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Κλινική καινοτομία
Οι ψηφιακές τεχνολογίες δημιουργούν 
πρωτόγνωρες ευκαιρίες συλλογής δεδομένων 
από τους ασθενείς σε πραγματικό χρόνο. 
Στην AstraZeneca αναπτύσσουμε τις ψηφιακές 
μας δυνατότητες σε όλο το φάσμα της Έρευνας 
και Ανάπτυξης, για να ανακαλύψουμε καλύτερους 
τρόπους τροφοδότησης των κλινικών μας μελετών 
με επικαιροποιημένη γνώση και να βοηθήσουμε 
τους ασθενείς στην πρόληψη, τη διαχείριση 
και τη θεραπεία της ασθένειάς τους.

www.astrazeneca.gr



Aγαπητοί Συνάδελφοι,

Με ιδιαίτερη χαρά και τιμή σας καλωσορίζω στο ετήσιο Πανελλήνιο 
συνέδριο ογκολογίας της Κλινικής μας «Σύγχρονα Θέματα Ογκολογίας»  
που διοργανώνεται φέτος στην ιστορική πόλη της Αλεξανδρούπολης 
και της Θράκης μας: της Γης  του Ορφέα και του Δημόκριτου, του 
Λεύκιππου και του Αντισθένη, του Πρωταγόρα και του Εκαταίου, 
όλων αυτών των Φιλοσόφων που αθροιστικά τόσους αιώνες πριν 
κατέδειξαν αυτό που και σήμερα είναι το ζητούμενο και διακύβευμα 
στην Θεραπευτική του Καρκίνου:

 «Η Ολιστική προσέγγιση της ασθένειας με τον ασθενή στο επίκεντρο και 
την ανάγκη συνεργασίας όλων των ειδικοτήτων για την καταπολέμηση 
του.»

Φιλοδοξούμε το  συνέδριο μας να  αποτελέσει μια σημαντική  ευκαιρία 
να αναλύσουμε από κοντά τα νέα δεδομένα στην ογκολογία που 
αλλάζουν καθημερινά το θεραπευτικό τοπίο της, να ανταλλάξουμε 
γνώσεις και εμπειρίες πάντα με κριτική σκοπιά στην ανάλυση των 
νέων δεδομένων.

Ιδιαίτερος στόχος του φετινού συνεδρίου είναι η διάδραση και η 
παραγωγική ανταλλαγή ιδεών και γνώσης τόσο με επιστήμονες της 
Βασικής Έρευνας από τον χώρο της Βιολογίας αλλά και όλων των 
ειδικοτήτων που εμπλέκονται στην αντιμετώπιση του Ογκολογικού 
ασθενούς.

Με αυτές τις σκέψεις,  σας προσκαλώ να απολαύσετε τόσο τις εργασίες 
του συνεδρίου μας όσο και την ιστορική και πολιτιστική κληρονομιά 
της περιοχής μας.

Με εκτίμηση,

Δημήτριος Ν. Ματθαίος
Αν. Καθηγητής Ογκολογίας

Δημοκρίτειο Πανεπιστήμιο Θράκης
Διευθυντής Ογκολογικής Κλινικής ΠΓΝΑ

Χαιρετισμός ΠροέδρουΧαιρετισμός Προέδρου
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ΠΡΟΕΔΡΟΣ ΟΡΓΑΝΩΤΙΚΗΣ ΕΠΙΤΡΟΠΗΣ Δ. ΜΑΤΘΑΙΟΣ

ΠΡΟΕΔΡΟΣ ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΗΣ ΕΠΙΤΡΟΠΗΣ Κ. ΑΜΑΡΑΝΤΙΔΗΣ

ΠΡΟΕΔΡΟΣ  ΕΔΕΜΣΕΘ   Γ. ΣΑΜΕΛΗΣ

ΕπιτροπέςΕπιτροπές
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Δ. ΜΑΤΘΑΙΟΣ

Κ. ΑΜΑΡΑΝΤΙΔΗΣ

Γ. ΣΑΜΕΛΗΣ

Ε. ΜΠΙΖΙΩΤΑ

Τ. ΚΟΥΚΑΚΗ

Ι. ΜΠΑΛΓΚΟΥΡΑΝΙΔΟΥ

Ε. ΜΑΡΤΟΝ

Α. ΔΕΛΗΜΥΤΗΣ

Α. ΧΑΤΖΑΚΗ

Κ. ΡΩΜΑΝΙΔΗΣ

Α. ΖΗΣΙΜΟΠΟΥΛΟΣ

Μ. ΚΟΦΦΑ

Χ. ΧΡΙΣΤΙΔΗΣ

Α.ΓΑΛΑΝΗΣ

Κ. ΝΕΑΝΙΔΗΣ

Ε. ΛΙΑΝΙΔΟΥ

Α. ΜΑΡΚΟΥ

Μ. ΚΑΡΑΜΟΥΖΗΣ

Π. ΚΟΥΤΟΥΚΟΓΛΟΥ

E. ΜΠΟΓΑΤΣΑ

Δ. ΚΙΟΥΣΗ

Α.ΠΑΠΠΑ

Ι. ΜΑΡΟΥΛΑΚΟΥ

Κ. ΑΝΑΓΝΩΣΤΟΠΟΥΛΟΣ

Α. ΚΟΤΙΝΗ

Γ. ΤΡΥΨΙΑΝΗΣ

B. ΣΕΚΕΡΤΖΗ

Λ. ΛΟΥΠΟΣ

Α. ΤΟΛΙΚΑ

Γ.Ρ. ΓΕΩΡΓΙΑΔΗΣ

Β. ΤΣΙΤΟΥΡΑΣ

Γ. ΚΑΡΑΤΙΔΗΣ

Ζ. ΚΑΤΣΑΡΑ

Γ. ΛΥΠΑΣ

Π. ΒΛΑΧΟΣΤΕΡΓΙΟΣ

Α. ΚΑΡΑΒΑΣΙΛΗ

Α. ΓΕΩΡΓΙΑΔΟΥ

Ε. ΣΑΡΑΪΝΤΑΡΗ

Α. ΖΑΜΠΙΤΟΓΛΟΥ

Χ. ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΥ

Δ. ΚΟΥΤΣΟΓΙΑΝΝΗ

Β. ΤΣΟΛΑΚΙΔΟΥ 

Σ. ΚΟΥΡΟΥΜΙΧΑΚΗ

Ε. ΣΙΤΣΑΝΛΗ 

ΟΡΓΑΝΩΤΙΚΗ & ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΗ ΕΠΙΤΡΟΠΗ:ΟΡΓΑΝΩΤΙΚΗ & ΕΠΙΣΤΗΜΟΝΙΚΗ ΕΠΙΤΡΟΠΗ:



Το CABOMETYX® έχει ένα διαχειρίσιμο προφίλ ανεκτικότητας και ασφάλειας, το οποίο έχει 
αποδειχθεί σε όλες τις κλινικές μελέτες προσφέροντας στους ασθενείς ποιότητα ζωής1

N I V O LUMAB

IPSEN MON. ΕΠΕ
ΑΓΙΟΥ ΔΗΜΗΤΡΙΟΥ 63, 174 56 ΑΛΙΜΟΣ, ΑΘΗΝΑ
ΤΗΛ.: 210 9843324, 210 9858930, FAX: 210 9887911
E-mail: ipsenepe@ipsen.com
www.ipsen.com/greece
Τηλέφωνα φαρμακοεπαγρύπνησης: 
210 98 43 324, 210 98 58 930

Περίληψη Χαρακτηριστικών
Προϊόντος CABOMETYX
Ημ. αναθεώρησης κειμένου,
06 Oκτωβρίου 2023

1CABO - A/JAN 2025

1. Περίληψη Χαρακτηριστικών Προϊόντος: Scan QR Code | 2. PFS: Progression Free Survival, OS: Overall Survival, ORR: Overall Response Rate | 3. MET: Receptor 
Tyrosine Kinase, AXL:Receptor Tyrosine Kinase, VEGFR: Vascular Endothelial Growth Factor Receptor | 4. DTC: Differentiated Thyroid Cancer, RAI: Radioactive Iodine

Πάρτε τον έλεγχο 
με το CABOMETYX® 
για τους ασθενείς σας
Τo CABOMETYX® ως αναστολέας 
τυροσινικής κινάσης (ΤΚΙ) και από 
του στόματος θεραπεία επέδειξε 
στατιστικά σημαντική βελτίωση των 
PFS, OS, ORR2 μέσω της αναστολής 
των παραγόντων MET, AXL, VEFGR3 
σε όλες τις κλινικές μελέτες1

ΗΠΑΤΟΚΥΤΤΑΡΙΚΟ 
ΚΑΡΚΙΝΩΜΑ
2η Γραμμή1

Ενδείκνυται ως 
μονοθεραπεία για 
τη θεραπεία του 
ηπατοκυτταρικού
καρκινώματος σε 
ενήλικες ασθενείς 
που έχουν λάβει 
προηγούμενη θεραπεία
με σοραφενίμπη.

ΔΙΑΦΟΡΟΠΟΙΗΜΈΝΟ 
ΚΑΡΚΙΝΩΜΑ ΘΥΡΈΟΈΙΔΟΥΣ
2η Γραμμή1

Σε ενήλικες ασθενείς με τοπικά 
προχωρημένο ή μεταστατικό, 
διαφοροποιημένο καρκίνωμα 
θυρεοειδούς (DTC)4, ανθεκτικό 
ή μη κατάλληλο για θεραπεία με 
ραδιενεργό ιώδιο (RAI)4, που έχουν 
παρουσιάσει εξέλιξη της νόσου κατά 
τη διάρκεια ή μετά από προηγούμενη 
συστηματική θεραπεία.

1η Γραμμή1

Σε ενήλικες ασθενείς με προχωρημένο νεφροκυτταρικό 
καρκίνωμα ενδιάμεσης ή φτωχής πρόγνωσης, οι οποίοι 
δεν έχουν λάβει προηγούμενη θεραπεία.

Σε συνδυασμό με νιβολουμάμπη, ενδείκνυται για την 
θεραπεία πρώτης γραμμής σε ενήλικες ασθενείς με 
προχωρημένο νεφροκυτταρικό καρκίνωμα.

2η Γραμμή1

Σε ενήλικες ασθενείς με προχωρημένο νεφροκυτταρικό 
καρκίνωμα μετά από προηγούμενη στοχεύουσα 
θεραπεία αγγειακού ενδοθηλιακού αυξητικού 
παράγοντα (vascular endothelial growth factor, VEGF).

ΝΈΦΡΟΚΥΤΤΑΡΙΚΟ 
ΚΑΡΚΙΝΩΜΑ

ΔΤΦ: 04/01/2025
CABOMETYX F.C.TAB 20MG/TAB 
Φιάλη (HDPE) x 30 tabs: 4215,05€
CABOMETYX F.C.TAB 40MG/TAB 
Φιάλη (HDPE) x 30 tabs: 4215,05€
CABOMETYX F.C.TAB 60MG/TAB 
Φιάλη (HDPE) x 30 tabs: 4215,05€



Επιστημονικό ΠρόγραμμαΕπιστημονικό Πρόγραμμα
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  ΠαρασκευήΠαρασκευή  77  ΜαρτίουΜαρτίου

  Στρογγυλή Τράπεζα:Στρογγυλή Τράπεζα: Νοσηλευτικής Φροντίδας Νοσηλευτικής Φροντίδας 

  Προεδρείο: Ν. Πολύζος, Δ. Παπαγεωργίου, Α. Γεωργιάδου, Ι. Ηλιόπουλος

12:30-12:50 Προκλήσεις και προοπτικές της ογκολογικής νοσηλευτικής
  φροντίδας στην Ελλάδα       Δ. Παπαγεωργίου

12:50- 13:10 Κατ’ οίκον Νοσηλεία. ΟΙΚΟΘΕΝ, συστήματα κατ' οίκον
  παρακολούθησης των ασθενών και προοπτικές              Μ. Νικολάου

13:10-13:30 Συστήματα ποιότητας και εφαρμογές τους στην διαχείριση
  του φαρμάκου στα Ογκολογικά Τμήματα         Α. Τσιτσιλαράς

13:30-13:40 Ερωτήσεις-Συζήτηση

    Στρογγυλή Τράπεζα: Στρογγυλή Τράπεζα: Πολιτική και Οικονομικά της υγείας στην ΟγκολογίαΠολιτική και Οικονομικά της υγείας στην Ογκολογία

  Προεδρείο: Ν. Πολύζος, Θ. Κωνσταντινίδης, Ε. Μανωλόπουλος

13:40-14:00 Σχεδιασμός του μέλλοντος στην χάραξη των πολιτικών υγείας
  για τους Ογκολογικούς Ασθενείς         Ο. Μπαλαούρα

14:00-14:20 Κοινωνικοοικονομικοί προσδιοριστές της υγείας: Η περίπτωση του Κ3       Ε. Μπίστα

14:20-14:40 Βελτίωση της Ογκολογικής φροντίδας στην Ελλάδα.
  Προτάσεις και προοπτικές         Ζ. Γραμματόγλου

14:40-14:55 Σχολιασμός Σύλλογοι Καρκινοπαθών

  Χ. Παλαιολόγου Πρόεδρος συλλόγου καρκινοπαθών και φίλων Ν. Έβρου "ΣυνεχίΖΩ",

  Ε. Ορφανού Πρόεδρος Καρκινοπαθών Βορείου Έβρου,

  Ρ. Κοκκινάκη Πρόεδρος σύλλογου καρκινοπαθων και φίλων Ν. Ροδόπης
  Δύναμη Ψυχής

14:55-15:25 Μεσημβρινή διακοπή



GlaxoSmithKline ΜΟΝΟΠΡΟΣΩΠΗ Α.Ε.Β.Ε  
Λ. Κηφισίας 266, 15232 Αθήνα, Τηλ. 210 6882100 

www.gr.gsk.com

ZEJULA - ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΚΑΙ ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ:

Το κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο περιέχει μονοϋδρική 
τοσυλική νιραπαρίμπη που ισοδυναμεί προς 100 mg νιραπαρίμπη.

Λιανική Τιμή: 3764,13€ 
% επιχορήγησης από τους οργανισμούς κοινωνικών ασφαλίσεων: 
100% , κατόπιν ένταξης του προϊόντος στον Κατάλογο 
Αποζημιούμενων Φαρμάκων. Περιορισμένη ιατρική συνταγή. Η ένταξη 
της θεραπείας γίνεται σε νοσοκομείο και μπορεί να συνεχίζεται εκτός 
νοσοκομείου υπό την παρακολούθηση ειδικού ιατρού.

Πριν τη συνταγογράφηση, συμβουλευτείτε την Περίληψη των 
Χαρακτηριστικών του Προϊόντος η οποία είναι διαθέσιμη κατόπιν 
αιτήσεως στην εταιρεία.

Τα εμπορικά σήματα ανήκουν ή έχουν παραχωρηθεί στον Όμιλο 
εταιρειών GSK. ©2024  Όμιλος εταιρειών GSK ή δικαιοπάροχος του 
Ομίλου GSK.

Τα ανωτέρω ισχύουν κατά την ημερομηνία σύνταξης του υλικού. Παρακαλούμε επικοινωνήστε με την εταιρεία για επιβεβαίωση πλήρως ενημερωμένων δεδομένων, για οποιαδήποτε πληροφορία  
ή/και αναφορά Ανεπιθύμητων Ενεργειών στο τηλέφωνο 210 6882100. 

JEMPERLI - ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΚΑΙ ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ:

Ένα φιαλίδιο πυκνού διαλύματος για παρασκευή διαλύματος προς έγχυση των 10 ml περιέχει 500 mg dostarlimab. 
Κάθε ml πυκνού διαλύματος για παρασκευή διαλύματος προς έγχυση περιέχει 50 mg dostarlimab. Το dostarlimab 
είναι ένα ανθρωποποιημένο μονοκλωνικό αντίσωμα (mAb) ανοσοσφαιρίνης G4 (IgG4) κατά της πρωτεΐνης 
προγραμματισμένου κυτταρικού θανάτου-1 (PD-1), παράγεται με τεχνολογία ανασυνδυασμένου DNA σε κύτταρα 
ωοθηκών κινεζικού κρικητού (CHO). 

Λιανική Τιμή: 6011,33€ 
% επιχορήγησης από τους οργανισμούς κοινωνικών ασφαλίσεων: 100%, κατόπιν ένταξης του προϊόντος στον 
Κατάλογο Αποζημιούμενων Φαρμάκων. Μόνο για νοσοκομειακή χρήση από γιατρό με κατάλληλη ειδίκευση και 
εμπειρία.

Πριν τη συνταγογράφηση, συμβουλευτείτε την Περίληψη των Χαρακτηριστικών του Προϊόντος η οποία είναι 
διαθέσιμη κατόπιν αιτήσεως στην εταιρεία.

 Το φάρμακο αυτό τελεί υπό συμπληρωματική παρακολούθηση. Αυτό θα επιτρέψει τον γρήγορο προσδιορισμό 
νέων πληροφοριών ασφάλειας. Ζητείται από τους επαγγελματίες υγείας να αναφέρουν οποιεσδήποτε 
πιθανολογούμενες αν επιθύμητες ενέργειες. Βλ. παράγραφο 4.8 για τον τρόπο αναφοράς ανεπιθύμητων ενεργειών.
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  ΠαρασκευήΠαρασκευή  77  ΜαρτίουΜαρτίου

  Στρογγυλή Τράπεζα: Στρογγυλή Τράπεζα: Μοριακής ΒιολογίαςΜοριακής Βιολογίας 

  Προεδρείο: Ε. Λιανίδου, Α. Γαλάνης, Α. Παππά, Ι. Μαρουλάκου

15:25-15:45 Υγρή Βιοψία, εφαρμογές και προοπτικές                Ι. Μπαλγκουρανίδου 

15:45-16:05 Mοριακά τεστ ανίχνευσης καρκίνου σε ασυμπτωματικό
  πληθυσμό, πού βρισκόμαστε;              Γ. Νασιούλας

16:05-16:25 Εφαρμογές μοντέλων τεχνητής νοημοσύνης στην ανάπτυξη
  προβλεπτικών και προγνωστικών μοντέλων του καρκίνου              Μ. Παναγοπούλου

16:25-16:35 Ερωτήσεις-Συζήτηση

  Στρογγυλή Τράπεζα: Στρογγυλή Τράπεζα: Ολιστικής ΦροντίδαςΟλιστικής Φροντίδας

  Προεδρείο: Γ. Σαμέλης, Μ. Σαμακουρή, Θ. Ψαλτοπούλου

16:35-16:55 Διαχείριση γυναικολογικού καρκίνου σε γυναίκες
  αναπαραγωγικής ηλικίας.                Κ. Νικολέττος

16:55-17:15 Ο ρόλος της άσκησης                 Α. Φιλίππου

17:15-17:35 Νευροπάθεια μετά από Ογκολογικές θεραπείες.         Σ. Καλλίβουλος

17:35-17:55 Σεξουαλικότητα και καρκίνος               Β. Μπόχτσου

17:55-18:05 Ερωτήσεις-Συζήτηση

18:05-18:20 Διάλειμμα καφέ

  Στρογγυλή τράπεζα: Στρογγυλή τράπεζα: Ακτινολογίας-Πυρηνικής Ιατρικής-ΑκτινοθεραπείαςΑκτινολογίας-Πυρηνικής Ιατρικής-Ακτινοθεραπείας

  Προεδρείο: Σ. Δευτεραίος, Α. Ζησιμόπουλος, Π. Βαλσαμάκη

18:20-18:40 Theranostics              Π. Βαλσαμάκη

18:40-19:00 Η τεχνητή νοημοσύνη στην Ακτινοθεραπεία        Μ. Παντελιάδου

19:00-19:20 Η τεχνητή νοημοσύνη στην Ακτινολογία              Σ. Δευτεραίος

19:20-19:30 Ερωτήσεις-Συζήτηση



ΟΤΑΝ Ο ΚΙΝΔΥΝΟΣ ΠΟΥ ΔΙΑΤΡΕΧΕΙ
ΕΙΝΑΙ ΥΨΗΛΟΣ*

ΤΟ VERZENIOS ΕΙΝΑΙ Ο ΠΡΩΤΟΣ 
ΕΓΚΕΚΡΙΜΕΝΟΣ ΑΝΑΣΤΟΛΕΑΣ
CDK4 & 6 ΤΟΣΟ ΣΤΟΝ EBC ΟΣΟ 
ΚΑΙ ΣΤΟΝ MBC

Ενισχύουμε 
την Eλπίδα

EBC υψηλού κινδύνου: Μείωση του κινδύνου υποτροπής 
και απομακρυσμένων μεταστάσεων σε συνδυασμό με ΕΤ.

MBC: Αύξηση της PFS σε συνδυασμό με AI ή φουλβεστράντη 
και βελτίωση της OS σε συνδυασμό με φουλβεστράντη, 
ακόμη και σε εκείνες τις ασθενείς με πτωχή πρόγνωση.

*Ο EBC υψηλού κινδύνου ορίζεται με βάση την παρουσία ασθενών με ≥4 θετικούς μασχαλιαίους λεμφαδένες ή 1-3 θετικούς μασχαλιαίους λεμφαδένες και 
όγκους ≥5 cm, ιστολογικού βαθμού κακοήθειας 3, ή και τα δύο. MBC υψηλού κινδύνου θεωρήθηκε η παρουσία χαρακτηριστικών της νόσου που θα μπορούσαν να 
προσδώσουν πτωχότερη πρόγνωση, όπως ηπατικές μεταστάσεις, κατάσταση PgR- και υψηλός βαθμός κακοήθειας του πρωτοπαθούς όγκου.
CDK4 & 6=κυκλινο-εξαρτώμενη κινάση 4 και 6, EBC=πρώιμος καρκίνος του μαστού, ΕΤ=ενδοκρινική θεραπεία, HER2=υποδοχέας 2 του ανθρώπινου επιδερμικού 
αυξητικού παράγοντα, HR=ορμονικός υποδοχέας, MBC=μεταστατικός καρκίνος του μαστού, PgR=προγεστερινικός υποδοχέας, AI=αναστολέας αρωματάσης, 
PFS=επιβίωση χωρίς εξέλιξη της νόσου, OS=συνολική επιβίωση.

1. Verzenios Περίληψη Χαρακτηριστικών του Προϊόντος, 2. Sledge GW Jr et al. JAMA Oncol. 2020;6(1):116-24, 3. Rastogi P et al. J Clin Oncol. 2024. Doi: 10.1200/J-
CO.23.01994, 4. Johnston S et al. NPJ Breast Cancer. 2019;5(1):5, 5. Ibrance Περίληψη Χαρακτηριστικών του Προϊόντος, 6. Kisqali Περίληψη Χαρακτηριστικών του 
Προϊόντος.

Για περισσότερες πληροφορίες ανατρέξτε 
στην Περίληψη Χαρακτηριστικών Προϊόντος 
σκανάρωντας τον κωδικό QR

ΦΑΡΜΑΣΕΡΒ-ΛΙΛΛΥ Α.Ε.Β.Ε.
15ο χλμ. Εθνικής Οδού Αθηνών-Λαμίας,14564 
Κηφισιά, ΤΗΛ.: 210 6294600, FAX.: 2106294610
Για παραγγελίες: ΤΗΛ.: 210 6294629,
e-mail: orders@lilly.gr, www.lilly.gr

Συνδεθείτε με τη ΦΑΡΜΑΣΕΡΒ ΛΙΛΛΥ
στα κοινωνικά δίκτυα

Βοηθήστε να γίνουν τα φάρμακα 
πιο ασφαλή και Αναφέρετε:

ΟΛΕΣ τις ανεπιθύμητες ενέργειες 
για ΟΛΑ τα φάρμακα 

συμπληρώνοντας 
την «ΚΙΤΡΙΝΗ ΚΑΡΤΑ»
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  ΠαρασκευήΠαρασκευή  77  ΜαρτίουΜαρτίου

  Καρκίνος Καρκίνος Ήπατος-ΠεπτικούΉπατος-Πεπτικού

  Προεδρείο: Γ. Κουκλάκης, Μ. Καραμούζης, Κ. Μιμίδης 

19:30-19:50 Νεότερα δεδομένα στον ηπατοκυτταρικό καρκίνο
  και καρκίνο χοληφόρων           Μ. Καραμούζης 

19:50-20:10 Ο θεραπευτικός αλγόριθμος στον οισοφαγογαστρικό
  καρκίνο, πρώιμη και μεταστατική νόσος      Κ. Λόγα

20:10-20:40  Συνδυασμοί ανοσοθεραπείας στη διαχείριση            sponsored by
  του καρκίνου παχέος εντέρου         Μ. Καραμούζης

20:40-21:00 Ηπατικές μεταστάσεις. Χειρουργική προσέγγιση             Μ.Καρανίκας

21:00-21:20 Ερωτήσεις-Συζήτηση

  ΣάββατοΣάββατο  88  ΜαρτίουΜαρτίου

  Εξελίξεις στον Εξελίξεις στον Καρκίνο του ΜαστούΚαρκίνο του Μαστού

  Προεδρείο: Ε. Ευφραιμίδου, Κ. Αμαραντίδης, Α. Μπούτης

09:00-09:20 2025: New concepts and strategies on breast cancer treatment                 Α. Gennari 

09:20-09:40 Πώς διαμορφώνεται ο θεραπευτικός αλγόριθμος
  στον τριπλά αρνητικό καρκίνο του μαστού               A. Μπούτης

09:40-10:00 Anti-HER-2 θεραπεία στον μεταστατικό καρκίνο του μαστού. 
  Νεότερα δεδομένα                Α. Φωταρέλη 

10:00-10:20 Ακτινοβολία Μασχάλης στο επικουρικό setting. 
  Νεότερα δεδομένα.                Κ. Φιλιππάτος

10:20-10:35 Ερωτήσεις-Συζήτηση



Φαρμακευτικό προϊόν για το οποίο απαιτείται ειδική ιατρική συνταγή του Ν 3459/06 περί ναρκωτικών (ΠΙΝΑΚΑΣ Γ).
FENTANYL/SANDOZ SUBL.TAB 100MCG/TAB BTx30x1 Λ.Τ.: 94,64 €, FENTANYL/SANDOZ SUBL.TAB 200MCG/TAB BTx30x1 Λ.Τ.: 99,70 €,  

FENTANYL/SANDOZ SUBL.TAB 300MCG/TAB BTx30x1 Λ.Τ.: 110,97 €, FENTANYL/SANDOZ SUBL.TAB 400MCG/TAB BTx30x1 Λ.Τ.: 110,97 €

Πριν την συνταγογράφηση συμβουλευτείτε την Περίληψη Χαρακτηριστικών του 
Προϊόντος σκανάροντας τον παρακάτω σύνδεσμο.
Η έντυπη μορφή της Περίληψης των Χαρακτηριστικών του
Προϊόντος είναι επίσης διαθέσιμη από την εταιρεία Lavipharm Hellas A.E.,  
τηλ.: 210 6691 000, e-mail: SafetyGreece@lavipharm.com

ΥΠΕΥΘΥΝΟΣ ΠΡΟΩΘΗΣΗΣ
Lavipharm Hellas A.E.
Oδός Αγίας Μαρίνας, 190 02 Παιανία Αττικής
Τηλ.: 210 6691 000 
www.lavipharm.com

FENT/SAND/LAV/04.2024

300 μg 400 μg100 μg 200 μg

Το μέγεθος των δισκίων που απεικονίζονται δεν είναι πραγματικό.

ΚΑΤΟΧΟΣ ΤΗΣ ΑΔΕΙΑΣ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ
Sandoz Pharmaceuticals d.d., Verovškova 

ulica 57, Sl-1000 Ljubljana, Σλοβενία.
ΤΟΠΙΚΟΣ ΑΝΤΙΠΡΟΣΩΠΟΣ  

SANDOZ HELLAS ΜΟΝΟΠΡΟΣΩΠΗ Α.Ε. 
Φραγκοκκλησιάς 7Β, 151 25 Μαρούσι 

Τηλ:+30 216 600 5000
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  Γυναικολογικός Γυναικολογικός ΚαρκίνοςΚαρκίνος

  Προεδρείο: Ε. Κοντομανώλης, Π. Τσικούρας, Β. Κουλουλίας, Π. Καραδαγλής

10:35-10:55 Νεότερα δεδομένα στην χρήση των PARP αναστολέων
  στον καρκίνο των ωοθηκών                Ε. Μπογατσά

10:55-11:15 Μοριακή κατηγοριοποίηση του καρκίνου του ενδομητρίου
  και θεραπευτικές προοπτικές                    Μ. Ροβίθη 

11:15-11:35 Η θέση του Tisotumab Vedotin και νέων μορίων στον μεταστατικό
  καρκίνο του τραχήλου μήτρας. Νεότερα δεδομένα.                    Ε. Λιανός

11:35-11:55 Τι άλλαξε στην ακτινοθεραπευτική αντιμετώπιση του καρκίνου
  του ενδομητρίου και τραχήλου της μήτρας            Α. Ζυγογιάννη

11:55-12:10 Ερωτήσεις-Συζήτηση

12:10-12:25 Διάλειμμα καφέ

  Ουρογενετικός Ουρογενετικός ΚαρκίνοςΚαρκίνος 

  Προεδρείο: Δ. Ματθαίος, Χ. Καλαϊτζής, Γ. Τσακαλδήμης 

12:25-12:55 Προσεγγίζοντας τον θεραπευτικό αλγόριθμο στην θεραπεία      sponsored by
  αντιμετώπισης του τοπικά προχωρημένου ή μεταστατικού
  καρκίνου του ουροθηλίου                     Γ. Κεσίσης

12:55-13:15 Επιλογή ασθενών για μετεγχειρητική ακτινοθεραπεία σε ασθενείς
  με καρκίνο προστάτη                      Μ. Τριχάς 

13:15-13:35 Νεότερα δεδομένα στη διαχείριση του μεταστατικού
  ορμονοάντοχου καρκίνου του προστάτη    Π. Βλαχοστέργιος 

13:35-14:05 Καρκίνος νεφρού: Εστιάζοντας στον βέλτιστο θεραπευτικό        sponsored by
  αλγόριθμο των συστηματικών θεραπειών προς όφελος
  των ασθενών              Ρ. Ζακοπούλου

14:15-14:45  Μεσημβρινή διακοπή



Επαναπροσδιορίστε 
την επιβίωση

Η πρώτη στοχευμένη θεραπεία στον mCRC  
ανεξαρτήτως μεταλλάξεων1-3

▼

ΕΓΚΕΚΡΙΜΕΝΟ ΑΠΟ ΤΟΝ ΕΜΑ: ως μονοθεραπεία για ενήλικες ασθενείς οι οποίοι 
έχουν υποβληθεί προηγουμένως σε διαθέσιμες τυπικές θεραπείες1

Βοηθήστε να γίνουν τα φάρμακα πιο ασφαλή
και Αναφέρετε  

ΟΛΕΣ τις ανεπιθύμητες ενέργειες  
για ΟΛΑ τα φάρμακα  

Συμπληρώνοντας την «ΚΙΤΡΙΝΗ ΚΑΡΤΑ»

▼ 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 της ΠΧΠ για τον τρόπο αναφοράς ανεπιθύμητων ενεργειών. 

Takeda & Takeda logo are trademarks of Takeda Pharmaceutical Company Limited used under license. 
Copyright © 2024 Takeda Ηellas SA. All rights reserved.

Βιβλιογραφικές παραπομπές:
1.  FRUZAQLA®. Περίληψη χαρακτηριστικών του προϊόντος. 
2. Dasari A, Lonardi S, Garcia-Carbonero R, et al; FRESCO-2 Study Investigators. Fruquintinib versus placebo in patients with refractory metastatic 
    colorectal cancer (FRESCO-2): an international, multicentre, randomised, double-blind, phase 3 study. Lancet. 2023;402(10395):41-53.
3. Li J, Qin S, Xu R, et al. EÃect of fruquintinib vs placebo on overall survival in patients with previously treated metastatic colorectal cancer: the 
    FRESCO randomized clinical trial. JAMA. 2018;319(24):2486-2496.

To FRUZAQLA ενδείκνυται: 
Το FRUZAQLA ως μονοθεραπεία ενδείκνυται για τη θεραπεία του μεταστατικού ορθοκολικού καρκίνου (mCRC) σε 
ενήλικες ασθενείς οι οποίοι έχουν υποβληθεί προηγουμένως σε διαθέσιμες τυπικές θεραπείες, συμπεριλαμβανομένης 
της χημειοθεραπείας με βάση την φθοριοπυριμιδίνη, την οξαλιπλατίνη και την ιρινοτεκάνη, παράγοντες anti-VEGF 
και παράγοντες anti-EGFR, και οι οποίοι έχουν παρουσιάσει πρόοδο νόσου ή είχαν δυσανεξία σε θεραπεία είτε με 
τριφλουριδίνη/τιπιρασίλη είτε με ρεγοραφενίμπη.

Περιορισμένη ιατρική συνταγή από ειδικό ιατρό και παρακολούθηση κατά τη διάρκεια της αγωγής.

FRUZAQLA Tabs, 5 mg/Tab, BT x 21: Ενδεικτική Tιμή Παραγωγού 5.652,21€
FRUZAQLA Tabs, 1 mg/Tab, BT x 21: Ενδεικτική Tιμή Παραγωγού 1.420,15€
 
Ενδεικτική τιμή πώλησης/συσκευασία [με βάση την ισχύουσα νομοθεσία αναφορικά με τους κανόνες τιμολόγησης και ανατιμολόγησης φαρμάκων αναφοράς εντός της 
περιόδου προστασίας των δεδομένων τους (on patent)].

Πριν τη συνταγογράφηση συμβουλευθείτε την Περίληψη Χαρακτηριστικών του Προϊόντος ΕΔΩ.

Kάτοχος άδειας Κυκλοφορίας 
Takeda Pharmaceuticals International AG  Ireland 
Τοπικός Αντιπρόσωπος Takeda Ελλάς Α.Ε.
Green Plaza, Κτίριο B, Αγ. Κωνσταντίνου 59-61, 151 24 Μαρούσι
Τηλ. κέντρο: 2106387800, Fax: 2106387801, www.takeda.gr EXA/GR/FRZ/0006, 01/25

Πριν από τη συνταγογράφηση του 
FRUZAQLA, συμβουλευτείτε την Περίληψη 
Χαρακτηριστικών του Προϊόντος (Π.Χ.Π.), 
η οποία είναι διαθέσιμη μέσω του κώδικα QR.

Σε περίπτωση που επιθυμείτε την έντυπη 
μορφή της Π.Χ.Π., επικοινωνήστε με την 
TAKEDA στο τηλ. +30 210 6387 800.
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  ΑΙΘΟΥΣΑΑΙΘΟΥΣΑ ΟΡΦΕΑΣΟΡΦΕΑΣ

14:15-15:15 Κλινικό Φροντιστήριο Κλινικό Φροντιστήριο Νοσηλευτικής ΟγκολογίαςΝοσηλευτικής Ογκολογίας 

  Προεδρείο: Α. Γκουτζιβελάκης, Α. Καραβασίλη

  Εισηγητής: Δ. Παπαγεωργίου
  «Εισαγωγή στη διαχείριση των ανεπιθύμητων συμβάντων από τη θεραπεία
  των ογκολογικών ασθενών.»

  
  ΚαρκίνοςΚαρκίνος ΠνεύμοναΠνεύμονα

  Προεδρείο: Ν. Κατιρτζόγλου, Π. Στειρόπουλος, Σ. Ανευλαβής 

14:45-15:15  Ανοσοθεραπεία στον ΜΜΚΠ:                     sponsored by 
  Ενισχύοντας την Επιβίωση                   Θ. Φλώρος

15:15-15:35 Διαχείριση Ν2/stage 3 NSCL        Ν. Καποδίστριας 

15:35-16:05  Καλύπτοντας το κενό με τον διπλό ανοσοαποκλεισμό            sponsored by
  στους ασθενείς με μεταστατικό ΜΜΚΠ
  και χαμηλή έκφραση PD-L1.                        Ε. Μπιζιώτα

16:05-16:10 Ερωτήσεις-Συζήτηση

  Εξελίξεις στην Επικουρική ΘεραπείαΕξελίξεις στην Επικουρική Θεραπεία
  Ανοσοθεραπεία και Εξελίξεις στην Επικουρική Θεραπεία   Ανοσοθεραπεία και Εξελίξεις στην Επικουρική Θεραπεία 

  Προεδρείο: Ν. Κεντεποζίδης, Θ. Τσιούδα, Ε. Χρηστακίδης

16:10-16:30 Επικουρική θεραπεία καρκίνου πνεύμονα         Γ. Ρίζος 

16:30-16:50 Επικουρική θεραπεία καρκίνου νεφρού και ουροδόχου κύστης       Π. Κουτουκόγλου 

16:50-17:10 Θεραπευτικές επιλογές σε ασθενείς υψηλού κινδύνου καρκίνου μαστού     Γ. Λύπας 

17:10-17:15 Ερωτήσεις-Συζήτηση
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  ΔιαλέξειςΔιαλέξεις

  Προεδρείο: Σ. Μπάκα, Μ. Λαμπροπούλου, Ε. Μαραγκούλη

17:15-17:35 New treatment modalities for hormone positive HER-2 negative
  breast cancer or how to further delay chemotherapy              V. Kaklamani

17:35-17:55 Νέα υποσχόμενα μόρια και θεραπευτικές στρατηγικές
  για τον καρκίνο ουροδόχου κύστης                                 Λ. Διαμαντόπουλος

17:55-18:00 Ερωτήσεις-Συζήτηση

18:00-18:15 Διάλειμμα καφέ

  Στρογγυλή τράπεζα:Στρογγυλή τράπεζα: Καινοτομία στην ογκολογίαΚαινοτομία στην ογκολογία

  Προεδρείο: Ι. Κοτσιανίδης, Γ. Σαμέλης, Δ. Ματθαίος

18:15-18:45 KEYNOTE LECTURE: «Meet the Editor: The Cancer Story, 
  A Journey to Ithaka»                 Δ. Σπαντίδος 

18:45-19:05 Νέα υποσχόμενα μόρια και καινοτομίες σε όγκους ΚΝΣ                 Γ. Ρηγάκος

19:05-19:25 "How I forecast the future of sarcoma treatment landscape
  the next decade"                     G. Demetri

19:25-19:30 Ερωτήσεις-Συζήτηση

  ΔορυφορικέςΔορυφορικές ΔιαλέξειςΔιαλέξεις

  Προεδρείο: E. Τιμοθεάδου, Τ. Κουκάκη                sponsored by

19:30-20:00 Επιλέγοντας θεραπεία πρώτης γραμμής για ασθενείς με μεταστατικό
  ΜΜΚΠ και θετική  έκφραση PDL-1 χωρίς οδηγούς μεταλλάξεις          Κ. Μποτσόλης 

  Προεδρείο: Δ. Ματθαίος,  Κ. Αμαραντίδης                 sponsored by

20:00-20:30 Η αξία των υποδόριων θεραπειών στην Ογκολογία. 
  Συνέργειες και προκλήσεις με στόχο το όφελος των ασθενών
  και του συστήματος υγείας στην χώρα μας.  Δ. Ματθαίος, Ε. Ρούφος, Ε. Τομπαϊδου
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Βιβλιογραφικές αναφορές: NUBEQA Περίληψη των Χαρακτηριστικών του 
Προϊόντος (τελευταία πρόσβαση 22/5/2024)

Ενδεικτική Λ.Τ 3.063,82€

▼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.

Κάτοχος της Άδειας Κυκλοφορίας:  
Bayer AG 51368, Leverkusen, Γερμανία

Τοπικός αντιπρόσωπος του Κατόχου Άδειας  
Κυκλοφορίας στην Ελλάδα: 
Bayer Ελλάς ΑΒΕΕ, Αγησιλάου 6-8, 15123 Μαρούσι

Περιορισμένη ιατρική συνταγή από ειδικό 
ιατρό και παρακολούθηση κατά τη διάρκεια 
της αγωγής.

ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΚΑΙ ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ

• Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο περιέχει 300 mg δαρολουταμίδης.
• Έκδοχο με γνωστή δράση
• Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο περιέχει 186 mg μονοϋδρικής 

λακτόζης

PP-NUB-GR-0079-1 (ΙΟΥΝ2024) 

Τοπικός αντιπρόσωπος του Κατόχου Άδειας Κυκλοφορίας στην Κύπρο:  
Novagem Ltd, Τηλ:00357 22483858

Τμήμα Ιατρικής Πληροφόρησης 
Τηλ: +30 210 6187742, Φαξ: +30 210 6187522 
Email: medinfo.gr.cy@bayer.com

Πριν τη συνταγογράφηση συμβουλευτείτε 
την Περίληψη των Χαρακτηριστικών του 
Προϊόντος στο QRC και στον ακόλουθο 
σύνδεσμο: https://www.ema.europa.eu/el/
documents/product-information/nubeqa-
epar-product-information_el.pdf



  ΣάββατοΣάββατο  88  ΜαρτίουΜαρτίου

  ΤΕΛΕΤΗ   ΤΕΛΕΤΗ ΕΝΑΡΞΗΣΕΝΑΡΞΗΣ

20:30-20:45 Χαιρετισμοί

20:45-21:15 Η απουσία του Θεού από τον ανθρώπινο πόνο
  Μητροπολίτης Αλεξανδρουπόλεως κ. Άνθιμος

  Κυριακή Κυριακή 99 Μαρτίου Μαρτίου
  
  ΧειρουργικήΧειρουργική στην Ογκολογίαστην Ογκολογία 

  Προεδρείο: Ε. Πικουλής, Α. Καραγιαννάκης, Κ. Ρωμανίδης

09:00-09:20 Νεότερες Χειρουργικές Προσεγγίσεις σε όγκους του
  Ανώτερου Πεπτικού                  Ν. Παραράς

09:20-09:40 Χειρουργική προσέγγιση σε γυναίκες με κληρονομούμενο
  καρκίνο μαστού                Β. Τσαντήλας

09:40-10:00 Χειρουργική Σαρκωμάτων                      Ν. Βάσσος

10:00-10:15 Ερωτήσεις-Συζήτηση

  Στρογγυλή τράπεζα:Στρογγυλή τράπεζα: Γενική Ιατρική και ΟγκολογίαΓενική Ιατρική και Ογκολογία

  Προεδρείο: Ι. Μητρούλης, Ε. Μανταδάκης, Σ. Χαλκιάς

10:15-10:35 Διαβήτης και καρκίνος                                   Ν.Παπάνας

10:35-10:55 Δυσλιπιδαιμία και αντιμετώπιση της στα πλαίσια του καρκίνου           Β. Κουτρουλός

10:55-11:15 Εμβολιασμοί στους ασθενείς με καρκίνο. 
  Συστάσεις και κατευθυντήριες οδηγίες           Π. Ραφαηλίδης

11:15-11:35 Επιβιώσαντες από Κακοήθειες              Ε. Βασιλάτου-Κοσμίδη

11:35-11:50 Ερωτήσεις-Συζήτηση

11:50-12:05 Διάλειμμα καφέ
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  Κυριακή Κυριακή 99 Μαρτίου Μαρτίου
  
  ΔιαλέξειςΔιαλέξεις

  Προεδρείο: Μ. Κουκουράκης, Α. Γιατρομανωλάκη

12:05-12:35 Νεότερες εξελίξεις στη θεραπεία των σαρκωμάτων        Α. Κυριαζόγλου

12:35-12:50 Ερωτήσεις-Συζήτηση

12:50-13:20 Θεραπευτικές εξελίξεις στο μελάνωμα                    Ι. Γαζούλη

13:20-13:35 Ερωτήσεις-Συζήτηση

13:35-14:05 State of the art θεραπευτικός αλγόριθμος στην αντιμετώπιση των ΝΕΤs      Μ. Τσώλη

14:05-14:20 Ερωτήσεις-Συζήτηση

14:20-14:30 ΚΛΕΙΣΙΜΟ - ΚΛΕΙΣΙΜΟ - ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ
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Η  ανάλυση prime DX αποτελείται από 1021 γονίδια, εκ των οποίων πάνω απο 30 είναι HR γονίδια. 
Περιλαμβάνει:

Βιοδείκτες ανοσοθεραπείας ΤΜΒ, MSI, HLA και PD-L1, αλλά και του βιοδείκτη LOH για θεραπεία με PARP αναστολείς
Άλλους βιοδείκτες ανοσοϊστοχημείας HER2, FRα και CLDN18.2
6 agnostic markers: NTRK1,2,3, RET fusions, BRAFV600E mutations και HER2 ampliication για στοχεύουσες θεραπείες 
και TMB & MSI για ανοσοθεραπείες.

Έχει σχεδιαστεί για να παρέχει στον ιατρό μια ολοκληρωμένη προοπτική σε θεραπευτικές επιλογές που σχετίζονται με:Έχει σχεδιαστεί για να παρέχει στον ιατρό μια ολοκληρωμένη προοπτική σε θεραπευτικές επιλογές που σχετίζονται με:

Στοχευμένη Θεραπεία
Ανοσοθεραπεία
Χημειοθεραπεία

Tests

MSI



Κατάλογος ΣυμμετεχόντωνΚατάλογος Συμμετεχόντων
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Demetri George  MD Professor of Medicine, Dana-Farber Cancer Institute and Harvard Medical  
   School Co-Director, Ludwig Center at Harvard Director, Bertarelli Rare Cancer  
   Initiative at Harvard Medical School Boston Massachusetts USA

Gennari Alessandra Professor of Oncology, University of Piemonte Orientale; Maggiore della
   Carità Hospital, Italy

Kaklamani Virginia  MD DSc, Professor of Medicine, Leader, Breast Oncology Program, 
   UT Health San Antonio MD Anderson Cancer Center

Αμαραντίδης Κυριάκος MD, PhD Παθολόγος-Ογκολόγος, Διευθυντής ΕΣΥ, Πανεπιστημιακή   
   Ογκολογική Κλινική, Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης

Ανευλαβής Σταύρος Αναπληρωτής Καθηγητής Πνευμονολογίας Δημοκριτείου Πανεπιστημίου  
   Θράκης

Βαλσαμάκη Πιπίτσα Πυρηνική Ιατρός, MD, PhD, Επίκουρη Καθηγήτρια Πυρηνικής Ιατρικής,  
   Διευθύντρια Τμήματος Πυρηνικής Ιατρικής-Μονάδας Ποζιτρονικής
   Απεικόνισης, Δημοκρίτειο Πανεπιστήμιο Θράκης - Ιατρική Σχολή
   & Πανεπιστημιακό Γενικό Νοσοκομείο Αλεξανδρούπολης     

Βασιλάτου-Κοσμίδη Ελένη Παιδίατρος Αιματολόγος -Ογκολόγος Διευθύντρια Ογκολογικής Κλινικής  
   παιδιών και εφήβων Νοσοκομείο Παίδων ΜΗΤΕΡΑ

Βάσσος Νικόλαος  Γενικός Χειρουργός - Χειρουργός Ογκολόγος, Διευθυντής Κλινικής   
   Χειρουργικής Ογκολογίας, Κέντρο Σαρκώματος, Μελανώματος & Σπανίων  
   Όγκων, Ιατρικό Κέντρο Αθηνών

Βλαχοστέργιος Παναγιώτης MD, PhD, Επίκουρος Καθηγητής Παθολογίας - Ογκολογίας, Πανεπιστήμιο
   Cornell, ΗΠΑ - Επιμελητής Ογκολογικής Κλινικής, ΙΑΣΩ Θεσσαλίας

Γαζούλη Ιωάννα  Παθολόγος-Ογκολόγος, Επιμελήτρια, Α’ Ογκολογική Κλινική, Νοσοκομείο  
   «Μetropolitan»

Γαλάνης Αλέξιος  Καθηγητής Μοριακής Βιολογίας Τμήματος Μοριακής Βιολογίας και Γενετικής  
   Δ.Π.Θ., Αλεξανδρούπολη

Γεωργιάδου Αναστασία Νοσηλεύτρια MSc, PhD(c), Μονάδα Ημερήσιας Νοσηλείας - ΧΜΘ ΠΓΝΑ

Γιατρομανωλάκη   Καθηγήτρια Παθολογικής Ανατομίας, Ιατρικό Τμήμα ΔΠΘ
Αλεξάνδρα

Γκουτζιβελάκης Αθανάσιος Νοσηλευτής ΠΕ, MSc, Προϊστάμενος Β' Νοσηλευτικού Τομέα, ΠΓΝ   
   Αλεξανδρούπολης

Γραμματόγλου Ζωή Πρόεδρος Δ.Σ. «ΚΕΦΙ», Σύλλογος Καρκινοπαθών Εθελοντών Φίλων Ιατρών  
   Αθηνών

Δευτεραίος Σάββας Καθηγητής Ακτινολογίας ΔΠΘ, Διευθυντής Τμήματος Διαγνωστικής και  
   Επεμβατικής Ακτινολογίας, Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης

Διαμαντόπουλος Λεωνίδας MD, Επίκουρος Καθηγητής Παθολογίας, Ιατρική σχολή Donald & Barbara
   Zucker at Hofstra/Northwell, Νέα Υόρκη, ΗΠΑ



ΡΙΝΙΚΟ ΕΚΝΕΦΩΜΑ ΚΙΤΡΙΚΗΣ ΦΑΙΝΤΑΝΥΛΗΣ
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Βοηθήστε να γίνουν τα φάρμακα πιο ασφαλή και
Αναφέρετε

ΟΛΕΣ τις ανεπιθύμητες ενέργειες για
ΟΛΑ τα φάρμακα 

Συμπληρώνοντας την «ΚΙΤΡΙΝΗ ΚΑΡΤΑ»

Πριν τη συνταγογράφηση συμβουλευθείτε την Περίληψη Χαρακτηριστικών του Προϊόντος που διατίθεται από τον Κάτοχο.

Αθήνα: Παράπλευρος  Λ. Κύμης 3-7, ΤΚ 14122 Νέο Ηράκλειο Αττικής, τηλ: 210 271 1020, fax: 210 271 2001
Θεσ/νίκη: 9ο χλμ. Θεσ/νίκης - Μουδανιών, 55535 Θεσ/νίκη,  τηλ: 2310 489360, fax: 2310 489396 
email: info@anabiosis.gr • site: www.anabiosis.gr

ΤΟΠΙΚΟΣ ΑΝΤΙΠΡΟΣΩΠΟΣ:

Responsible Usage 
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Ευφραιμίδου Ελένη MD, MSc, PhD, Breast Surg. Sp., Καθηγήτρια Χειρουργικής ΔΠΘ
   Διευθύντρια Α’ Πανεπιστημιακής Χειρουργικής Κλινικής Επ. Υπ. Μονάδος  
   Μαστού & Χειρουργικής Μαστού

Ζακοπούλου Ρουμπίνη Παθολόγος-Ογκολόγος, Ακαδημαϊκός Υπότροφος Β’ Π.Π.Κ., Π.Γ.Ν. «Αττικόν»

Ζησιμόπουλος Αθανάσιος Ομότιμος Καθηγητής Πυρηνικής Ιατρικής, Τμήμα Ιατρικής Δ.Π.Θ., τ.   
   Διευθυντής, Τμήμα Πυρηνικής Ιατρικής, Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης

Ζυγογιάννη Άννα  Αναπληρώτρια Καθηγήτρια Ακτινοθεραπευτικής Ογκολογίας ΕΚΠΑ ΠΝ  
   Αρεταίειο 

Ηλιόπουλος Ιωάννης Καθηγητής Νευρολογίας Δ.Π.Θ.

Καλαϊτζής Χρήστος  Καθηγητής Ουρολογίας Δ.Π.Θ.

Καλλίβουλος Στυλιανός Νευρολόγος, MSc, Phdc, Εμ. Επιστημονικός Συνεργάτης Πανεπιστημιακή  
   Νευρολογική Κλινική ΠΓΝA

Καποδίστριας Νικόλαος PhD, Παθολόγος Ογκολόγος, Επιμελητής Α’, Ογκολογικό Τμήμα, Π.Γ.Ν. Πατρών

Καραβασίλη Αναστασία Αναπληρώτρια προϊσταμένη, Ειδική μονάδα χημειοθεραπείας, Νοσοκομείο  
   Αλεξανδρούπολης

Καραγιαννάκης Αναστάσιος Καθηγητής Γενικής Χειρουργικής Δ.Π.Θ.

Καραδαγλής Πασχάλης Παθολόγος Ογκολόγος, Κλινική "Άγιος Λουκάς, Θεσσαλονίκη  

Καραμούζης Μιχαήλ Παθολόγος Ογκολόγος, Καθηγητής, Ιατρική Σχολή Ε.Κ.Π.Α., Πρόεδρος Δ.Σ.,  
   Ινστιτούτο Μοριακής Ιατρικής και Βιοϊατρικής Έρευνας

Καρανίκας Μιχαήλ  MD, MSc, PhD, FACS. Αναπληρωτής Καθηγητής Χειρουργικής,
   Α΄ Πανεπιστημιακή Κλινική, Δημοκριτείου Πανεπιστημίου Θράκης

Κατιρτζόγλου Νικόλαος MD, MSc, PhD, PharmD, Παθολόγος-Ογκολόγος, Αν. Διευθυντής, 
   Α’ Ογκολογική Κλινική, «Ευρωκλινική» Αθηνών 

Κεντεποζίδης Νικόλαος Παθολόγος - Ογκολόγος, MD, PhD, MSc, Διευθυντής, Δ´ Ογκολογική Κλινική,  
   Νοσοκομείο «Metropolitan General»

Κεσίσης Γεώργιος   Παθολόγος-Ογκολόγος, Κλινική «Άγιος Λουκάς», Θεσσαλονίκη

Κοκκινάκη Ροδιανή Πρόεδρος σύλλογου καρκινοπαθων και φίλων Ν. Ροδόπης Δύναμη Ψυχής

Κοντομανώλης Εμμανουήλ Αναπληρωτής Καθηγητής Μαιευτικής - Γυναικολογίας Δ.Π.Θ., Μαιευτική -  
   Γυναικολογική Κλινική, Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης

Κοτσιανίδης Ιωάννης Καθηγητής Αιματολογίας Δ.Π.Θ., Διευθυντής Αιματολογικής Κλινικής Δ.Π.Θ.,   
   Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης

Κουκάκη Τριανταφυλλιά Παθολόγος-Ογκολόγος, Επιμελήτρια Β’ Πανεπιστημιακής  Ογκολογικής  
   Κλινικής, Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης

Κουκλάκης Γεώργιος Καθηγητής Παθολογίας Γαστρεντερολογίας Δ.Π.Θ.

Κουκουράκης Μιχαήλ MD, PhD, Καθηγητής Ακτινο - θεραπευτικής Ογκολογίας Δημοκρίτειο  
   Πανεπιστήμιο Θράκης



From transformative medicines
that take on the toughest challenges,

to biosimilar and supportive care
outcome-enabling solutions we’ re

ADVANCING ALL
ANGLES OF CARE

Βοηθήστε να γίνουν τα φάρμακα πιο ασφαλή και Αναφέρετε 
ΟΛΕΣ τις ανεπιθύμητες ενέργειες για ΟΛΑ τα φάρμακα

συμπληρώνοντας την “ΚΙΤΡΙΝΗ ΚΑΡΤΑ”

Αναφέρετε κάθε ύποπτη ανεπιθύμητη ενέργεια σύμφωνα με το εθνικό σύστημα 
αναφοράς στο Τμήμα Ανεπιθύμητων Ενεργειών του Εθνικού Οργανισμού Φαρμάκων 
(ΕΟΦ) Τηλ. 2132040380, Fax 2106549585, με τη χρήση της Κίτρινης Κάρτας διαθέσιμη 
και στην ιστοσελίδα του ΕΟΦ: www.eof.gr για έντυπη ή ηλεκτρονική υποβολή ή 
εναλλακτικά στην AMGEN Ελλάς Φαρμακευτικά Ε.Π.Ε. Τηλ.: +30 2103447000.

GRC-NP-1123-80011

AMGEN HELLAS ΕΠΕ 
Αγ. Κωνσταντίνου 59-61

Green Plaza, κτίριο Γ, 15 124 Μαρούσι
Τηλ: 210 3447000 - Fax: 210 3447050  
Email: info@amgen.gr, www.amgen.gr
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Κουλουλίας Βασίλειος Καθηγητής Ακτινοθεραπευτικής Ογκολογίας Ιατρικής Σχολής ΕΚΠΑ,   
   Διευθυντής Εργαστηρίου Κλινικής Ακτινοθεραπευτικής Ογκολογίας, 
   Π.Γ.Ν. «Αττικόν»

Κουτουκόγλου Πρόδρομος Ειδικευόμενος Παθολογικής Ογκολογίας, Α Χημειοθεραπευτικό Ογκολογικό  
   Τμήμα, ΑΝΘ Θεαγένειο

Κουτρουλός Βασίλειος Ειδικευόμενος Καρδιολόγος Πανεπιστημιακή Καρδιολογική Κλινική ΠΓΝ  
   Αλεξανδρούπολης

Κυριαζόγλου Αναστάσιος Επίκουρος Καθηγητής Παθολογικής Ογκολογίας, Β' ΠΠΚ Αττικόν, ΕΚΠΑ

Κωνσταντινίδης Θεόδωρος  Κ. Ειδικός Ιατρός Εργασίας και Περιβάλλοντος, Καθηγητής Ιατρικής Δ.Π.Θ.,  
   Κοσμήτορας Σχολής Επιστημών Υγείας Δ.Π.Θ., Διευθυντής Εργαστηρίου  
   Υγιεινής και Προστασίας Περιβάλλοντος, Τμήμα Ιατρικής, Δημοκρίτειο  
   Πανεπιστήμιο Θράκης

Λαμπροπούλου Μαρία Καθηγήτρια Ιστολογίας-Εμβρυολογίας Διευθύντρια Μορφολογικού/   
   Κλινικοεργαστηριακού Τομέα, Τμήματος Ιατρικής, Δ.Π.Θ., Διευθύντρια  
   Εργαστηρίων Δ.Π.Θ. & Π.Γ.Ν.Α. 

Λιανίδου Εύη  Καθηγήτρια Αναλυτικής Χημείας και Κλινικής Χημείας, Τμήμα Χημείας, Εθνικό  
   και Καποδιστριακό Πανεπιστήμιο Αθηνών

Λιανός Ευάγγελος  Παθολόγος - Ογκολόγος, Δντης ΕΣΥ, Παθολογικό - Ογκολογικό Τμήμα,  
   Γ.Α.Ν.Π. «Μεταξά»

Λόγα Κωνσταντία  Παθολόγος-Ογκολόγος, Επιμελήτρια Β΄ Πανεπιστημιακή Κλινική Παθολογικής  
   Ογκολογίας ΑΠΘ ΓΝΘ Παπαγεωργίου

Λύπας Γεώργιος  Παθολόγος-Ογκολόγος, Διευθυντής Παθολογικής Ογκολογικής Κλινικής,  
   Τμήμα Παθολογικής Ογκολογίας/Γενετικής Ογκολογίας Νοσοκομείο ΥΓΕΙΑ,  
   Αθήνα

Μανταδάκης Ελπιδοφόρος Καθηγητής Παιδιατρικής-Παιδιατρικής Αιματολογίας/ Ογκολογίας ΔΠΘ,  
   Διευθυντής Παιδιατρικής Κλινικής ΠΓΝ Αλεξανδρούπολης.

Μανωλόπουλος Ευάγγελος Πρόεδρος ΕΟΦ, Καθηγητής Φαρμακολογίας Ιατρική Σχολή  Δημοκρίτειου  
   Πανεπιστημίου Θράκης

Μαραγκούλη Ελένη Παθολόγος Ογκολόγος, Α’ Παθολογική Κλινική, Γ.Ν. Τρικάλων

Μαρουλάκου Ιωάννα Καθηγήτρια Γενετικής, Τμήμα Μοριακής Βιολογίας και Γενετικής, Σχολή  
   επιστημών υγείας Δ.Π.Θ.

Ματθαίος Δημήτριος Αναπληρωτής Καθηγητής Ογκολογίας, Διευθυντής Πανεπιστημιακής  
   Ογκολογικής Κλινικής Δημοκρίτειο Πανεπιστήμιο Θράκης, Αλεξανδρούπολη

Μητρούλης Ιωάννης Αναπληρωτής καθηγητής Παθολογίας, Ιατρική σχολή ΔΠΘ

Μιμίδης Κωνσταντίνος Καθηγητής Παθολογίας-Γαστρεντερολογίας, Α’ Παθολογική Κλινική, Τμήμα  
   Ιατρικής, Σχολή Επιστημών Υγείας, Δ.Π.Θ.



Πριν τη 
συνταγογράφηση 
συμβουλευθείτε 
την Περίληψη 
Χαρακτηριστικών 
του Προϊόντος.

GRC-162X-0724-80001

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

Λιανική τιμή: XGEVA INJ.SOL 120MG/1,7ML (70MG/ML) BTx1VIAL: 279,78 €

Αγ. Κωνσταντίνου 59-61  
Green Plaza, κτίριο Γ, 15 124 Μαρούσι  
Τηλ: 210 3447000 - Fax: 210 3447050  

Email: info@amgen.gr, www.amgen.gr

Υπάρχει μία ιστορία γραμμένη στα οστά τους

Προστατέψτε τα με XGEVA®
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Μπάκα Σοφία  Παθολόγος Ογκολόγος, Αν. Καθηγήτρια Μοριακής Ιατρικής Α.Π.Θ.,   
   Διευθύντρια Κλινικής Μοριακής Ιατρικής, Γ.Ν.Θ. «Παπαγεωργίου»

Μπαλαούρα Όλγα  Διοικήτρια 1ης Υγειονομικής Περιφέρειας Αττικής 

Μπαλγκουρανίδου Ιωάννα PhD, Διδάκτωρ Πανεπιστημίου, Βιολόγος-Μεταδιδακτορική Ερευνήτρια,  
   Τμήμα Ιατρικής Ογκολογική Κλινική, Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης, Δ.Π.Θ.

Μπιζιώτα Ειρήνη  Παθολόγος - Ογκολόγος, MD, PhD, Επιμελήτρια Β', Πανεπιστημιακή   
   Ογκολογική Κλινική, Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης

Μπίστα Ευαγγελή  Phd(c), Mba, MSC, BSC, Υπεύθυνη Ανάπτυξης και Λειτουργίας Κάπα3

Μπογατσά  Ειδικευόμενη Παθολογικής Ογκολογίας, ΓΝΘ Παπαγεωργίου
Ευαγγελία-Ιωάννα

Μποτσόλης Κωνσταντίνος Παθολόγος-Ογκολόγος, Ογκολογική Κλινική, Ιατρικό Διαβαλκανικό Κέντρο  
   Θεσσαλονίκη, Ογκολογικό Ιατρείο Σερρών

Μπούτης Αναστάσιος Παθολόγος Ογκολόγος, Διευθυντής Γ' Παθολογικής Ογκολογικής Α.Ν.Θ.  
   "ΘΕΑΓΕΝΕΙΟ"

Μπόχτσου Βαλεντίνη Ψυχολόγος, Υπ. Διδάκτωρ Ιατρικής ΔΠΘ

Νασιούλας Γεώργιος PhD, Επιστημονικός Διευθυντής GeneKor Ι.Α.Ε

Νικολάου Μιχαήλ  MD, MSc, PhD, Παθολόγος - Ογκολόγος, Επιμελητής Α’, Α’ Παθολογική- 
   Ογκολογική Κλινική, Γ.Α.Ο.Ν.Α. «Ο Άγιος Σάββας»

Νικολέττος Κωνσταντίνος Senior clinical fellow, Gynae-Oncology Maidstone Hospital UK

Ορφανού Εύη  Πρόεδρος Συλλόγου Καρκινοπαθών & Σπανίων Παθήσεων Νομού Έβρου  
   «Μαζί για Ζωή». Μέλος ΔΣ Ενωση Ασθενών Ελλάδας. Επιστημονικά Υπεύθυνη  
   Ένωση Σπάνιων Ασθενών Ελλάδας για την Πρωτοβάθμια Φροντίδα Υγείας και  
   Δευτεροβάθμια Περίθαλψη.

Παλαιολόγου Χριστίνα Πρόεδρος Συλλόγου Καρκινοπαθών και φίλων Ν. Έβρου "ΣυνεχίΖΩ"

Παναγοπούλου Μαρία MSc, PhD, Μεταδιδακτορική Ερευνήτρια, Εργ. Φαρμακολογίας, Δ.Π.Θ
   Συνεργαζόμενη Ερευνήτρια, Ινστ. Αγροδιατροφής και Επιστημών Ζωής,  
   ΕΛΜΕΠΑ

Παντελιάδου Μαριάνθη Δρ. Ακτινοθεραπεύτρια Ογκολόγος, Επιστημονική συνεργάτις ΙΑΣΩ, ΙΑΤΡΙΚΟ  
   Αθηνών, ΙΑΤΡΟΠΟΛΙΣ Χαλανδρίου. 

Παπαγεωργίου Δημήτριος Επίκ. Καθηγητής Παθολ. Νοσηλ. Παν. Πελοποννήσου Προϊστάμενος ΟDC  
   Ευρωκλινική Αθηνών Β Αντιπρόεδρος ΕΣΝΕ. Πρόεδρος Τομέα Νοσηλ.  
   Ογκολογίας ΕΣΝΕ

Παπάνας Νικόλαος Καθηγητής Παθολογίας-Σακχαρώδους Διαβήτη, Υπεύθυνος Διαβητολογικού  
   Κέντρου-Ιατρείου Διαβητικού Ποδιού Β΄ Παθολογική Κλινική, Δημοκρίτειο  
   Πανεπιστήμιο Θράκης Τέως Πρόεδρος Ευρωπαϊκής Ομάδας Μελέτης  
   Διαβητικού Ποδιού Αντιπρόεδρος Ελληνικής Διαβητολογικής Εταιρείας



∆ράστε αστραπιαία µε 
XTANDI™στον HSPC!*

Όσο νωρίτερα τόσο καλύτερα.5-7

Ανεξάρτητα από το αν οι ασθενείς µε HSPC έχουν ήδη ή 
βρίσκονται σε υψηλό κίνδυνο να αναπτύξουν µεταστάσεις.5-7 

Η πρώτη και µοναδική  νεότερη ορµονική θεραπεία που έχει εγκριθεί τόσο 
για τον mHSPC όσο και για τον nmHSPC µε BCR υψηλού κινδύνου * 1-4

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

HSPC: ορμονοευαίσθητος καρκίνος του προστάτη, nmHSPC: μη μεταστατικός ορμονοευαίσθητος καρκίνος του προστάτη, 
mHSPC: μεταστατικός ορμονοευαίσθητος καρκίνος του προστάτη, BCR: βιοχημική υποτροπή

Βοηθήστε να γίνουν τα φάρμακα πιο ασφαλή και 
Αναφέρετε

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

ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟ ΠΡΟΪΟΝ ΓΙΑ ΤΟ ΟΠΟΙΟ ΑΠΑΙΤΕΙΤΑΙ ΙΑΤΡΙΚΗ ΣΥΝΤΑΓΗ
Η σύντομη ΠΧΠ του προϊόντος δημοσιεύεται στη σελίδα ........ του παρόντος εντύπου.
Για περαιτέρω πληροφορίες συμβουλευτείτε την ΠΧΠ που διατίθεται από την Astellas Pharmaceuticals AEBE, κατόπιν αιτήσεως. 
Xtandi Ελλάδα:  Κουτί x 112 επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία - 40 mg /TAB - Νοσοκομειακή τιμή:  €2.254,98, Λιανική τιμή με ΦΠΑ:  €2.724,94

*Στον HSPC, το XTANDIΤΜ ενδείκνυται για ασθενείς με mHSPC και με nmHSPC με BCR υψηλού κκινδύνου που είναι ακατάλληλοι για ακτινοθεραπεία διάσωσης.1

Βιβλιογραφικές αναφορές:
1. XTANDI EU SmPC. 2. ΠΧΠ Αμπιρατερόνης. 3. ΠΧΠ Απαλουταμίδης. 4. ΠΧΠ Νταρολουταμίδης 5. Armstrong AJ et al. Eur Urol 2023;84(2):229–241.
6. Freedland SJ et al. N Engl J Med 2023;389(16):1453–1465. 7. Armstrong AJ et al. J Clin Oncol 2022;40(15):1616–1622.

Οι συνηθέστερες ανεπιθύμητες ενέργειες είναι εξασθένιση/κόπωση, εξάψεις, υπέρταση, κατάγματα και πτώσεις1

 ΧΤΑ/ADV 1/05.2024

HSPC: ορμονοευαίσθητος καρκίνος του προστάτη, nmHSPC: μη μεταστατικός ορμονοευαίσθητος καρκίνος του προστάτη, 

39
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Παππά Αγλαϊα  PhD, Καθηγήτρια, Τμήμα Μοριακής Βιολογίας & Γενετικής, Δ.Π.Θ.,   
   Αλεξανδρούπολη

Παραράς Νικόλαος Επίκουρος Καθηγητής Χειρουργικής, Γ' Πανεπιστημιακή Χειρουργική Κλινική  
   ΕΚΠΑ, Αττικόν Νοσοκομείο Αθηνών

Πικουλής Εμμανουήλ MD, MSc, PhD, D.M.C.C., FACS, FEBS, Κοσμήτορας Σχολής Επιστημών Υγείας  
   (2021-2024), Καθηγητής Χειρουργικής, Διευθυντής Γ’ Παν/κής Χειρουργικής  
   Κλινικής ΠΓΝ «Αττικόν», Ιατρική Σχολή ΕΚΠΑ

Πολύζος Νικόλαος  Καθηγητής Διοίκησης και Οργάνωσης Υπηρεσιών Υγείας, τμήμα Ιατρικής  
   σχολής Δ.Π.Θ.

Ραφαηλίδης Πέτρος Αναπληρωτής Καθηγητής Παθολογίας με έμφαση στις λοιμώξεις, Δημοκρίτειο  
   Πανεπιστήμιο Θράκης και Β' Πανεπιστημιακή Παθολογική Κλινική,
   Πανεπιστημιακό Γενικό Νοσοκομείο Αλεξανδρούπολης.

Ρηγάκος Γεώργιος  Παθολόγος - Ογκολόγος, Επιμελητής, Γ’ Παθολογικής-Ογκολογικής Κλινικής  
   ΥΓΕΙΑ

Ρίζος Γεώργιος  Παθολόγος-Ογκολόγος, Επιμελητής Ογκολογικής Κλινικής 424 Γ.Σ.Ν.Ε.

Ροβίθη Μαρία  Παθολόγος Ογκολόγος, Επιμελήτρια Α, Γενικό Νοσοκομείο Αγίου Νικολάου  
   Κρήτη

Ρούφος Ευάγγελος   Διοικητής Πανεπιστημιακού Γενικού Νοσοκομείου Αλεξανδρούπολης

Ρωμανίδης Κωνσταντίνος Professor of General Surgery, 2nd Department of General Surgery, General
   University Hospital of Alexandroupolis, Democritus University of Thrace - 
   Medical School

Σαμακουρή Μαρία  Καθηγήτρια Ψυχιατρικής, Διευθύντρια Παν. Ψυχιατρικής Κλινικής, Τμήμα  
   Ιατρικής Δημοκριτείου Πανεπιστημίου Θράκης & Πανεπιστημικό Γενικό  
   Νοσοκομείο Αλεξανδρούπολης

Σαμέλης Γεώργιος  Επιστημονικά Υπεύθυνος, Διευθυντής Ογκολογικής Κλινικής, THERAPIS
   GENERAL HOSPITAL, LEFKOS STAVROS, CITY HOSPITAL ΚΑΛΑΜΑΤΑ, Πρόεδρος  
   Ελληνικής και Διεθνούς Εταιρείας Μοριακά Στοχευμένων Εξατομικευμένων  
   Θεραπειών

Σπαντίδος Δημήτριος Ομότιμος Καθηγητής Ιολογίας

Στειρόπουλος Πασχάλης Καθηγητής Πνευμονολογίας ΔΠΘ, Διευθυντής Πνευμονολογικής Κλινικής ΠΓΝ  
   Αλεξανδρούπολης

Τιμοθεάδου Ελένη  Αν. Καθηγήτρια, Διευθύντρια, Κλινική Παθολογικής Ογκολογίας Α.Π.Θ., Γ.Ν.Θ.  
   «Παπαγεωργίου»

Τομπαϊδου Ελισσάβετ  Διευθύντρια Φαρμακείου Πανεπιστημιακού Γενικού Νοσοκομείου   
   Αλεξανδρούπολης

Τριχάς Μιλτιάδης  Ακτινοθεραπευτής Ογκολόγος, Επιστημονικός Συνεργάτης,Νοσοκομείο «Ιασώ»

Τσακαλδήμης Γεώργιος Επίκουρος Καθηγητής Ουρολογίας, Δ.Π.Θ.
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Πριν την συνταγογράφηση συµβουλευτείτε την Περίληψη Χαρακτηριστικών του Προϊόντος Abiraterone Accord, 04/2021

Νοσοκομειακή Τιμή: ABIRATERONE ACCORD F.C.TAB 500MG/TAB 60 Χ 1 ΔΙΣΚΙΑ ΜΙΑΣ ΔΟΣΗΣ ΣΕ BLISTERS PVC/PVDC/ALU: 1.923,13€

>

>

>

Κάτοχος Άδειας Κυκλοφορίας: Accord Healthcare S.L.U.

Βοηθήστε να γίνουν τα φάρμακα πιο ασφαλή και
Αναφέρετε

ΟΛΕΣ τις ανεπιθύμητες ενέργειες για
ΟΛΑ τα φάρμακα

Συμπληρώνοντας την «ΚΙΤΡΙΝΗ ΚΑΡΤΑ»

Abiraterone 
Accord
Επικαλυµµένα µε λεπτό υµένιο δισκία

500mg

Για περισσότερες πληροφορίες:
WIN MEDICA ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΗ A.E.
Οιδίποδος 1-3 & Παράδρομος 
Αττικής Οδού 33-35, 15238 Χαλάνδρι
Τηλ.: 2107488821, Fax: 2107488827
info@winmedica.gr, www.winmedica.gr

Ad Abiraterone Accord 17x24.indd   1 15/09/2022   3:16 PM
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Τσαντήλας Βλάσιος MD, PHD, Χειρουργός Μαστού

Τσικούρας Παναγιώτης Καθηγητής Πανεπιστημιακής Μαιευτικής-Γυναικολογικής Κλινικής Δ.Π.Θ.

Τσιούδα Θεοδώρα  Post Doc. Dipl., MD, MSc, PhD, Πνευμονολόγος, Δ/ντρια, Πνευμονονολογικό -  
   Ογκολογικό Τμήμα, Α.Ν.Θ. «Θεαγένειο»

Τσιτσιλαράς Αθανάσιος Νοσοκομειακός Φαρμακοποιός Επιμελητής Ά, Υπεύθυνος Διαχειριστής της  
   Μονάδας Διάλυσης Φαρμάκων της Μ.Η.Ν. <<Ν. Κούρκουλος>> του Α.Ν.Θ.  
   <<Θεαγένειο>> 

Τσώλη Μαρίνα  Επιμελήτρια Ενδοκρινολογίας, Κέντρο Εμπειρογνωμοσύνης Νευροενδοκρινών  
   Όγκων, Α΄ΠΠΚ, Λαϊκό Νοσοκομείο

Φιλιππάτος Κωνσταντίνος Ακτινοθεραπευτής-Ογκολόγος, Επιμελητής Α', Πανεπιστημιακή Κλινική  
   Ακτινοθεραπευτικής Ογκολογίας, Π.Γ.Ν. Αλεξανδρούπολης

Φιλίππου Αναστάσιος PhD, FACSM, Καθηγητής Φυσιολογίας-Φυσιολογίας της Άσκησης Ιατρική  
   Σχολή Εθνικό και Καποδιστριακό Πανεπιστήμιο Αθηνών Πρόεδρος του  
   Εθνικού Κέντρου "Exercise is Medicine-Greece"

Φλώρος Θεοφάνης MD, Παθολόγος Ογκολόγος, Στρατιωτικός Ιατρός, Διευθυντής 5ης Ογκολογικής  
   Κλινικής, Νοσοκομείο «Metropolitan General», Αν. Διευθυντής Ογκολογικής  
   Κλινικής, Ναυτικό Νοσοκομείο Αθηνών, τ. ResFac, University of Pittsburgh  
   Cancer Institute (UPCI), University of Pittsburgh School of Medicine (UPSOM)

Φωταρέλη Αγγελική Παθολόγος-Ογκολόγος, Α.Ν.Θ. «Θεαγένειο»

Χαλκιάς Σπυρίδων  Ογκολόγος, Διευθυντής Έλενα Βενιζέλου

Χρηστακίδης Ευάγγελος Παθολόγος-Ογκολόγος, Γ.Ν. Σερρών

Ψαλτοπούλου Θεοδώρα Παθολόγος, Καθηγήτρια Θεραπευτικής, Επιδημιολογίας και Προληπτικής  
   Ιατρικής, Ιατρική Σχολή Ε.Κ.Π.Α.



TARGETING
LASTING OUTCOMES

FROM FIRST-LINE1-3

Precise combination with meaningful benefits3

NOW APPROVED

BRAFTOVI® 
Περίληψη
Χαρακτηριστικών Προϊόντος

MEKTOVI® 
Περίληψη

Χαρακτηριστικών Προϊόντος

© 2024 Pierre Fabre, με την επιφύλαξη παντός νόμιμου δικαιώματος Το BRAFTOVI είναι εμπορικό σήμα της Array Biopharma Inc., θυγατρική που 
ανήκει εξ ολοκλήρου στην Pfizer Inc. Το MEKTOVI είναι εμπορικό σήμα της Array Biopharma Inc., θυγατρική που ανήκει εξ ολοκλήρου στην Pfizer Inc.

Σύνοψη προφίλ ασφάλειας: Οι συχνότερες ανεπιθύμητες ενέργειες (>25%) που εμφανίστηκαν σε ασθενείς που υποβλήθηκαν σε θεραπεία με 
BRAFTOVI χορηγούμενο με MEKTOVI ήταν κόπωση, ναυτία, διάρροια, έμετος, κοιλιακό άλγος, μυοπάθεια/μυϊκές διαταραχές και αρθραλγία.

Για το BRAFTOVI:
Ποιοτική και ποσοτική σύνθεση: 75 mg σκληρά καψάκια. Κάθε σκληρό καψάκιο περιέχει 75 mg encorafenib.
Νοσοκομειακή τιμή  (CAPS 75MG): € 936,39, % επιχορήγησης από τους οργανισμούς κοινωνικών ασφαλίσεων: 100%. Περιορισμενη ιατρική 
συνταγή. Η έναρξη της θεραπείας γίνεται σε νοσοκομείο και μπορεί να συνεχιστεί εκτός νοσοκομείου υπό την παρακολούθηση ειδικού ιατρού.

Για το MEKTOVI: 
Ποιοτική και ποσοτική σύνθεση: Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο περιέχει 15 mg binimetinib.
Νοσοκομειακή τιμή (TABS 15MG): €1.668,45, % επιχορήγησης από τους οργανισμούς κοινωνικών ασφαλίσεων: 100%. Περιορισμενη ιατρική 
συνταγή. Η έναρξη της θεραπείας γίνεται σε νοσοκομείο και μπορεί να συνεχιστεί εκτός νοσοκομείου υπό την παρακολούθηση ειδικού ιατρού.

Τα ανωτέρω ισχύουν κατά την ημερομηνία σύνταξης του υλικού.

Πριν τη συνταγογράφηση συμβουλευτείτε τις Περιλήψεις Χαρακτηριστικών των Προϊόντων που διατίθενται από τον κάτοχο άδειας κυκλοφορίας 
κατόπιν αιτήσεως.

Διεύθυνση: Aγησιλάου 6-8, 151 23 Μαρούσι 
Τηλ.: 210 7234582
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Βιβλιογραφία
1. BRAFTOVI® Summary of Product Characteristics. Pierre Fabre Médicament, 2024. 2. MEKTOVI® Summary of Product Characteristics. Pierre Fabre Médicament, 
2024. 3. Riely GJ, et al. J Clin Oncol 2023;41(21):3700–3711. 

BRAFTOVI® (encorafenib) in combination with MEKTOVI® (binimetinib)   
is indicated for the treatment of adult patients with  

advanced non-small cell lung cancer with a BRAFV600E mutation1,2
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ς• Διοργάνωση

ΕΔΕΜΣΕΘ - Ελληνική και Διεθνής Εταιρεία Μοριακά Στοχευμένων Εξατομικευμένων Θεραπειών

• Σε συνεργασία με

Πανεπιστημιακή Ογκολογική Κλινική, Δημοκριτείου Πανεπιστημίου Θράκης, Αλεξανδρούπολη

• Ημερομηνία

07 - 09 Μαρτίου 2025

• Τόπος διεξαγωγής

Ξενοδοχείο RAMADA PLAZA THRAKI
4ο χλμ. Ε.Ο. Αλεξανδρούπολης-Θεσσαλονίκης 
68 100 Αλεξανδρούπολη 
Τηλ. +30 2551089100

• Εγγραφές

Η εγγραφή και η παρακολούθηση του συνεδρίου είναι δωρεάν και επιτρέπεται μόνο σε επαγγελματίες 
υγείας και σε προπτυχιακούς/μεταπτυχιακούς φοιτητές. 
Οι συμμετέχοντες, οφείλουν να πιστοποιήσουν την ιδιότητά τους, προσκομίζοντας τα αντίστοιχα 
αποδεικτικά έγγραφα (όπως η ταυτότητα ιατρικού ή φαρμακευτικού συλλόγου, νοσηλευτική ή 
φοιτητική ταυτότητα). 

• Οδηγίες παρακολούθησης με φυσική παρουσία

Όσοι συμμετέχοντες επιθυμούν να έχουν φυσική παρουσία θα πρέπει να προσέλθουν στο χώρο 
διεξαγωγής για την εγγραφή τους ή να πραγματοποιήσουν την προεγγραφή τους ηλεκτρονικά μέσω 
της ιστοσελίδας www.events.gr. Στους συμμετέχοντες θα σταλεί ηλεκτρονικό barcode που θα πρέπει 
να σαρώνουν κατά την είσοδό τους στην αίθουσα.

• Οδηγίες διαδικτυακής παρακολούθησης

Εάν είστε νέος χρήστης παρακαλούμε ακολουθήστε τη διαδικασία δημιουργίας λογαριασμού 
συμπληρώνοντας τα απαραίτητα πεδία στο www.livemed.gr (πατήστε στο πεδίο Register/Εγγραφή). 

Η δημιουργία λογαριασμού είναι δωρεάν και υποχρεωτική για την παρακολούθηση των ομιλιών. 

Εάν έχετε ήδη λογαριασμό στο Livemed χρησιμοποιήστε τους κωδικούς σας για να συνδεθείτε, επιλέξτε 
την κατηγορία Live και το συνέδριο που θέλετε να παρακολουθήσετε και στη συνέχεια το εικονίδιο:  
Go Live  ή Go Virtual.

Στη συνέχεια για να συνδεθείτε με την αίθουσα, επιλέγετε από το μενού που εμφανίζεται 
στο κάτω μέρος της οθόνης σας, την «Αίθουσα Συνεδριάσεων».

Σημείωση: Εφόσον επιθυμείτε να παραλάβετε πιστοποιητικό, είναι απαραίτητο μετά τη 
σύνδεσή σας στο Livemed να μεταβείτε στην εικονική «Γραμματεία Συνεδρίου» και να 
ολοκληρώσετε την «Εγγραφή» σας στην επιστημονική εκδήλωση πατώντας το αντίστοιχο 
εικονίδιο, ώστε να αρχίσει να καταγράφεται ο χρόνος παρακολούθησης.
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• Μόρια Συνεχιζόμενης Ιατρικής Εκπαίδευσης

Θα χορηγηθούν 20 Μόρια Συνεχιζόμενης Ιατρικής Εκπαίδευσης (CME-CPD credits) σύμφωνα με τα 
κριτήρια της EACCME-UEMS.

• Παραλαβή πιστοποιητικού

Το πιστοποιητικό παρακολούθησης θα αποσταλεί ηλεκτρονικά, μετά το πέρας των εργασιών του 
Συνεδρίου, σε όσους συμμετέχοντες έχουν εγγραφεί και παρακολουθήσει τουλάχιστον το 60% των 
συνολικών ωρών του επιστημονικού προγράμματος. 

Για την παραλαβή του πιστοποιητικού, απαραίτητη προϋπόθεση είναι η ηλεκτρονική συμπλήρωση του 
ερωτηματολογίου αξιολόγησης. Ο αριθμός των Μορίων Συνεχιζόμενης Ιατρικής Εκπαίδευσης (ECMECs 
by the EACCME), θα υπολογιστεί βάσει του χρόνου παρακολούθησης που θα καταγραφεί στο σύστημα 
καταμέτρησης (στην είσοδο της αίθουσας, για τους συμμετέχοντες με φυσική παρουσία και στην 
πλατφόρμα Livemed, για τους διαδικτυακούς συμμετέχοντες). 

Σημείωση: Τα πιστοποιητικά θα είναι διαθέσιμα για λήψη έως 12 μήνες από τη λήξη της εκδήλωσης.

Η εκδήλωση καλύπτεται φωτογραφικά, βιντεοσκοπείται και προβάλλεται σε ζωντανή μετάδοση.

• Γραμματεία Συνεδρίου

E.T.S. Events & Travel Solutions A.E.

Ελ. Βενιζέλου 154, 17122  Ν. Σμύρνη, Τηλ.: 210 9880 032

Website: www.events.gr E-mail: ets@events.gr 

Απαγορεύεται ρητά η αναπαραγωγή, αναδημοσίευση, αντιγραφή, αποθήκευση, πώληση, μετάδοση, διανομή, έκδοση, εκτέλεση, λήψη (download), μετάφραση, 
τροποποίηση με οποιονδήποτε τρόπο, χωρίς τη ρητή προηγούμενη έγγραφη συναίνεση της Εταιρίας, του συνόλου ή μέρους του περιεχομένου του Προγράμματος. 
Η E.T.S. Events & Travel Solutions επιφυλάσσεται ρητώς παντός νομίμου δικαιώματός της για τη διαφύλαξη των δικαιωμάτων πνευματικής και βιομηχανικής 
ιδιοκτησίας. Για αναλυτικότερες πληροφορίες επισκεφθείτε το www.events.gr
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ΠΕΡΙΛΗΨΗ ΤΩΝ ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΩΝ ΤΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ

1. ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ
Xtandi 40 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία
Xtandi 80 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία
2. ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΚΑΙ ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ
Xtandi 40 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία
Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο περιέχει 40 mg enzalutamide.
Xtandi 80 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία
Κάθε επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο περιέχει 80 mg enzalutamide
Για τον πλήρη κατάλογο των εκδόχων, βλ. παράγραφο  6.1 της πλήρους ΠΧΠ.
3. ΦΑΡΜΑΚΟΤΕΧΝΙΚΗ ΜΟΡΦΗ
Επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο.
Xtandi 40 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία
Κίτρινα στρογγυλά – επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία, χαραγμένα με το Ε 40.
Xtandi 80 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία
Κίτρινα οβάλ – επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία, χαραγμένα με το Ε 80.
4. ΚΛΙΝΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ
4.1 Θεραπευτικές ενδείξεις
Το Xtandi ενδείκνυται:
•  ως μονοθεραπεία ή σε συνδυασμό με θεραπεία ανδρογονικού αποκλεισμού για τη θεραπεία 

του μη μεταστατικού, ορμονοευαίσθητου καρκίνου του προστάτη (nmHSPC) με βιοχημική 
υποτροπή υψηλού κινδύνου (BCR) σε ενήλικες άνδρες οι οποίοι δεν είναι κατάλληλοι για ακτι-
νοθεραπεία διάσωσης.

•  για τη θεραπεία του μεταστατικού, ορμονοευαίσθητου καρκίνου του προστάτη (mHSPC) σε 
ενήλικες άνδρες σε συνδυασμό με θεραπεία ανδρογονικού αποκλεισμού.

•  για τη θεραπεία του μη μεταστατικού υψηλού κινδύνου ανθεκτικού στον ευνουχισμό καρκίνου 
του προστάτη (CRPC) σε ενήλικες άνδρες.

•  για τη θεραπεία του μεταστατικού CRPC σε ενήλικες άνδρες οι οποίοι είναι ασυμπτωματικοί 
ή ήπια συμπτωματικοί έπειτα από αποτυχία της θεραπείας στέρησης ανδρογόνων και στους 
οποίους η χημειοθεραπεία δεν ενδείκνυται ακόμα κλινικά.

•  για τη θεραπεία του μεταστατικού CRPC σε ενήλικες άνδρες των οποίων η νόσος έχει εξελιχθεί 
κατά τη διάρκεια ή μετά από θεραπεία με ντοσεταξέλη.

4.3 Αντενδείξεις: Υπερευαισθησία στη (στις) δραστική(ές) ουσία(ες) ή σε κάποιο από τα έκδοχα. 
Γυναίκες που είναι ή μπορεί να μείνουν έγκυες.
4.4 Ειδικές προειδοποιήσεις και προφυλάξεις κατά τη χρήση
Κίνδυνος επιληπτικών κρίσεων
Η χρήση της enzalutamide έχει συσχετιστεί με επιληπτικές κρίσεις (βλ. παράγραφο 4.8).
Η απόφαση για τη συνέχιση της θεραπείας σε ασθενείς που εμφανίζουν επιληπτικές κρίσεις 
πρέπει να λαμβάνεται ανά περίπτωση.
Σύνδρομο οπίσθιας αναστρέψιμης εγκεφαλοπάθειας (Posterior Reversible Encephalopathy 
Syndrome-PRES): Έχουν αναφερθεί σπάνιες αναφορές του συνδρόμου οπίσθιας αναστρέψιμης 
εγκεφαλοπάθειας (PRES) σε ασθενείς που λαμβάνουν Xtandi (βλέπε παράγραφο 4.8). Το PRES 
είναι μία σπάνια, αναστρέψιμη, νευρολογική διαταραχή, η οποία μπορεί να εκδηλωθεί με ρα-
γδαία εξελισσόμενα συμπτώματα, συμπεριλαμβανομένων σπασμών, κεφαλαλγίας, σύγχυσης, 
τύφλωσης και άλλων οπτικών και νευρολογικών διαταραχών, με ή χωρίς σχετιζόμενη υπέρταση. 
Η διάγνωση του PRES απαιτεί επιβεβαίωση με απεικόνιστικές εξετάσεις του εγκεφάλου, κατά 
προτίμηση μαγνητική τομογραφία του εγκεφάλου (MRI). Συνιστάται διακοπή του Xtandi σε 
ασθενείς που αναπτύσσουν PRES.
Δευτερογενείς Kύριες Κακοήθειες: Εχουν αναφερθεί περιστατικά δευτερογενών κύριων κακοη-
θειών σε ασθενείς που έλαβαν enzalutamide σε κλινικές μελέτες.  Σε κλινικές μελέτες φάσης 3 
τα πιο συχνά αναφερόμενα συμβάντα σε ασθενείς που έλαβαν enzalutamide και μεγαλύτερα 
από το εικονικό φάρμακο, ήταν καρκίνος ουροδόχου κύστης (0,3%), αδενοκαρκίνωμα παχέος 
εντέρου (0,2%), καρκίνωμα από μεταβατικό επιθήλιο (0,2%) και κακοήθες μελάνωμα (0,2%). 
Οι ασθενείς θα πρέπει να συμβουλεύονται άμεσα το γιατρό τους εάν παρατηρήσουν σημάδια 
γαστρεντερικής αιμορραγίας, μακροσκοπική αιματουρία ή άλλα συμπτώματα όπως δυσουρία ή 
επιτακτική ανάγκη ούρησης κατά τη διάρκεια της θεραπείας με enzalutamide.
Ταυτόχρονη χρήση με άλλα φαρμακευτικά προϊόντα: Η enzalutamide είναι ένας ισχυρός επα-
γωγέας ενζύμων και μπορεί να οδηγήσει σε απώλεια της αποτελεσματικότητας πολλών ευρείας 
χρήσεως φαρμακευτικών προϊόντων. Συνεπώς μια ανασκόπηση των συγχορηγούμενων φαρ-
μακευτικών προϊόντων πρέπει να διεξάγεται κατά την έναρξη της θεραπείας με enzalutamide. 
Η ταυτόχρονη χρήση της enzalutamide με φαρμακευτικά προϊόντα που είναι ευαίσθητα υπο-
στρώματα πολλών μεταβολικών ενζύμων ή μεταφορείς πρέπει γενικά να αποφεύγεται εάν η 
θεραπευτική τους δράση είναι μεγάλης σημασίας για τον ασθενή, και εάν οι προσαρμογές της 
δόσης δεν μπορούν εύκολα να πραγματοποιηθούν βάσει της παρακολούθησης της αποτελε-
σματικότητας ή των συγκεντρώσεων στο πλάσμα. Η συγχορήγηση με βαρφαρίνη και αντιπη-
κτικά ομοιάζοντα με κουμαρίνη πρέπει να αποφεύγεται. Εάν το Xtandi συγχορηγείται με ένα 
αντιπηκτικό που μεταβολίζεται από το CYP2C9 (όπως η βαρφαρίνη ή ασενοκουμαρόλη), πρέπει 
να διεξαχθεί επιπρόσθετη παρακολούθηση της Διεθνούς Ομαλοποιημένης Σχέσης (International 
Normalised Ratio-INR).
Νεφρική δυσλειτουργία: Απαιτείται προσοχή σε ασθενείς με σοβαρή νεφρική δυσλειτουργία 
καθώς η enzalutamide δεν έχει μελετηθεί σε αυτό τον πληθυσμό ασθενών.
Σοβαρή ηπατική δυσλειτουργία: Μια αύξηση του χρόνου ημίσειας ζωής της enzalutamide 
έχει παρατηρηθεί σε ασθενείς με σοβαρή ηπατική δυσλειτουργία, πιθανά συσχετιζόμενη με 
την αυξημένη κατανομή στους ιστούς. Η κλινική σημασία αυτής της παρατήρησης παραμένει 
άγνωστη. Ωστόσο, αναμένεται ένα παρατεταμένο χρονικό διάστημα για να φτάσουν οι συγκε-
ντρώσεις στη σταθεροποιημένη κατάσταση και ο χρόνος μέχρι να επιτευχθεί η μέγιστη φαρμα-
κολογική δράση καθώς και οι χρόνοι για την έναρξη και μείωση της ενζυμικής επαγωγής μπορεί 
επίσης να αυξηθούν. 
Πρόσφατη καρδιαγγειακή νόσος: Στις μελέτες φάσης 3 αποκλείστηκαν ασθενείς με πρόσφατο 
έμφραγμα του μυοκαρδίου (κατά τους τελευταίους 6 μήνες) ή ασταθή στηθάγχη (κατά τους 
τελευταίους 3 μήνες), καρδιακή ανεπάρκεια κατηγορίας ΙΙΙ ή IV κατά New York Heart Association 
(NYHA) εκτός αν το κλάσμα εξώθησης αριστερής κοιλίας (Left Ventricular Ejection Fraction-LVEF) ≥ 
45%, βραδυκαρδία ή μη ελεγχόμενη υπέρταση. Αυτό πρέπει να λαμβάνεται υπόψη αν το Xtandi 
συνταγογραφείται σε αυτούς τους ασθενείς.
Η θεραπεία ανδρογονικού αποκλεισμού μπορεί να παρατείνει το διάστημα QT.: Σε ασθενείς με 
ιστορικό ή ύπαρξη παραγόντων κινδύνου για παράταση του διαστήματος QT και σε ασθενείς 
που λαμβάνουν ταυτόχρονα φαρμακευτικά προϊόντα που ενδέχεται να παρατείνουν το διάστη-
μα QT, οι θεράποντες γιατροί πρέπει να αξιολογούν το ισοζύγιο οφέλους κινδύνου συμπεριλαμ-
βανομένης της πιθανότητας για εμφάνιση κοιλιακής ταχυκαρδίας δίκην ριπιδίου (Torsade de 
pointes) πριν την έναρξη του Xtandi.
Χρήση με χημειοθεραπεία: Η ασφάλεια και η αποτελεσματικότητα της ταυτόχρονης χρήσης 
του Xtandi με κυτταροτοξική χημειοθεραπεία δεν έχει τεκμηριωθεί. H συγχορήγηση της 
enzalutamide δεν έχει καμία κλινικά σημαντική επίδραση στη φαρμακοκινητική της ενδοφλέ-
βιας ντοσεταξέλης. Ωστόσο, δεν μπορεί να αποκλειστεί μια αύξηση εμφάνισης ουδετεροπενίας 
επαγόμενης από τη ντοσεταξέλη.
Σοβαρές δερματικές αντιδράσεις: Με τη θεραπεία με enzalutamide, έχουν αναφερθεί σοβαρές 
δερματικές ανεπιθύμητες ενέργειες (SCARs), συμπεριλαμβανομένου του συνδρόμου Stevens-
Johnson, που μπορεί να είναι απειλητικές για τη ζωή ή θανατηφόρες. Κατά τη συνταγογράφηση, 
οι ασθενείς θα πρέπει να ενημερώνονται για τα σημεία και τα συμπτώματα και να παρακολου-
θούνται στενά για δερματικές αντιδράσεις. Εάν εκδηλωθούν σημεία και συμπτώματα που υπο-

δηλώνουν αυτή την αντίδραση, η enzalutamide θα πρέπει να διακοπεί αμέσως και να εξεταστεί 
το ενδεχόμενο κατάλληλης εναλλακτικής θεραπείας.
Αντιδράσεις υπερευαισθησίας: Αντιδράσεις υπερευαισθησίας εκδηλώνονται με συμπτώματα 
που περιλαμβάνουν, αλλά δεν περιορίζονται οίδημα προσώπου, γλώσσας, χείλους ή φάρυγγα, ή 
εξάνθημα έχουν παρατηρηθεί με enzalutamide (βλέπε παράγραφο 4.8).
Το Xtandi ως μονοθεραπεία σε ασθενείς με nmHSPC με BCR υψηλού κινδύνου: Τα αποτελέσματα 
της μελέτης EMBARK συνιστούν ότι το Xtandi ως μονοθεραπεία και σε συνδυασμό με θεραπεία 
στέρησης ανδρογόνων δεν είναι ισοδύναμες θεραπευτικές επιλογές σε ασθενείς με nmHSPC με 
υψηλού κινδύνου BCR (βλ. παράγραφο 4.8). Το Xtandi σε συνδυασμό με θεραπεία στέρησης 
ανδρογόνων θεωρείται η προτιμώμενη θεραπευτική επιλογή εκτός από τις περιπτώσεις στις 
οποίες η προσθήκη θεραπείας στέρησης ανδρογόνων μπορεί να οδηγήσει σε μη αποδεκτή 
τοξικότητα ή κίνδυνο.
Έκδοχα: Το φάρμακο αυτό περιέχει λιγότερο από 1 mmol νατρίου (λιγότερο από 23 mg) ανά 
επικαλυμμένο με λεπτό υμένιο δισκίο, είναι αυτό που ονομάζουμε «ελεύθερο νατρίου».
4.8 Ανεπιθύμητες ενέργειες
Περίληψη του προφίλ ασφάλειας: Οι πλέον συχνές ανεπιθύμητες ενέργειες είναι εξασθένιση/
κόπωση, εξάψεις, υπέρταση, κατάγματα, και πτώση. Άλλες σημαντικές ανεπιθύμητες ενέργειες 
περιλαμβάνουν ισχαιμική καρδιακή νόσο και επιληπτικές κρίσεις. Επιληπτική κρίση παρουσιά-
στηκε στο 0,6% των ασθενών που έλαβαν enzalutamide, στο 0,1% των ασθενών που έλαβαν 
εικονικό φάρμακο και στο 0,3% των άσθενών που έλαβαν βικαλουταμίδη. Έχουν αναφερθεί 
σπάνιες περιπτώσεις του συνδρόμου οπίσθιας αναστρέψιμης εγκεφαλοπάθειας σε ασθενείς που 
έλαβαν enzalutamide (βλέπε παράγραφο 4.4). Έχει αναφερθεί σύνδρομο Stevens Johnson με τη 
θεραπεία με enzalutamide (βλ. παράγραφο 4.4).
Κατάλογος ανεπιθύμητων ενεργειών σε μορφή πίνακα: Οι ανεπιθύμητες ενέργειες που παρατη-
ρήθηκαν κατά τη διάρκεια κλινικών μελετών παρατίθενται παρακάτω ανά κατηγορία συχνότη-
τας εμφάνισης. Οι κατηγορίες συχνότητας εμφάνισης ορίζονται ως ακολούθως: 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 δι-
αθέσιμα δεδομένα). Εντός κάθε κατηγορίας συχνότητας εμφάνισης, οι ανεπιθύμητες ενέργειες 
παρατίθενται κατά φθίνουσα σειρά σοβαρότητας.
Πίνακας 1: Ανεπιθύμητες ενέργειες που αναγνωρίστηκαν σε ελεγχόμενες κλινικές δοκιμές 
και μετά την κυκλοφορία του φαρμάκου

Kατηγορία/οργανικό σύστημα 
σύμφωνα  με το MedDRA Ανεπιθύμητες ενέργειες και συχνότητα

Διαταραχές του αιμοποιητικού και του 
λεμφικού συστήματος

Όχι συχνές: λευκοπενία, oυδετεροπενία
Μη γνωστές*: θρομβοπενία

Διαταραχές του ανοσοποιητικού 
συστήματος

Μη γνωστές*: οίδημα προσώπου, οίδημα 
γλώσσας, οίδημα χείλους, οίδημα φάρυγγα

Ψυχιατρικές διαταραχές Συχνές: άγχος
Όχι συχνές: οπτική ψευδαίσθηση

Διαταραχές του νευρικού συστήματος

Συχνές: κεφαλαλγία, επηρεασμένη μνήμη, 
αμνησία, διαταραχή στην προσοχή, δυσγευσία, 
σύνδρομο ανήσυχων ποδιών, νοητική 
διαταραχή
Όχι συχνές: επιληπτικές κρίσεις¥

Μη γνωστές*: σύνδρομο οπίσθιας 
αναστρέψιμης εγκεφαλοπάθειας

Καρδιακές διαταραχές
Συχνές: ισχαιμική καρδιακή νόσος†

Μη γνωστές*: παράταση του διαστήματος QT 
(βλ. παράγραφο 4.4)

Αγγειακές διαταραχές Πολύ συχνές: εξάψεις, υπέρταση
Διαταραχές του γαστρεντερικού Μη γνωστές*: ναυτία, έμετος, διάρροια
Ηπατοχολικές διαταραχές Όχι συχνές: αυξημένα ηπατικά ένζυμα

Διαταραχές του δέρματος και του 
υποδόριου ιστού

Συχνές: ξηροδερμία, κνησμός
Μη γνωστές*: πολύμορφο ερύθημα, 
σύνδρομο Stevens Johnson, εξάνθημα

Διαταραχές του μυοσκελετικού 
συστήματος και του συνδετικού ιστού

Πολύ συχνές: κατάγματα‡

Μη γνωστές*: μυαλγία, μυϊκοί σπασμοί, μυϊκή 
αδυναμία, οσφυαλγία 

Διαταραχές του αναπαραγωγικού 
συστήματος και του μαστού

Συχνές: γυναικομαστία, άλγος θηλής μαστού#, 
ευαισθησία του μαστού#

Γενικές διαταραχές και καταστάσεις της 
οδού χορήγησης Πολύ συχνές: εξάντληση,κόπωση

Κακώσεις, δηλητηριάσεις και επιπλοκές 
θεραπευτικών χειρισμών Πολύ συχνές: πτώση

* Αυθόρμητες αναφορές από την εμπειρία μετά την κυκλοφορία του φαρμάκου.
¥ Όπως αξιολογήθηκε από τυποποιημένα ερωτήματα MedDRA (SMQs)  των «Σπασμών» συ-
μπεριλαμβανομένων των σπασμών, σπασμών γενικευμένης επιληψίας, σύνθετων εστιακών 
επιληπτικών κρίσεων, εστιακών επιληπτικών κρίσεων και status epilepticus. Αυτό περιλαμβάνει 
σπάνιες περιπτώσεις επιληπτικών κρίσεων με επιπλοκές που οδηγούν σε θάνατο.
† Όπως αξιολογήθηκε από τυποποιημένα ερωτήματα MedDRA (SMQs)  «Έμφραγμα του μυοκαρ-
δίου» και «Άλλη ισχαιμική καρδιακή νόσο», συμπεριλαμβανομένων των ακόλουθων προτιμώμε-
νων όρων που παρατηρήθηκαν σε τουλάχιστον δύο ασθενείς σε τυχαιοποιημένες ελεγχόμενες 
με εικονικό φάρμακο μελέτες φάσης 3: στηθάγχη, στεφανιαία νόσο, έμφραγμα του μυοκαρδίου, 
οξύ έμφραγμα του μυοκαρδίου, οξύ στεφανιαίο σύνδρομο,  ασταθής στηθάγχη,  ισχαιμία του 
μυοκαρδίου και αρτηριοσκλήρυνση στεφανιαίας αρτηρίας.
‡ Περιλαμβάνει όλους τους προτιμώμενους όρους με τη λέξη «κάταγμα» στα οστά.
# Ανεπιθύμητες ενέργειες της enzalutamide ως μονοθεραπεία
Περιγραφή επιλεγμένων ανεπιθύμητων ενεργειών
Επιληπτική κρίση: Στις ελεγχόμενες κλινικές μελέτες, 31 (0,6%) από τους 5.110 ασθενείς που 
υποβλήθηκαν σε θεραπεία με ημερήσια δόση 160 mg enzalutamide εμφάνισαν επιληπτική 
κρίση, ενώ τέσσερις ασθενείς (0,1%) που έλαβαν εικονικό φάρμακο και ένας ασθενής (0,3%) 
που έλαβε βικαλουταμίδη εμφάνισαν επιληπτική κρίση. Η δόση φαίνεται να αποτελεί σημαντικό 
προγνωστικό παράγοντα του κινδύνου εμφάνισης επιληπτικής κρίσης, όπως αντικατοπρίζεται 
από τα προκλινικά δεδομένα και από τα δεδομένα από μια μελέτη κλιμάκωσης της δόσης. Στις 
ελεγχόμενες κλινικές μελέτες, εξαιρέθηκαν οι ασθενείς με προηγούμενη επιληπτική κρίση ή 
με παράγοντες κινδύνου για την εμφάνιση επιληπτικής κρίσης. Σε μια δοκιμή μονού σκέλους 
9785-CL-0403 (UPWARD) για την αξιολόγηση της επίπτωσης των επιληπτικών κρίσεων σε ασθε-
νείς με προδιαθεσικούς παράγοντες για εκδήλωση επιληπτικών κρίσεων (από τους οποίους 
1,6% είχαν ιστορικό επιληπτικών κρίσεων), 8 από 366 (2,2%) ασθενείς που έλαβαν θεραπεία 
με enzalutamide εμφάνισαν μια επιληπτική κρίση. Η διάμεση διάρκεια της θεραπείας ήταν 9,3 
μήνες.  Δεν είναι γνωστός ο μηχανισμός μέσω του οποίου η enzalutamide μπορεί να μειώσει 
τον ουδό των επιληπτικών κρίσεων, αλλά θα μπορούσε να σχετιστεί με τα δεδομένα από in 
vitro μελέτες που δείχνουν ότι η enzalutamide και ο ενεργός μεταβολίτης της προσδένονται και 
μπορεί να αναστείλουν τη δραστικότητα των διαύλων των ιόντων χλωρίου του GABA. Ισχαιμική 

καρδιακή νόσος: Σε τυχαιοποιημένες κλινικές μελέτες ελεγχόμενες με εικονικό φάρμακο, η ισχαι-
μική καρδιακή νόσος εμφανίστηκε στο 3,5% των ασθενών που έλαβαν enzalutamide και ADT 
συγκριτικά με 2% των ασθενών που έλαβαν εικονικό φάρμακο και ADT. Δεκατέσσερις (0,4%) 
ασθενείς που έλαβαν enzalutamide και ADT και 3 (0,1%) ασθενείς που έλαβαν εικονικό φάρμακο 
και ADT εμφάνισαν συμβάν ισχαιμικής καρδιακής νόσου που οδήγησε σε θάνατο. Στη μελέτη 
EMBARK, η ισχαιμική καρδιακή νόσος εμφανίστηκε στο 5,4% των ασθενών που έλαβαν θερα-
πεία με enzalutamide και leuprolide συγκριτικά με 9% των ασθενών που έλαβαν μονοθεραπεία 
με enzalutamide. Κανένας ασθενής που έλαβε θεραπεία με enzalutamide και leuprolide δεν 
εμφάνισε συμβάν ισχαιμικής καρδιακής νόσου που οδήγησε σε θάνατο, ενώ το εμφάνισε ένας 
(0,3%) ασθενής που έλαβε μονοθεραπεία με enzalutamide. 
Γυναικομαστία: Στη μελέτη EMBARK, γυναικομαστία (κάθε βαθμού) παρατηρήθηκε σε 29 από 
τους 353 ασθενείς (8,2%) που έλαβαν θεραπεία με enzalutamide και leuprolide συγκριτικά με 
159 από τους 354 ασθενείς (44,9%) που έλαβαν μονοθεραπεία με enzalutamide. Σε κανέναν 
ασθενή που έλαβε θεραπεία με enzalutamide και leuprolide δεν παρατηρήθηκε γυναικομαστία 
3ου βαθμού ή ανώτερου, ενώ παρατηρήθηκε σε 3 ασθενείς (0,8%) που έλαβαν μονοθεραπεία 
με enzalutamide.
Άλγος θηλής μαστού: Στη μελέτη EMBARK, άλγος θηλής μαστού (κάθε βαθμού) παρατηρήθηκε σε 
11 από τους 353 ασθενείς (3,1%) που έλαβαν θεραπεία με enzalutamide και leuprolide συγκριτι-
κά με 54 από τους 354 ασθενείς (15,3%) που έλαβαν μονοθεραπεία με enzalutamide. Σε κανέναν 
ασθενή που έλαβε θεραπεία με enzalutamide και leuprolide, ή μονοθεραπεία με enzalutamide, 
δεν παρατηρήθηκε άλγος θηλής μαστού 3ου βαθμού ή ανώτερου.
Ευαισθησία του μαστού: Στη μελέτη EMBARK, ευαισθησία του μαστού (κάθε βαθμού) παρατηρή-
θηκε σε 5 από τους 353 ασθενείς (1,4%) που έλαβαν θεραπεία με enzalutamide και λευπρολίδη 
συγκριτικά με 51 από τους 354 ασθενείς (14,4%) που έλαβαν μονοθεραπεία με enzalutamide. 
Σε κανέναν ασθενή που έλαβε θεραπεία με enzalutamide και leuprolide, ή μονοθεραπεία με 
enzalutamide, δεν παρατηρήθηκε ευαισθησία του μαστού 3ου βαθμού ή ανώτερου.
Αναφορά πιθανολογούμενων ανεπιθύμητων ενεργειών: Η αναφορά πιθανολογούμενων ανεπι-
θύμητων ενεργειών μετά από τη χορήγηση άδειας κυκλοφορίας του φαρμακευτικού προϊόντος 
είναι σημαντική. Επιτρέπει τη συνεχή παρακολούθηση της σχέσης οφέλους-κινδύνου του φαρ-
μακευτικού προϊόντος. Ζητείται από τους επαγγελματίες υγείας να αναφέρουν οποιεσδήποτε 
πιθανολογούμενες ανεπιθύμητες ενέργειες μέσω: 
Ελλάδα: Εθνικός Οργανισμός Φαρμάκων. 
Μεσογείων 284, GR-15562 Χολαργός, Αθήνα, Τηλ: + 30 21 32040337
Ιστότοπος: http://www.eof.gr, http://www.kitrinikarta.gr
Κύπρος: Φαρμακευτικές Υπηρεσίες. Υπουργείο Υγείας. CY-1475 Λευκωσία. Τηλ: +357 22608607
Φαξ: + 357 22608669. 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/1/13/846/002 (40 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία) 
EU/1/13/846/003 (80 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία)
9. ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΠΡΩΤΗΣ ΕΓΚΡΙΣΗΣ/ΑΝΑΝΕΩΣΗΣ ΤΗΣ ΑΔΕΙΑΣ
Ημερομηνία πρώτης έγκρισης: 21 Ιουνίου 2013
Ημερομηνία τελευταίας ανανέωσης: 8 Φεβρουαρίου 2018
10. ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΑΝΑΘΕΩΡΗΣΗΣ ΤΟΥ ΚΕΙΜΕΝΟΥ: 25 Απριλίου 2024

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
Ελλάδα*
ΠΕΡΙΕΚΤΙΚΟΤΗΤΑ  ΜΕΓΕΘΟΣ ΣΥΣΚΕΥΑΣΙΑΣ ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΑΚΗ ΤΙΜΗ ΛΙΑΝΙΚΗ ΤΙΜΗ ΜΕ ΦΠΑ
40mg/TAB Κουτί  Χ 112 επικαλυμμένα
 με λεπτό υμένιο δισκία              € 2.254,98             € 2.724,94

*Κυκλοφορούν μόνο τα 40 mg επικαλυμμένα με λεπτό υμένιο δισκία

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 ΧΤΑ/ADV 1/05.2024
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