT)1
Συχνές Εν τω βάθει φλεβική θρόμβωση (DVT)

Διαταραχές του γαστρεντερικού Πολύ συχνές Ναυτία, διάρροια
Συχνές Δυσκοιλιότητα, έμετος

Διαταραχές του ήπατος και των χοληφόρων Όχι συχνές Υπερχολερυθριναιμία
Διαταραχές του αναπνευστικού συστήματος,του θώρακα και του μεσοθωράκιου Όχι συχνές Πνευμονική εμβολή
Γενικές διαταραχές και καταστάσεις της οδού χορήγησης Πολύ συχνές Περιφερικό οίδημα 

1Αυτή η ανεπιθύμητη ενέργεια συσχετίζεται με ασθενείς ΧΝΝ που υποβάλλονταν σε αιμοκάθαρση ενώ λάμβαναν roxadustat.
Περιγραφή επιλεγμένων ανεπιθύμητων ενεργειών: Θρομβωτικά αγγειακά επεισόδια: Στους μη αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με ΧΝΝ, τα συμβάματα ΕΦΘ ήταν 
όχι συχνά, εμφανιζόμενα στο 1,0% (0,6 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του roxadustat και 0,2% (0,2 ασθενείς με συμβάματα ανά 
100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα εικονικού φαρμάκου. Στους αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με ΧΝΝ, συμβάματα ΕΦΘ εμφανίστηκαν στο 1,3% (0,8 ασθενείς με 
συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του roxadustat και 0,3% (0,1 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα των ESAs (βλ. 
παράγραφο 4.4). Στους μη αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με ΧΝΝ, πνευμονική εμβολή παρατηρήθηκε στο 0,4% (0,2 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη 
έκθεσης) στην ομάδα του roxadustat συγκριτικά με το 0,2% (0,1 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του εικονικού φαρμάκου. Στους 
αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με ΧΝΝ, πνευμονική εμβολή παρατηρήθηκε στο 0,6% (0,3 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του 
roxadustat συγκριτικά με το 0,5% (0,3 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα των ESAs  (βλ. παράγραφο 4.4). Στους αιμοκαθαιρόμε-
νους ασθενείς με ΧΝΝ, θρόμβωση αγγειακής προσπέλασης παρατηρήθηκε στο 12,8% (7,6 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του 
roxadustat, συγκριτικά με το 10,2% (5,4 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα των ESAs (βλ. παράγραφο 4.4).  Επιληπτικές κρίσεις: Στους 
μη αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με ΧΝΝ, επιληπτικές κρίσεις εμφανίστηκαν στο 1,1% (0,6 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του 
roxadustat και στο 0,2% (0,2 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του εικονικού φαρμάκου (βλ. παράγραφο 4.4). Στους αιμοκαθαιρό-
μενους ασθενείς με ΧΝΝ, επιληπτικές κρίσεις εμφανίστηκαν στο 2,0% (1,2 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του roxadustat και στο 
1,6% (0,8 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα των ESAs (βλ. παράγραφο 4.4). Σηψαιμία: Στους μη αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με 
ΧΝΝ, σηψαιμία παρατηρήθηκε στο 2,1% (1,3 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του roxadustat, συγκριτικά με το 0,4% (0,3 ασθενείς με 
συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του εικονικού φαρμάκου. Στους αιμοκαθαιρόμενους ασθενείς με ΧΝΝ, σηψαιμία παρατηρήθηκε στο 3,4% (2,0 
ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) στην ομάδα του roxadustat, συγκριτικά με το 3,4% (1,8 ασθενείς με συμβάματα ανά 100 ασθενοέτη έκθεσης) 
στην ομάδα των ESAs  (βλ. παράγραφο 4.4). Αναφορά πιθανολογούμενων ανεπιθύμητων ενεργειών: Η αναφορά πιθανολογούμενων ανεπιθύμητων ενεργειών μετά 
από τη χορήγηση άδειας κυκλοφορίας του φαρμακευτικού προϊόντος είναι σημαντική. Επιτρέπει τη συνεχή παρακολούθηση της σχέσης οφέλους-κινδύνου του 
φαρμακευτικού προϊόντος. Ζητείται από τους επαγγελματίες του τομέα της υγειονομικής περίθαλψης να αναφέρουν οποιεσδήποτε πιθανολογούμενες ανεπιθύμη-
τες ενέργειες μέσω:  Ελλάδα, Εθνικός Οργανισμός Φαρμάκων, Μεσογείων 284, GR-15562 Χολαργός, Αθήνα, Τηλ: + 30 21 32040380/337, Φαξ: + 30 21 06549585, 
Ιστότοπος: http://www.eof.gr. Κύπρος,  Φαρμακευτικές Υπηρεσίες, Υπουργείο Υγείας, CY-1475 Λευκωσία, Φαξ: + 357 22608649, Ιστότοπος: www.moh.gov.cy/phs 
7. ΚΑΤΟΧΟΣ ΤΗΣ ΑΔΕΙΑΣ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ: Astellas Pharma Europe B.V., Sylviusweg 62, 2333 BE Leiden, Ολλανδία. 8. ΑΡΙΘΜΟΣ(ΟΙ) ΑΔΕΙΑΣ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ: 
EU/1/21/1574/001, EU/1/21/1574/002, EU/1/21/1574/003, EU/1/21/1574/004, EU/1/21/1574/005. 9. ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΠΡΩΤΗΣ ΕΓΚΡΙΣΗΣ/ΑΝΑΝΕΩΣΗΣ ΤΗΣ ΑΔΕΙΑΣ: Ημε-
ρομηνία πρώτης έγκρισης: 18 Αυγούστου 2021. 10. ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΑΝΑΘΕΩΡΗΣΗΣ ΤΟΥ ΚΕΙΜΕΝΟΥ: 18 Αυγούστου 2021.

Λεπτομερείς πληροφορίες για το παρόν φαρμακευτικό προϊόν είναι διαθέσιμες στον δικτυακό τόπο του Ευρωπαϊκού Οργανισμού Φαρμάκων:  
http://www.ema.europa.eu
ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟ ΠΡΟΪΟΝ ΓΙΑ ΤΟ ΟΠΟΙΟ ΑΠΑΙΤΕΙΤΑΙ ΙΑΤΡΙΚΗ ΣΥΝΤΑΓΗ
Για περαιτέρω πληροφορίες συμβουλευτείτε την ΠΧΠ που διατίθεται από την Astellas Pharmaceuticals AEBE, κατόπιν αιτήσεως.

EVRENZO F.C.TAB 100MG/TAB 12 X 1 ΔΙΣΚΙΑ (ΜΟΝΑΔΑ ΔΟΣΗΣ) ΣΕ BLISTERS (PVC/ΑΛΟΥΜΙΝΙΟ) €408,60
EVRENZO F.C.TAB 150MG/TAB 12 X 1 ΔΙΣΚΙΑ (ΜΟΝΑΔΑ ΔΟΣΗΣ) ΣΕ BLISTERS (PVC/ΑΛΟΥΜΙΝΙΟ) €601,74
EVRENZO F.C.TAB 20MG/TAB 12 X 1 ΔΙΣΚΙΑ (ΜΟΝΑΔΑ ΔΟΣΗΣ) ΣΕ BLISTERS (PVC/ΑΛΟΥΜΙΝΙΟ) €92,14
EVRENZO F.C.TAB 50MG/TAB 12 X 1 ΔΙΣΚΙΑ (ΜΟΝΑΔΑ ΔΟΣΗΣ) ΣΕ BLISTERS (PVC/ΑΛΟΥΜΙΝΙΟ) €218,82
EVRENZO F.C.TAB 70MG/TAB 12 X 1 ΔΙΣΚΙΑ (ΜΟΝΑΔΑ ΔΟΣΗΣ) ΣΕ BLISTERS (PVC/ΑΛΟΥΜΙΝΙΟ) €291,22

ΧΝΝ: χρόνια νεφρική νόσος. 1.Περίληψη Χαρακτηριστικών Προιοντος Evrenzo. 2. Sanghani NS, Haase VH. Adv Chronic Kidney Dis 2019; 26:253–266.  EVZ_2022_0020_GR  EVZ/ADV1/04.2022

Το EVRENZO™  ενδείκνυται για τη θεραπεία ενήλικων ασθενών με συμπτωματική αναιμία η οποία συσχετίζεται με χρόνια νεφρική νόσο (ΧΝΝ)1

Το EVRENZO μιμείται τη φυσική ανταπόκριση του οργανισμού σε συνθήκες  
χαμηλού οξυγόνου, όπως αυτές παρουσιάζονται σε υψηλό υψόμετρο.1  
Διεγείροντας μία συντονισμένη ερυθροποιητική ανταπόκριση, το από στόματος  
χορηγούμενο EVRENZO αυξάνει την ενδογενή παραγωγή ερυθροποιητίνης και βελτιώνει  
τη βιοδιαθεσιμότητα του σιδήρου. 1, 2

Το EVRENZO™  είναι σαν μία ανάσα καθαρού αέρα,  
στην αναιμία που συσχετίζεται με ΧΝΝ

SIMPLICITY THROUGH INNOVATION

Βοηθήστε να γίνουν τα φάρμακα πιο ασφαλή και 
Αναφέρετε

ΟΛΕΣ τις ανεπιθύμητες ενέργειες για ΟΛΑ τα φάρμακα
Συμπληρώνοντας την «ΚΙΤΡΙΝΗ ΚΑΡΤΑ»

Astellas Pharmaceuticals A.E.B.E.
Αγησιλάου 6-8, 151 23 Μαρούσι, Αθήνα. Τηλ. 210 8189 900, Fax: 216 8008 998. www.astellas.com.gr
Τοπικός Αντιπρόσωπος/ Διανομέας προϊόντων Astellas στην Κύπρο:  Novagem Ltd, Τηλ: 00357 22483858


