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VELSIPITY v — GATLISTI LZEKNIS SEM AVISAR LYFINU

Sjuklingur:

Dagsetning:

v betta lyf er undir sérstoku eftirliti til ad nyjar upplysingar um oryggi lyfsins komist fljott og 6rugglega til skila. Heilbrigdis-
starfsmenn eru hvattir til ad tilkynna allar aukaverkanir sem grunur er um ad tengist lyfinu.

Tilkynna skal um aukaverkanir sem eiga sér stad medan & medferd med Velsipity stendur samkvaemt leidbeiningum &
heimasidu Lyfjastofnunar (sja ,,Aukaverkanir‘ & www.lyfjastofnun.is) eda i gegnum vefeydublad (Tilkynning um aukaverkun)
sem er ad finna i Sogu.

Utgafa: 1.0. Sampykkt af Lyfjastofnun i agust 2024

Markmidid med pessum gatlista er ad minna pig & pa heettu sem tengist notkun Velsipity og rddlogdum kliniskum
adgerdum sem stydja vid videigandi notkun. Vinsamlega notid géatlistann til ad stadfesta videigandi kliniskar adgerdir.
Frekari upplysingar eru i Samantekt & eiginleikum lyfs.

Adur en medferd med Velsipity er hafin

Listar yfir préf og athuganir sem skal framkvaema adur en medferd med Velsipity er hafin

Afhenda 6llum sjuklingum/uménnunaradilum leidbeiningar fyrir sjikling/uménnunaradila. L]
Afhenda 6llum konum sem geta ordid pungadar aminningarkort fyrir sjuklinga vardandi pungun. |:|
Skoda hjartalinurit vid upphaf medferdar til ad dkvarda hvort undirliggjandi hjartasjukdémur sé til |:|
stadar.

Velsipity er ekki aetlad til notkunar hja sjuklingum: |:|

- sem hafa fengid hjartadrep, éstoduga hjartadng, slag, skammvinna heilablédpurrd (TIA), hjarta-
bilun med einkennum sem parfnadist medferdar & sjukrahdsi eda hjartabilun af NYHA (New York
Heart Association) flokki lll/IV & sidastlidnum 6 manudum.

« med sdgu um eda undirliggjandi annars stigs eda pridja stigs gattasleglarof af Mobitz gerd I,
heilkenni sjuks sinushndtar (sick sinus syndrome) eda guls- og gattarrof (sino-atrial block), nema
sjuklingurinn sé med virkan gangrad.

Leita skal radgjafar hja hjartalaekni til ad akvarda hvort 6haett sé ad hefja medferd med Velsipity og til []
ad skipuleggja videigandi eftirlitsdsetlun, 4dur en medferd med Velsipity er hafin hja sjuklingum med:
« sOgu um haegslatt med einkennum og adra undirliggjandi hjartasjukdéma.

Geaeta skal varudar pegar byrjad er ad gefa Velsipity sjuklingum sem taka lyf sem vitad er ad haegja a L]
hjartsleetti.
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Sjuklingar sem eru med virka sykingu eda hafa fengid lifandi veiklad béluefni & sidustu 4 vikum eiga |:|
ekki ad nota Velsipity.

Athuga & nylegar nidurstédur lifrarprofa vardandi gildi transaminasa og gallrauda. []
- Sjuklingar med verulega skerta lifrarstarfsemi mega ekki nota Velsipity.

Utvega skal nylegar nidurstédur blédfrumnatalningar, par 4 medal eitilfrumnatalningar. []
« Sjuklingar med heildarfjclda eitilfrumna < 0,2 x 10%/1 mega ekki nota Velsipity.

Stadfesta a ad pungunarproéf hja konum sem geta ordid pungadar sé neikvaett 4dur en medferd er []
hafin.

Athugid eftirfarandi:

« Fyrir konur sem geta ordid pungadar verdur pungunarpréf ad vera neikvaett og upplysa verdur
sjuklinga um ahaettuna fyrir fostrid.

- Afhenda & ollum konum sem geta ordid pungadar d&minningarkort fyrir sjuklinga vardandi pungun.

- Ekki ma nota Velsipity & medgdngu eda hja konum sem geta ordid pungadar og ekki nota érugga
getnadarvorn.

Meelt er med pvi ad sjuklingar med ségu um sykursyki, sedahjipsbdlgu og/eda sjénhimnusjikdom, ]
sem eru i aukinni haettu a sjénudepilsbjug fai skodun hja augnlaekni til ad meta dstand augnbotna og
sjonudepils.

- Velsipity er ekki aetlad sjuklingum med sjénudepilsbjlg.

Eftirlit medan & medferd stendur og eftir ad henni lykur

Hja sjiklingum med hvildarptls < 50 sl6g & mindtu, annars stigs gattasleglarof [Mobitz gerd 1] eda s6gu um

hjartadrep eda hjartabilun er maelt me?d eftirliti eftir fyrsta skammtinn:

- Eftirlit i 4 klukkustundir med tilliti til teikna og einkenna heaegslattar med einkennum (p.m.t. sundl) og meeling & puls
og blédprystingi & klukkustundar fresti. Maelt er med pvi ad taka hjartalinurit fyrir og eftir petta 4 klukkustunda
timabil.

Maelt er med frekara eftirliti med sjuklingum ad loknu 4 klukkustunda timabilinu ef:

- Hjartslattartioni er < 45 slég & minudtu.

- Hjartslattartioni er i laegsta gildi eftir skammt, sem bendir til pess ad hdmarksleekkun & hjartslattartioni hafi enn ekki
verid nad.

« Hjartalinurit synir merki um nytilkomid gattasleglarof, annars stigs eda heerra.

« QTc bil er > 500 msek.

Radlagt er ad meela blé6dprysting reglulega medan & medferd stendur. []

Pegar medferd er hafin a ny eftir ad hlé var gert i 7 daga samfellt eda lengur ma hafa i huga ad |:|
endurtaka pad hjartalinurit og/eda eftirlit sem framkvaemt var vid upphaf medferdarinnar, allt eftir
nidurst6dum ur fyrsta mati, breytingum a einkennum sjuklings og lengd hlésins.

Réadlagt er ad framkvaema heildartalningu blé8frumna reglulega medan &4 medferdinni stendur. []

Ef sjuklingur feer alvarlega sykingu skal gera hlé & medferdinni. |:|
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Laeknar purfa ad vera a vardbergi gagnvart kliniskum einkennum eda éutskyrdum taugafraedilegum
nidurst6dum sem geta bent til Agengrar fjdlhreidra innlyksuheilabélgu (PML). Ef grunur er um dgenga
fiolhreidra innlyksuheilabdlgu skal st68va medferd med Velsipity par til hun hefur verid utilokud med
videigandi greiningu.

Vinsamlegast stadfestid ad varudar sé geett vid samhlida medferd med sexlishemjandi, Snaemis-
temprandi eda 6naemisbaelandi lyfjum (p.m.t. barksterar) vegna haettu 4 samlegdarahrifum a
o6nesemiskerfid medan a slikri medferd stendur.

Ja []
Nei |:|

Notkun lifandi veikladra béluefna skal fordast medan & medferd med Velsipity stendur og i ad
minnsta kosti 2 vikur eftir ad henni er haett.

Hafa skal eftirlit med lifrarensimum eftir 1, 3, 6, 9 og 12 medferdarmanudi og reglulega eftir pad.
- Haeetta skal gjof Velsipity ef verulegur lifrarskadi er stadfestur.

Konur sem geta ordid pungadar verda ad nota 6rugga getnadarvorn til ad koma i veg fyrir pungun

medan a medferdinni stendur og i ad minnsta kosti 14 daga eftir ad haett er ad nota Velsipity.

- bPungunarproéf aetti ad endurtaka reglulega. Ef kona verdur pungud medan & medferdinni stendur verdur
strax ad haetta medferd med Velsipity.

Meelt er med ad sjuklingar med s6gu um sykursyki, aedahjlipsbélgu eda sjonhimnusjukdém fai
skodun hja augnlaekni reglulega. Skodun hja augnlaekni skal gerd ef vart verdur vid sjonbreytingar.

Hja sjuklingum sem eru ekki med dahaettupeetti fyrir sjénudepilsbjtig (svo sem sé6gu um sykursyki,
adahjupsbdlgu og/eda sjonhimnusjikdom) er maelt med skodun hja augnlaekni til ad meta astand
augnbotna, p.m.t. sjénudepils innan 3-4 manada eftir ad medferd med Velsipity er hafin (tilfelli sem
greint hefur verid fra med Velsipity komu fram innan pessa timaramma) og hveneer sem er ef vart
verdur vid sjonbreytingar medan a medferd stendur.

Vara skal sjuklinga vid pvi ad utsetja hudina fyrir beinu sélarljési dn pess ad verja hana, til pess ad
koma i veg fyrir préun illkynja sjukdéma i hud.
« Sjuklingar eiga ekki ad f& samhlida ljésamedferd med UVB-geislum eda PUVA ljés- og
lyffamedferd.

Veita skal sjuklingum rddgjof um einkenni afturkreefs aftara heilakvillaheilkennis (PRES).

« Framkvaema & laeknisskodun og taugafraedilegt mat og ihuga segulémun fyrir sjuklinga sem fa
6vaent taugafraedileg eda gedraen einkenni/teikn eda 6nnur einkenni sem benda til haekkunar &
prystingi i hofudklpu eda hradrar taugafraedilegrar hrérnunar.

- Heetta skal medferd med Velsipity ef grunur er um afturkraeft aftara heilakvillaheilkenni.
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