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* Simpateti~na 
   aktivacija

Edem

Inicijalen nastan (HTA, KAB, MI)*

Bisoprolol: Neurohumoralen kompenzatoren mehanizam na dejstvo

Neuroendokrina
aktivacija

Miokardijalna dilatacija Ishemija

Stres na miokardniot yid

Baroreceptorna disfunkcija

Levoventrikularna slabost

Reducirana funkcija na organi

Desnoventrikularna slabost

* RAAS

Aktivacijata na simpati~kiot nerven sistem e edna od 
glavnite patofiziolo{ki abnormalnosti kaj pacientite 

1)so hroni~na srceva slabost.

2)Concor  COR - Mehanizam na dejstvo ®

 

 

 

 

 

 

European Heart Journal Supplement, 5 (Suppl I): I 14-21;2003
* HTA - hipertenzija, KAB-koronarna arteriska bolest, MI - miokarden infarkt

Srceva 
frekvencija

Miokardijalna ishemija

Sekrecija na renin

Anti-aritmiski efekt

Namalena periferna 
rezistencija

Za{titen efekt na miokard 
Za{titen efekt na miokard
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Optimalen farmakokinetski profil

Regresija i podobruvawe na levoventrikularna funkcija 
pri HSS 

Optimalni fizi~ko-hemiski osobini, balansirana in-vitro distribucija

Re~isi 
kompletna 
apsorpcija

Umeren
hepatalen

metabolizam

Mal
first-pass

efekt

Dolg  
plazmatski 
polu-`ivot

Malo 
vrzuvawe 
za plazma 
proteini

Balansiran 
klirens

Visoka  
bio-

raspolo`ivost

Nesenzitiv.
kon 

interakcii
so lekovi

Edna
doza na 

den

Kinetika
nesenzitivna 
    na inter-

akcii i
patofiz.
promeni

Kinetika
skoro

nesenzitivna
na bubre`na 

ili hepatalna
insuficiencija

Terapevtska sigurnost

Mala intra- i interindividualna varijabilnost na farmakokinetia
= robustna  kinetika

Bisoprolol: Optimalen farmakokinetski profilBisoprolol: Optimalen farmakokinetski profil
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Bisoprolol: Regresija na levo 
ventrikularna hipertrofija po 6 meseci terapija

Apsolutno indiciran ...
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Referentna studija CIBIS II 

34 %  mortalitet
44 % nenadejna smrtnost
29 % kardiovaskularen mortalitet
20 % hospitalizacija
36 % hospitalizacija zaradi vlo{uvawe na hroni~na srceva 

              slabost

"Concor  COR go reducira mortalitetot kaj pacientite so hroni~na 
srceva slabost od site etiologii, na site tolerirani dozi i nego-

6)voto prekinuvawe go zgolemuva rizikot  od mortalitet. "

3), 4), 5)(1996-1999)
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®

Retrospektivnite analizi na CIBIS II  ja opravduvaat upotrebata na Concor  Cor 
kaj site pacienti nezavisno od vozrast, NYHA funkcionalna klasa, prisustvo 
na dijabet, renalna insuficiencija ili istovremena terapija so digitalis, 

7)amiodaron ili aldosteron antagonisti. 

®

Post hoc analizi:
Efektot na bisoprolol vrz mortalitetot kaj visoko-rizi~ni pacienti
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CIBIS II: Cardiac Insufficiency Bisoprolol Study IICIBIS II: Cardiac Insufficiency Bisoprolol Study II

Nesporedliv efekt na mortalitetot vo sub-grupi
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CIBIS III  ( 2002 -2005)
 Komparacija na  dve terapevtski strategii za HSS: 

- Zapo~nuvawe na terapijata so Concor  Cor i posledovatelno dodavawe na enalapril 

- Zapo~nuvawe na terapijata so enalapril i posledovatelno dodavawe na Concor  Cor

®

®  

Podatoci za pacientite vklu~eni vo studijata

Bisoprolol - prv 

(n=505)

Mean / n

72.4

333

245 / 260

28.8

78.8

134 / 80

309

197

95

430

361

72

166

Enalapril - prv

(n=505)

Mean / n

72.5

356

250 / 255

28.8

79.5

134 / 81

321

172

113

421

338

62

155

% / SD

5.7

70.5

49.5 / 50.5

5.2

13.2

17 / 10

63.6

34.1

22.4

83.4

66.9

12.3

30.7

% / SD

5.8

65.9

48.5 / 51.5

4.8

13.8

17 / 10

61.2

39.0
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85.1
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14.3

32.9
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CIBIS III-Cardiac Insufficiency Bisoprolol Study
Titracija na dozata

CIBIS III-Cardiac Insufficiency Bisoprolol Study
Titracija na dozata
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CIBIS III



Start so bisoprolol ili enalapril
- klini~ki komparabilen efekt (mortalitet, hospitalizacija)

31% redukcija na smrtnosta vo korist na bisoprolol vs enalapril 
pri voved vo terapijata 

CIBIS III -sloboden izbor na inicijalen tretman na HSS-enalapril 
ili bisoprolol - izbor zasnovan na procenkata na lekarot za sekoj 

8)pacient individualno 
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CIBIS III

CIBIS III
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Dozirawe - titraciona {ema

Del od preporakite na Evropsko zdru`enie na kardiolozi:

Startuvajte so mnogu  niska  doza i titrirajte ja  do dozata  na odr`uvawe koja 
se poka`ala efikasna vo golemite studii. Dozata mo`e da se duplira sekoja 
1-2 nedeli ako prethodnata dobro se podnesuva. Pove}eto pacienti mo`e da se 
vodat ambulantski.

Monitorirajte go pacientot  pri simptomi na srceva slabost kako zadr{ka 
na te~nosti, hipotenzija i simptomska bradikardija.

Dokolku simptomite se  vlo{uvaat, prvo zgolemete ja  dozata  na diureticite, 
ili AKE -  inhibitorot; privremeno namalete ja dozata na beta-blokatorot ako 
e neophodno.

Vo slu~aj na hipotenzija, prvo namalete ja dozata na vazodilatatorot; namalete 
ja  dozata   na beta-blokatorot samo ako e neophodno.

Namalete gi ili prekinete gi lekovite koi mo`at da ja namalat srcevata 
frekfencija vo slu~aj na bradikardija; namalete ja dozata na beta-blokatorot 
ako e neophodno, no prekinete go samo ako e jasno neophodno.

Sekoga{ imajte go vo predvid povtornoto voveduvawe i titracija na beta-
blokatorot koga pacientot }e bide stabilen.

Evropsko Zdru`enie na Kardiolozi - Preporaki, 2005
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eta-1 potentna selektivnost

mpresiven efekt kaj pacienti so hroni~na srceva slabost

e zema edna{ dnevno

ptimalni farmakokinetski osobini

ostepena titracija

izikot od nesakani dejstva e minimalen

dli~ni rezultati vo redukcija na KV  smrtnost

ipidniot i glikozniot profil nezasegnat

dr`uvawe na stabilnosta na hroni~nata srceva slabost

esno e koga go ima{ 
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®Concor  COR 2.5 mg : 30 film-tableti
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Merck KGaA
Darm{tadt, Germanija
www. merck.de
www.bisoprolol.com

Varus
"Mito Haxivasilev Jasmin" bb, 1000 Skopje

tel. (02) 3115 122, 3161 806, faks: 3137-013
e-mail: varus@varus.com.mk

www.varus.com.mk 

B

I

S

O

P

R

O

L

O

L

...od hipertenzija do hroni~na srceva slabost

®Concor  COR


