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28.10.2022 Liebe Kolleginnen und Kollegen, sehr geehrte Damen und Herren,
Sonderausgabe mit dem heutigen Newsletter méchten wir Sie Giber einen weiteren SGLT-

Fir die Inhalte dieser Seite ist der genannte ~ 2-Inhibitor sowie lGiber einen Pneumokokken-Impfstoff informieren.
Unternehmer verantwortlich.

Ilhr PD Dr. Klaus Ehlenz

Der SGLT-2-Hemmer STEGLATRO®:
Das Monopraparat Ertugliflozin S‘l'eglcrl'l‘o®

Ertugliflozin, MSD

STEGLATRO"- effektive HbA,-Senkung®' mit den
niedrigsten Tagestherapiekosten unter den
SGLT-2-Hemmern fiir Typ-2-Diabetiker ohne
zusiitzlich klinisch relevantes Risikoprofil.?

Vergleich mit ausgewihlten SGLT-2-Hemmern: + KASSENVERTRAGE

STEGLATRO®
1,30€ TTK™

lung von Erwachsenen mit unzureichend kontrolliertem Typ-2
ng angezeigt." >4 Andere Indikationen (Herzinsuffizienz,

Hier direkt Muster bestellen: Oyl

m.msd.de/stemuster iEI

(-

*  Zusdtzliche HbAh:— Senkung um 0,7 % nach 26 Wochen.

** Tagestherapiekosten (TTK) auf Basis des Apothekenverkaufspreis (AVP). Lauer-Teixe Stand O1.03. 2022, abgefragt
01.03.2022. TTIK entsprechen bei einmal téglicher Gabe einer Tablette dem Feld ,Grundpreis”, ausgehend von
der grofiten PackungsgroBe: Jardiance® 10mg N3 =100 Tbl, Forxiga® 5mg N3 =98 Thl,

Steglatro® 5mg N3 =98 Thl.
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mg Filmtabletten
5 mg Filmtabletten
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- PNEUMOVAX® 23 enthalt 23 Pneu-
mokokken-Serotypen’, die fur etwa
74% der IPD-Falle bei Erwachsenen
60+ in Deutschland (2017/18)2 ver-
antwortlich sind.

Eintr
[ r - Derzeit ist PNEUMOVAX® 23 der
\\0"’ M‘C\‘ “Cb einzige Impfstoff in Deutschland,
der die Voraussetzungen der STIKO-
Empfehlung fur die Pneumokokken-
Standardimpfung 60+ erfullt.?

IMPFEN SIE JETZT IHRE PATIENTEN 60+!

PNEUMOVAX®23. PNEUMOVAX®23  1x1 Fertigspritze mit 2 Kaniilen PZN 10311304
Polysaccharid-Impfstoff, der 23 PNEUMOVAX® 23 10x1 Fertigspritze mit 2 Kaniilen PZN 10311310

Pneumokokken-Serotypen enthélt

1 Fachinformation PNEUMOVAX® 23, Stand Oktober 2021. @
2 van der Linden M et al. Limited indirect effects of an infant pneumococcal
vaccination program in an aging population. PLoS One. 2019;14(8):e0220453.

3 Standige Impfkommission: Empfehlungen der Standigen Impfkommission (STIKO)

beim Robert Koch-Institut 2022. Epid Bull 2022;4:3- 67 Pneumokokken-Polysaccharid-Impfstoff, MSD

€ MsD

PNEUMOVAX® 23

Wirkstoff: Pneumokokken-Palysaccharid-Impfstoff Zus.: Arzneil. wirks. Bestandt.: 1 Impfdosis (0.5 ml) enth. jeweils 25 Mikrogramm der folg. 23 Pneumokokken-Polysaccharid-Serotypen: 1, 2, 3,4, 5, 6B, 7F, 8, 9N, 9V, 10A, 114, 12F, 14, 158,
17F, 18C, 19F, 19A, 20, 22F, 23F, 33F. Sonst. Bestandt.: Phenol, Natriumchlorid, Wasser fir Injekt-zwecke Anw.: Empf. f. Kdr. ab 2 J., Jugendl. und Erw. zur aktiven Immunisierung gg. Krankh., die durch Pneumokokken hervorgerufen
werden. Gegenanz.: Uberempf -keit gg. die Wirkstoffe od. e. d. sonst. Bestandt. Vorsicht hei: Elektiver Splenektomie. Geplanter od. abgeschloss. Chema- od. Strahlenther, od. and. immunsuppr. Behandl. Pat. m. krankheits- od. the-
rapiebedingter Immunsuppression. Altere Pat. > 65 J. Bes. gefhrdsten Pat. {z. B. bei Asplenie od. nach immunsuppressiver Therapie). Pers. m. Schédelbasisbruch od. off. Verletz. d. Liquorraumes. Nicht empf.:Impf. wéhrend Chemo- od.
Strahlenther. Wiederholungsimpf. nach weniger als 3 J. od. v. gesund. Erw. od. Kdm. Vorliegen e. schweren, mit Fieber einhergeh. od. e. and. akuten Erkrankung od. wenn eine systemische Reaktion ein signifikantes Risiko darstellen
wilrde. Schwangerschaft. Stillzeit. Nehenw.: Sehr héufig: Fieber (< 38.8 °C); Lokalreaktionen an der Injekt.-stelle (Erythem, Verhartung, Schmerz, Schmerzhaftigkeit, Schwellung, Uberwérmung). Selten: Zellulitis an der Injekt -stelle (in
kurzem zeitl. Abstand zur Impf.). Nicht bekannt: Hamolytische Anamie (bei Pat., die friiher hamatologische Erkrank. hatten); Leukozytose; Lymphadenitis; Lymphadenopathie; Thrombozytopenie (bei Pat. mit stabilisiert. idiopathischer
thrombozytopenischer Purpura). Anaphylaktoide Reakt.: Angiotidem; Serumkrankheit. Fieberkrampfe: Guillain-Barré-Syndrom;: Kopfschmerzen: Parésthesie; Radikuloneuropathie. Ubelkeit; Erbrechen. Ausschlag; Urtikaria. Arthralgie; Ar-
thritis: Myalgie. Abgeschlagenheit; Schiittelfrost: Fieber; Bewegungseinschrénkung (in der Extremitat, in die der Impfstoff verabreicht wurde]; Unwohlsein; Peripheres Odem (in der Extremitét, in die der Impfstoff verabreicht wurde).
Erhohtes C-reaktives Protein. Zusétzlich: Miidigkeit. Warnhinw.: Nicht intravasal verabreichen. Intradermale Inj. vermeiden. Fiir den Fall e. akuten anaphylaktischen Reakt. geeignete medizin. BehandlungsmaRn. (inkl. Adrenalin) bereit-
stell. Friihest. 3 Monate nach Abschluss einer Chemo- u./od. Strahlentherapie verabr. Bei hoch dosierter od. langerer immunsuppressiver Behandlung evtl. noch groferer Abstand angemessen. Hinw.: Notwendige Antibiotika-Prophylaxe
ga. Pneumokokken-Infekt. sollte nach Impf. fortgefiihrt werden. Impfschemata sind den offiziellen Impfempf. zu entnehmen. Der Impfstoff schiltzt nicht gg. akute Otitis media, Sinusitis od. and. weit verbreitete Infekt. d. oberen Atemwege.
Verschreibungspflichtig. Bitte lesen Sie vor Verardnung von PNEUMOVAX® 23 die Fachinformation! Pharmazeutischer Unterehmer: MSD Sharp & Dohme GmbH, Levelingstr. 4a, 81673 Miinchen
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