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РЕННИ@о апельсин даамы менен чайналуучу таблеткалар б80 мгi80 мг

П Р е Пар аmmьt к ол d о нуунун ап d ьш d а к о ttly.u ч а - б ар а к mьt mолуzу л| е н е н о куп ч ьlzыцьtз,
аНmкенu анdа сuз учyн л4аанuлyy.маальlмаmmар кадtmылzан, Препараmmы dаЙыма

HYcKa.vada корсоmy.пlонdоЙ mак эtсе dapbtzepduH эюе dарьtкана кьlзл4аmкерuнuн
cYHYulmaшacbt боюнча колdонуцуз. Коulулl,tча - баракmьl сакmап коюцуз. Балкl,tл,t, сuз2е

dаzы бuр Jtсолу окуу зарь.л болоm.

Соодадагы аталышы

рЕнни

Щарынын туру
Апельсин даамы менен чайна,туучу таблеткалар.

Суроттемесу
Ак хtе сары сымал ак тyстогy, ичин кездей чучкурайган, эки тарабынан тец KRENNIE)
басылып жазьшган жазуусу бар, апельсин жыты менен торт чарчы таблеткалар.

Курамы
Taacup беруlчу заmmар: кальций карбонаты - 680 мг, негизги оор магний карбонаты 80
мг.

Комокчу заmmар: сахароза, желатинделген жyгорy крахмалы, картошка крахмалы, TtuIbK

(Е553Ь). магний стеараты (Е572). суюк жецил парафитr" натрий сахаринl{ (Е954). апсльсIlII
жыпар жыт бергичи.

Фармадарылык тобу.
Антациддик каражаттардын башка айкалыштары.
АТХ коду: АO2АХ.



Фармакологиялык касиеттери
Фар.,ttакоduнамuкасы

!ары препараты антациддик заттарды камтыйт: кальций карбонаты жана магний
карбонаты, Таасир берyy принциби жергиликтyy, таасир беруучу заттардьш системалуу кан
агымына кошулуусуна коз каранды эмес. Кальций карбонаты нейтралдаштыруучу таасир
корсотот, Бул натыйrка магний карбонаттын кошулуусу менен кYчтонот, ал ошондой эле
нейтралдаштыруучу таасир корсотот.
кислотаньтн нейтрализациялоону in vitro изилдоо (iкаса-пма ашказан модели) томонкyлордy
KopcoTTY' РеннИ ашказандЫн рН рН 1,5-2 тарТып рН 3 чейиН 40 секунддун ичинде
х(огорулата алат }кана l минута 13 секунд ичинде рн 4 жетиши мYмкYн. Моделде
}ItетишилГен максиМалдуУ денгээли рН 5,24 тYздY.
Ф а p.l,t а к о к 1l н е п11,1 к а с bl

Реннинин ашказан зили менен оз ара таасиринин жыйынтыгында ашказанда кальций жана
магнийдин ээрип кетlтчy туздары пайда болот.
кальций жана магнийдин бул байланыштардан сицирyy дараiкасы препараттын дозасынан
}кана жекече озгочолYкторYнон коз каранды. Абсорбциянын максималдУУ децгээли- 10Yо
кальций жана 15-20% магний. ffени сак аламларла сицириJllен каltьцийдин жана
МаГНИЙДИН аНЧа КОП ЭМеС СаНЫ бейректер аркылуу болунуп чыгарылат. Бейрок функциясы
бузулгаН Учурда кальцийдИн жана магнийдиН концентрация децгэЭли плазмада кобойlryшу
мyмкyн. Ичегиде ашказанда пайда болбогон ар кандай тамак Сицирylпly суюктуктар эрип
кет}yчy туздарды эрибеген туздарга айландырышат, алар зац менен белунуп чыгарылат.

колдонууга корсотмолор
зарнада жана кычкь]лдык рефлюксунда колдонулат.

Щозалоо режими жана колдонуу жолу
Чоцдор я<ана 12 х(аштан улуу балдар: бир iколкУ доза 1-2 таблетка, ооруксуУЛаРда-4 тон 8
таблеткага чейин KYHYHo. Таблетканы чайноого же толук ээрип KeT\TcYHo чейин ооз
коцдойyндо кармоого болот.
катуу оорууда доза кыска убакытка kyнyнo l l таблеткага чейин жогорулатылышы MyMkyH.
!ары каражатын кабыл алуунун созулуу убактысы 10 кунден ашык болбош керек,

Жагымсыз реакциялар
Им-мунdук сuсmема mарабьtнан., абдан сейрек iurлергиялык реакциялар - бертме, борy
жатыш, кычышуу, Квинке шишимиги, демигyy жана анафилiксия.
Заm ап-uаu,уу эtсана mамакmануу mарабынан.. бойрок функчиясы
препараттын чоц дозаларын кабыл шуу, ашыкча доза алуу
реакциялардьш болушуна алып келиши мyN{кyн - гипермагниемия,
аJIкалоз.

Аи}к mарабьtнан., коцYл айнуу, кусуу, ашказандын бузулуусу, ич катуу'жана ич откок.
ске.пеm-булчуц эtсана байланьttаmыруучу mканdар mарабьшан..булчуч алсыздыгы.

Бернетта синдромУ YчYн мYнОЗдYY кыйЫр натыйжалар (сут-шакардуу синдрому),
А ИЯ{ mарабьtнан., даам сезбей калуу.
Я{аЛПЬt бУЗУЛУУЛаР JIСана берuлzен uсерuнdеzu реакL!uялар., кilльциноз }кана астения.
Нерв сuсmемасьt mарабынан : бап оору.

бузулган бейтаптарла
менен байланышкан

гиперкальциемия х(ана



Бойрок жана заара болуп чьlzаруу cucmeMacbt mарабьlнон., азотемия.

Жагымсыз реакциялар тууралуу билдирw
эzер сuзdе канdайdыр бuр эtсаzьtл,|сьtз реакцuялар пайdа болсо dарыzер менен кецеuluцuз.
Бул cyHyu,tmoo ар канdай мY.мкун болzон )tса2ыл4сьIз реакLluяларlа, aHblH uчuнdе коlлtуп1ча-
баракOа корсеmулбоzон реакцuялар2а dа muешелуу. Сuз JtсаzыJл4сьlз реакцuялар mууралуу
dapbt препараmыньlн Jlсатьtмсьlз реакцuяларьt (mаасuрлерu) боюнча маальlмаmmьlк
маалы.l4аm базасьtна бuлduре аласыз, оuлонdой эле dapbt препараmьlнын наmьtйuсалуулуzу
Jtcok болеон учурdа dazbt. Жаzьtмсьtз реакцuялар uсенунdо бшduруу Jиенен сuз
препараmmын коопсузdуеу mууралуу коп л4аапьt.л4аmmьl апууzа uсарdалl бересuз.

Каршы корсотмолор
препараттын ингредиенттерине )Iiогорку сезимталдуулук; гиперкаJlьциемия жана7xсе
гиперкальцемияга алып келyrry оорулар; кальцийдин калдыктарын камтыган таштар
тарабынан козголгон нефролитиаз; оор бойрок алсыздьtгы; гипофосфатемия.

дшыкча доза
коп учурларда бойрок функциясынын бузулуусу менен бейтаптарда препараттын чоц
дозаларын кабыл алуу бойрок алсыздыгын4 гипермагниемияга, гиперкальциемияга жана
алкалозго алып келиши MYMKYH, алар ашказан-ичеги симптомдорун (кенул айлануу, кусуу,
ич катуу) жана булчуц tlлсыздыгын козгошу ыктымtlл. Мындай учурда препаратты кабыл
алууну токтотуп жана суюктуктун жеткиликтYY коломyн кабыл алуу керек. Дшыкча лtrза
алуунун оор учурларында (мисалы, сyт-шакардуу синдрому) дарыгер менен кецешlт
зарыл, анткени суу балансын калыбына келтирyy yчyн кошумча чаралар таJIап кылышы
MyMKyH (мисалы, инфузиялар).

озгочо корсотмолор жаllа колдонуудагы алдыll ПЛ)'1,r11, ]тияттык lIараjIары
Бейтаптарда ToMoHky симптомдордун бири же андан кобу пайда болгон учурда дарыгерге
кайрылуу сунушталат: дене салмагын х(оготуу; x{yTyyllyH кыI"IыIIдоосу iкe ашказаII тарапта
туруктуу ыцгайсыздык; тамак сицирyyнyн бузулуусу, алар биринчи жолу пайда болгон же
озгоргон; бейрек ооруларынын бар болуусу (кан плазмасындагы кальцийдин,
фосфаттарлыН }кана магнийдин децгээлин даЙыма текшерип туруу зарыл)
гиперкальциурия.
сахарозанын бар болуусунан улам фруктозаны которyмсyздyгy бuр, глюкоза жана
гаJIактозанын сицирилYYсYнYн бузулуусУ, сахараза-изомальтаза жетишсиздиги менен
бейтаптарга препарат каршы корсотyлгон.
ЭГеРле 10 кУндук дарылоодон кийин симптомдор сакталса же абалы начарлап кетсе, анда
дарыгерге кайрылып, текшерyy жyргyзyп. дарылоону кайрадан карап чыгуу зарыл,
препаратты узак MooHoTTyH аралыгында колдонуу бейректо таш пайда болуу тобокелин
жогорулатат. 

l

препарат l0 кyндон ашык дарылоо yчyн коллонулбашы керек: кьтйыр таасирлери
ТИаЗИДДИК ДИУРеТИкТер менен аЙкалыштырууда же cYT же cYT tIзыктарын коп олчомдо
кабыл алган бейтаптарда, озгочо узак убакыт аралыгында колдонууда байкалган.
Эгерле бир жолу кабыл алуу KyHyHe 4-8 таблеткадан ашса (бирок 1 1 таблеткадан кеп эмес),
аНДа дарылоо кыска MooHoTTyy жана симптомдор жоголгондон кийин токтотулушу керек.
Кант диабети менен ооруган адамдар yчyн корсотме: l таблеткада 475 мг сахароза бар.



Башка дары каражаттары менен оз ара таасири жана оз ара таасирдин башка
тYрлорY
Бир убакытта ичип кабыл алууда АИЖ башка дары каражаттардын сицирилyyсy
темендеЙт. Алдын алуучу чара катары антациддерди башка дары каражаттардан белок
кабыл алуу максатка ылайыктуу.
Ренни препаратын башка дары каражаттарды кабыл tulууга чейин 2 саат мурун же кийин
кабыл алуу сунушталат: ацетилсалицил кислотасы; антисекретордук Н2-антигистаминдик
препараттар; атенолол; метопролол, пропранолол; бисфосфонаттар; катионообмендик
чайыр натрий полистиролсульфонаты (анын калийди байланыштыруу жондомд\тлyгyнyн
томондоосy, бул нерсе бойрок ilлсыздыгында метаболикалык алкалозду козгойт);
хлорохин; циклиндер; х(yрок гликозиддери; долутегравир (Ренни препаратын

долутегравирди кабыл алгандан киЙин 2 сааттан соц, }ке б саат мурун кабыл алуу керек);
левотироксин; элтромбопаг; эстрамустин; этамбутол; темир, стронций, цинк, фториллерли,
фоссРаттарды камтыган препараттар; фексофеналин: фторхинолондор; глюкокортикоиддер
(алмаштыруучу дарылоо катары гидрокортизондон башка), преднизолон жана
дексаметазон yчyн сyроттолгон; калкан безинин гормондору; индометацин; изониазид;
лансопразол; линкозамиддер; фенотиазиндик нейролептиктер; пеницилламин; сульпирид.
Тиазиддик диуретиктер: кальцийдин заара аркылуу болунуп чыгуусунун томондоосyнон

улам гиперкальциемиянын пайда болуу тобокели.

Ферmuлdуулyк, KoIu бойлуулук ilсана ба,ла эмазуу
Жаныбарларга жyргyзyлгон изилдоолор репродуктивдyy функцияга туз жана кыйыр
зыяндуу таасир берlryсун корсоткон эмес.
сунушталган дозада дайындоодо он}"rдогy кемтиктердин же эмбриотоксинд\т
натыйжалардь]н пайда болуусу тууралуу маалыматтар ань]кталган эмес. Буга карабастан,

дары каражатын кош бойлуу аялдар кабыл алган учурлары туура,цуу маалыматтар MyMKyH
болгон тобокелди >t(окко чыгаруу yчyн )I(eTIltl]ctlз. Ошоltдl,ктаII кош боt'tл1,1, N,rсзгIIлдс

препарат зарыл болгон учурда гана дайындалат.
Сунушталган максималдуу дозадан ашырууга болбойт, дарылоонун узактыгы l0 кундон
ашык эмес.
Кош бойлуу аялдарга бир эле учурда коп сандагы cyT }кана cyT азьктарын колдонуудан
алыс болуу сунушталат.
Кальций жана магний эмчек cyTy менен белунуп чыгат, бирок Ренни препаратынын

дарылык дозаJIары эмчек эмип жаткан жацы,торолгон балага/ьтмыркайларга эч канлай
таасир тийгизбейт. Колдонуу боюнча сунуштар аткарылган учурда гана ба_гlа эмиз\y
MYMKYH.

Унаа каражаттарын башкаруу жана механизмдер менен иштоо жондомдyyлyгyно
тийгизген таасири
Унааны башкаруу жана механизимдерди башкаруу жондомдyyлyгyно таасир тийгизlryсу
тууралуу маалыматтар жок.

Сактоо шарты
25 ОС дан жогору эмес аба табында, балдар жетбеген жерде сактоо керек.



Жарактуулук моонотy
З яtыл. Тацгакчада корсотYлгон жарактуулук MooHoTY аrIктагандан кийин колдонууга
болбойт.

Чыгаруу формасы
l2 таблетКадан перфорациясЫ бар блистеРЛе ЩВХiАл).
2 блистерден кошмо-баракчасы менен картон кутуга салынат.

Берyy шарты
рецепти хtок.

Каттоо куболугунyн ээси
Байер Консьюмер Кэр АГ,
Петер Мериан-Штрассе 84, 4052 Базель, Швейцария

ондyрyyчy
[ельфарм Гайар,
33 Рю де Л'индустри,74240 Гайар, Франция

кошумча маалыматты томонкy дарек боюнча алууга болот
220089 Минск, !зержинский проспектиси 57, 54-имарат
Тел: + 375 (l7)2з95420, факс: +З75 (l7)Ззбl2зб
{ары препаратынын сапаты боюнча арыз-доолорду томонкy электрондук почта дареги
боюнча жонотyy керке: ptc.b}r@baver.com


