BUDIXON NEB

Budesonidum

Informagja o produkcie leczniczym Budixon Neb

Nazwa produktu leczniczego i nazwa powszechnie stosowana: Budixon Neb, 0,125 mg/ml, zawiesina do nebulizacji; Budixon Neb, 0,25 mg/ml, zawiesina do nebulizacji; Budixon Neb, 0,50 mg/ml, zawiesina do nebulizaji, budesonidum. Sktad
jakosciowy i ilosciowy w odniesieniu do substancji czynnych oraz tych substancji pomocniczych, ktére maja istotne znaczenie dla wtasciwego stosowania produktu leczniczego: 1 ml zawiesiny do nebulizacji zawiera: odpowiednio
0,125 mg, 0,25 mg lub 0,50 mg budezonidu zmikronizowanego. Kazdy pojemnik plastykowy zawiera: odpowiednio 0,25 mg, 0,50 mg lub 1 mg budezonidu w 2 ml zawiesiny. Posta¢ farmaceutyczna: Zawiesina do nebulizagji. Zawiesina o zabarwieniu od
biatego do prawie biatego w plastykowym pojemniku jednostkowym. Wskazania terapeutyczne do stosowania: Produkt Budixon Neb w postaci zawiesiny do nebulizacji jest wskazany w leczeniu: astmy, gdy stosowanie inhalatora cisnieniowego lub
inhalatora proszkowego jest niewtasciwe; zespotu krupu — ostrego zapalenia krtani, tchawicy i oskrzeli — niezaleznie od etiologii, wiazacego sie z istotnym zwezeniem gérnych drdg oddechowych, dusznoscig lub ,szczekajacym” kaszlem i prowadzacego do
zaburzeni oddychania; zaostrzenia przewlektej obturacyjnej choroby ptuc (POChP), w przypadku gdy stosowanie budezonidu w postaci zawiesiny do nebulizacji jest uzasadnione. Produkt leczniczy Budixon Neb nie jest wskazany do tagodzenia ostrego napadu
astmy lub stanéw astmatycznych i bezdechu. Dawkowanie i sposéb podawania: Astma: Dawkowanie produktu Budixon Neb nalezy ustalac indywidualnie. Jezeli zalecana dawka dobowa leku wynosi do 1 mg, produkt Budixon Neb mozna stosowac raz na
dobe. Produkt Budixon Neb mozna stosowac raz na dobe u pacjentow nieleczonych dotychczas glikokortykosteroidami oraz u pacjentéw z dobrze kontrolowanymi objawami choroby za pomoca wziewnych glikokortykosteroiddw. Produkt Budixon Neb stosowany
raz na dobe mozna podawac rano lub wieczorem. Jezeli nastapi zaostrzenie objawow choroby, nalezy zwiekszy¢ dawke dobowa produktu. Podczas stosowania dawki dobowej wigkszej niz 1 mg produkt nalezy podawac dwa razy na dobe. Zalecana dawka
poczatkowa: Dzieci od 6. miesigea Zycia: Catkowita dawka dobowa wynosi od 0,25 mg do 0,5 mg. U dzieci, ktdre zazywaja doustnie glikokortykosteroidy, mozna w razie koniecznosci zwigkszy¢ dawke dobowa do 1 mg. U matych dziedi, ktdre nie moga wdychac
produktu przez ustnik, produkt powinien by¢ podawany przez maske twarzowa. Dorosli, w tym osoby w podesztym wieku: Catkowita dawka dobowa wynosi od 1 mg do 2 mg. Dawka podtrzymujaca: Zaleca sie stosowanie najmniejszej skutecznej dawki
podtrzymujacej. Dzieci od 6. miesiqca Zycia: Catkowita dawka dobowa wynosi od 0,25 mg do 2 mg. Dorosli, w tym osoby w podesztym wieku: Catkowita dawka dobowa wynosi od 0,5 mg do 4 mg. Poprawa stanu klinicznego po zastosowaniu produktu Budixon
Neb moze nastapic w ciagu kilku godzin od rozpoczecia leczenia. Petne dziatanie lecznicze uzyskuje sie po kilku tygodniach od rozpoczecia leczenia. Produkt Budixon Neb jest przeznaczony do dtugotrwatego leczenia, natomiast nie zapewnia szybkiego
fagodzenia objawdw ostrych napadow astmy oskrzelowej, w ktdrych jest wskazane podanie krotkodziatajacych lekéw rozszerzajacych oskrzela. U pacjentéw, ktorym trzeba zwiekszy¢ dawke glikokortykosteroidéw w celu poprawy skutecznosci leczenia, zwykle
zaleca si¢ raczej zwigkszenie dawki produktu Budixon Neb niz wiaczenie glikokortykosteroidéw doustnych — z powodu mniejszego ryzyka ogol jowych dziatan niepozadanych. Pagjenci leczeni doustnymi glikokortykosteroidami: Po uzyskaniu whasciwej
kontroli astmy stosowanie produktu Budixon Neb pozwala na zastapienie lub znaczace zmniejszenie dawki doustnych glikokortykosteroidéw. Podczas zmiany leczenia z doustnych glikokortykosteroidéw na leczenie produktem Budixon Neb pacjent powinien
by¢ w stanie stabilnym. Zaleca sie stosowanie przez 10 dni duzych dawek produktu Budixon Neb w skojarzeniu z wcze$niej stosowanym glikokortykosteroidem doustnym w niezmienionej dawce. Nastgpnie dawka doustnego glikokortykosteroidu powinna by¢
stopniowo zmniejszana (np. mniej wiecej 0 2,5 mg prednizolonu lub réwnowazng dawke innego glikokortykosteroidu na miesiac) do najmniejszej dawki zapewniajacej kontrole objawdw choroby. Czesto stosowanie doustnych glikokortykosteroidéw mozna
zastapi catkowicie produktem Budixon Neb. Budezonid w postaci zawiesiny do nebulizacji podany pacjentowi jest dostarczany do ptuc podczas wykonywania wdechu. Bardzo wazne jest, aby pacjent wykonywat spokojne, réwnomierne wdechy przez ustnik
nebulizatora lub maske twarzowa. Zespét krupu: Zwykle stosowana dawka u niemowlat i dzieci z zespotem krupu to 2 mg budezonidu podane w postaci nebulizacji. Mozna podac te dawke w catosci lub podzielic ja na dwie i poda¢ dwie dawki po 1 mg
w odstepie 30 minut. Ten sposéb dawkowania moze by¢ powtarzany co 12 godzin, maksymalnie do 36 godzin lub do uzyskania poprawy stanu klinicznego. POChP: Pacjentow nalezy leczy, stosujac produkt leczniczy Budixon Neb w dawkach 1do 2 mg na dobe.
Leczenie nalezy podzieli¢ na 2 pojedyncze dawki co 12 godzin az do momentu poprawy stanu klinicznego. Pacjenci z niewydolnosciq nerek lub watroby: Nie ma danych dotyczacych stosowania produktu Budixon Neb u pacjentéw z zaburzeniami czynnosci nerek
lub watroby. Budezonid jest metabolizowany gtéwnie w watrobie, dlatego u pacjentow z cigzka marskoscia watroby moze dojs¢ do zwiekszenia jego stezenia w surowicy. Nie ma koniecznosci dostosowania dawkowania produktu Budixon Neb u pacjentow
z zaburzeniami czynnosci nerek. Sposéb podawania: Produkt Budixon Neb zawiesina do inhalacji nalezy stosowac za pomoca nebulizatora wyposazonego w ustnik lub maske twarzowa. W celu zminimalizowania ryzyka wystapienia zakazen grzybiczych
w obrebie jamy ustnej i gardta pacjent powinien wyptukac jame ustng woda po kazdej inhalacji. Nalezy réwniez poinformowac pacjenta o koniecznosci umycia skéry twarzy woda po zastosowaniu nebulizatora z maska twarzowa, aby zapobiec podraznieniu
skory twarzy. Nie nalezy stosowac nebulizatoréw ultradZwiekowych, poniewaz nie dostarczaja pacjentowi wystarczajacej dawki budezonidu. Zestaw do nebulizacji (nebulizator i kompresor) powinien wytwarzac wigkszos¢ kropli o Srednicy od 3 do 5 mm. Dawka
budezonidu dostarczonego pacjentowi wynosi od 11 do 22% dawki znajdujacej sie w nebulizatorze i zalezy od: czasu nebulizacji; objetosci komory; whasciwosci technicznych kompresora i nebulizatora (zestawu do nebulizadji); objetosci oddechowej pacjenta;
stosowania ustnika lub maski twarzowej. W celu dostarczenia mak Inej dawki £ nalezy zapewnic¢ odpowiedni przeptyw przez nebulizator (5 do 8 I/min). Objetos¢ komory powinna wynosic 2 do 6 ml. U matych dzieci nalezy uzywac dobrze
dopasowanej maski twarzowej w celu dostarczenia jak najwiekszej ilosci budezonidu. Pojemnik plastykowy zawierajacy produkt nalezy ostroznie wstrzasna¢ przed otwarciem. Komora nebulizatora musi by¢ umyta po kazdym uzyciu. Komore i maske nalezy my¢
ciepta woda z dodatkiem delikatnego detergentu. Nastepnie starannie optukac woda i osuszy¢ przez podtaczenie do kompresora. Przed uzyciem nebulizatora nalezy zapoznac sie zinstrukcja producenta dotyczaca obstugi nebulizatora. Produkt Budixon Neb moze
by¢ mieszany z 0,9% roztworem chlorku sodu oraz z roztworami terbutaliny, salbutamolu, fenoterolu, acetylocysteiny, kromoglikanu sodowego lub ipratropiowego bromku. Zawiesina znajdujaca sie w plastykowym pojemniku moze by¢ dzielona w celu
uzyskania odpowiedniej dawki substancji czynnej. Otwarty pojemnik plastykowy nalezy przechowywac w aluminiowej torebce bez dostgpu $wiatfa. Sporzadzona mieszanina powinna by¢ zuzyta w ciagu 30 minut. Dawka (mg)/Objetos¢ produktu Budixon Neb,
zawiesina do nebulizagji: 0,25 mg/0,125 mg/ml — 2 ml; 0,5 mg/0,125 mg/ml — 4 ml; 0,5 mg/0,25 mg/ml — 2 ml; 0,75 mg/0,125 mg/ml — 6 ml; 1,0 mg/0,25 mg/ml — 4 ml; 1,0 mg/0,5 mg/ml — 2 ml; 1,5 mg/0,25 mg/ml — 6 ml; 2,0 mg/0,5 mg/ml — 4 ml.
Przeciwwskazania: Nadwrazliwos¢ na substancje czynna lub na ktérakolwiek substancje pomocnicza. Specjalne ostrzezenia i Srodki ostroznosci dotyczace stosowania: Budezonid nie jest wskazany w szybkim tagodzeniu objawéw w ostrych napadach
astmy, w ktorych wymagane jest zastosowanie krotkodziatajacych lekéw rozszerzajacych oskrzela w postaci inhalacji. Podczas stosowania wziewnych glikokortykosteroidéw wystapic moga zakazenia grzybicze w obrebie jamy ustnej. W przypadku takiego
zakazenia moze by¢ konieczne zastosowanie odpowiedniego leczenia przeciwgrzybiczego, a u niektdrych pacjentéw przerwanie stosowania glikokortykosteroidéw wziewnych. Nalezy unikac jednoczesnego stosowania budezonidu z ketokonazolem, inhibitorami
proteazy HIV lub innymi, silnymi inhibitorami izoenzymu CYP3A4. Jesli jest to niemotliwe, przerwa miedzy podaniem tych produktéw i budezonidu powinna by jak najdtuzsza. Nalezy zachowac szczegdIng ostroznos¢ podczas zmiany leczenia z doustnych
glikokortykosteroidéw na leczenie produktami wziewnymi. W tym okresie istnieje ryzyko wystapienia przemijajacej niewydolnosci kory nadnerczy. Pacjendi, u ktdrych byto konieczne dorazne leczenie duzymi dawkami glikokortykosteroidéw lub dtugotrwate
leczenie najwigkszymi zalecanymi dawkami wziewnych glikokortykosteroidéw, réwniez naleza do grupy zwigkszonego ryzyka wystapienia niewydolnosci kory nadnerczy, kiedy sa narazeni na ciezkie sytuaje stresowe. Nalezy rozwazyc zwiekszenie dawki
glikokortykosteroidow doustnych przed przewidywanym narazeniem na cigzki stres oraz przed planowanymi zabiegami chirurgicznymi. W okresie zmniejszania dawek glikokortykosteroidéw niektérzy pacjenci odczuwaja niespecyficzne dolegliwosci, np. béle
migsni i stawow. Wystapienie takich objawdw, jak zmeczenie, béle gtowy, nudnosci, wymioty lub inne podobne objawy moze wskazywac na niewystarczajaca aktywnosc glikokortykosteroidowa. W takich przypadkach moze by¢ konieczne okresowe zwigkszenie
dawki doustnych glikokortykosteroidéw. Zastapienie glikokortykosteroidéw o dziataniu ogéinym leczeniem steroidami podawanymi wziewnie moze spowodowac wystapienie reakgji alergicznych, na przyktad wodnistego wycieku z nosa lub wyprysku, ktére
byly wczedniej ttumione przez lek stosowany ogélnie. Takie reakcje alergiczne nalezy leczy¢ objawowo lekami przeciwhistaminowymi i (lub) lekami o dziataniu miejscowym. Objawy ogdlnoustrojowe moga wystapi¢ podczas stosowania wziewnych
glikokortykosteroidéw, szczegdInie gdy s3 one stosowane dtugotrwale w duzych dawkach. Prawdopodobieristwo wystapienia tych objawdw po zastosowaniu wziewnych glikokortykosteroiddw jest znacznie mniejsze niz po zastosowaniu glikokortykosteroidow
doustnych. Do mozliwych objawdw ogdInoustrojowych zalicza sie: zespét Cushinga, objawy zblizone do zespotu Cushinga, zahamowanie czynnosci nadnerczy, spowolnienie wzrostu u dzieci i mtodziezy, zmniejszenie gestosci mineralnej kosci, zacme, jaskre oraz
objawy psychiczne i zaburzenia zachowania, w tym nadmiern aktywnos¢ psychoruchowa, zaburzenia snu, niepokdj, depresje i agresje, szczegélnie u dzieci. Nalezy stosowac najmniejsza skuteczna dawke wziewnych glikokortykosteroidow, umozliwiajaca
wihasciwa kontrole astmy. Szczegdlng uwage nalezy zachowac u pacjentdw z czynng lub nieaktywna gruzlica ptuc oraz u pacjentow z grzybiczymi lub wirusowymi zakazeniami drég oddechowych. Podobnie jak w przypadku innych produktow wziewnych
bezposrednio po zastosowaniu produktu Budixon Neb moze wystapic paradoksalny skurcz oskrzeli z natychmiastowym $wiszczeniem po zastosowaniu dawki. Jesli wystapia takie objawy, nalezy natychmiast przerwac stosowanie wziewnego budezonidu, oceni¢
stan pacjenta i wprowadzic terapie alternatywna, jesli konieczne. Pacjenci powinni by¢ poinformowani o koniecznosci zgtoszenia sie do lekarza, jezeli objawy choroby nie ustepuja mimo systematycznego stosowania zalecanych dawek. W razie zaostrzenia
objawdw nalezy zastosowac dodatkowe leczenie glikokortykosteroidami doustnymi przez krétki czas. Zaburzenia czynnosci watroby moga wptywac na wydalanie glikokortykosteroidéw, powodujac zmniejszenie szybkosci eliminadji i zwiekszenie ekspozycji
ogdlnoustrojowej. Nalezy ostrzec pacjenta o mozliwym wystapieniu ogélnoustrojowych dziatari niepozadanych. Zapalenie ptuc u pacjentéw z POChP: U pacjentw z POChP otrzymujacych wziewne kortykosteroidy zaobserwowano zwiekszenie czestosci
wystepowania zapalenia ptuc, w tym zapalenia ptuc wymagajacego hospitalizagji. Istnieja pewne dowody na zwigkszone ryzyko wystapienia zapalenia ptuc wraz ze zwigkszeniem dawki steroiddw, ale nie zostato to jednoznacznie wykazane we wszystkich
badaniach. Nie ma jednoznacznych dowodéw klinicznych na roznice migdzy produktami zawierajacymi wziewne kortykosteroidy, dotyczace stopnia ryzyka wystepowania zapalenia ptuc. Lekarze powinni szczegélnie wnikliwie obserwowac pacjentow z POChP,
czy nie rozwija sie u nich zapalenie ptuc, poniewaz kliniczne objawy takich zakazen oraz zaostrzenia POChP czesto sie nakfadaja. Do czynnikow ryzyka zapalenia ptuc u pacjentéw z POChP naleza: aktualne palenie tytoniu, podeszty wiek, niski wskaznik masy
ciata (BMI) i ciezka posta¢ POChP. Zaburzenia widzenia: Zaburzenie widzenia moze wystapic¢ w wyniku ogdlnoustrojowego i miejscowego stosowania kortykosteroidéw. Jezeli u pacjenta wystapia takie objawy, jak nieostre widzenie lub inne zaburzenia widzenia,
nalezy rozwazyc skierowanie go do okulisty w celu ustalenia mozliwych przyczyn, do ktérych moze naleze¢ zacma, jaskra lub rzadkie choroby, takie jak centralna chorioretinopatia surowicza (CSCR), ktéra notowano po ogdlnoustrojowym i miejscowym
stosowaniu kortykosteroidow. Wptyw na wzrost: Zaleca sie systematyczna kontrole wzrostu dzieci, ktdre dtugotrwale przyjmuja glikokortykosteroidy wziewne. Jesli wzrost jest spowolniony, nalezy zweryfikowac sposéb leczenia, zmniejszajac stosowana dawke
glikokortykosteroidéw wziewnych. Przed podjeciem decyzji o rozpoczeciu leczenia nalezy dokfadnie rozwazyc korzysci wynikajace ze stosowania glikokortykosteroidu i ryzyko zwigzane ze spowolnieniem wzrostu. Ponadto wskazana jest konsultacja z lekarzem
specjalizujacym sie w chorobach uktadu oddechowego u dzieci. Dziatania niepozadane: Zestawienie dziatari niepozadanych: Ponizsze definicje odnosza sie do czestosci wystepowania dziatari niepozadanych. Czestos¢ wystepowania zdefiniowana jest
nastepujaco: bardzo czgsto (= 1/10); czesto (= 1/100 do < 1/10); niezbyt czesto (= 1/1000 do < 1/100); rzadko (= 1/10 000 do < 1/1000); bardzo rzadko (< 1/10 000), czgstos¢ nieznana (czestos¢ nie moze by okreslona na podstawie dostepnych danych).
Klasyfikacja uktadow i narzadow/Czestos¢ wystepowania/Dziatanie niepozadane: Zakazenia i zarazenia pasozytnicze: (zesto: zakazenia grzybicze jamy ustnej i gardfa, zapalenie ptuc (u pacjentow z POChP). Zaburzenia uktadu |mmun0|og|cznego Rzadka
natychmiastowe i opéznione reakcje nadwrazliwosci*, w tym wysypka, kontaktowe zapalenie skory, pokrzywka, obrzek naczynioruchowy, reakgje anafilaktyczne. Zaburzenia endokrynologiczne: Rzadko: objawy przedmi ipod q g0
dziatania glikokortykosteroidéw, w tym zahamowanie czynnosci kory nadnerczy i spowolnienie wzrostu**. Zaburzenia oka: Niezbyt czesto: zaéma, nieostre widzenie. Nieznana: jaskra. Zaburzenia mie$niowo-szkieletowe i tkanki tacznej: Niezbyt czesto: skurcze
miesni, drzenia mie$ni. Zaburzenia psychiczne: Niezbyt czesto: niepokdj, depresja. Rzadko: nerwowos¢, zmiany zachowania (gtéwnie u dzieci). Nieznana: zaburzenia snu, lek, nadmierna aktywnos¢ psychoruchowa, agresja. Zaburzenia uktadu oddechowego, klatki
piersiowe] i Srddpiersia: (zesto: kaszel, chrypka***, podraznienie gardta, bezgtos***. Rzadko: skurcz oskrzeli. Zaburzenia skéry i tkanki podskérnej: Rzadko: tatwe siniaczenie. * Odnosi si¢ do opisu wybranych dziatail niepozadanych: podraznienie skory twarzy,
ponizej. ** Dotyczy dzieci i mtodziezy, ponizej. *** Rzadko u dzieci. Opis wybranych dziatar niepozadanych: Podczas stosowania nebulizatora z maska twarzowa obserwowano przypadki podraznienia skory twarzy jako przyktad reakcji nadwrazliwosci. Aby
zapobiec wystepowaniu podraznienia, nalezy my¢ woda skore twarzy po kazdym zastosowaniu nebulizatora z maska twarzowa. Istnieje zwiekszone ryzyko wystapienia zapalenia ptuc u pacjentow ze $wiezo zdiagnozowanga przewlekfa obturacyjng choroba ptuc
(POChP) rozpoczynajacych leczenie glikokortykosteroidami wziewnymi. Jednakze wazona ocena 8 analizowanych badar klinicznych z udziatem 4643 pacjentow z POChP leczonych budezonidem i 3643 pacjentow przydzielonych losowo do grupy otrzymujacej
leczenie bez zastosowania wziewnych glikokortykosteroidow nie wykazata zwigkszonego ryzyka wystapienia zapalenia ptuc. Wyniki 7 pierwszych z 8 badan zostaty opublikowane w postaci metaanalizy. W badaniach klinicznych kontrolowanych placebo zaéme
zgtaszano niezbyt czesto takze w grupie otrzymujacej placebo. Dokonano zsumowanej analizy badan Klinicznych z udziatem 13 119 pacjentow stosujacych budezonid w postaci wziewnej i 7278 pacjentow otrzymujacych placebo. (zgstos¢ wystepowania
niepokoju wynosita 0,52% w grupie otrzymujacej budezonid wziewnie i 0,63% w grupie otrzymujacej placebo. Natomiast czestos¢ wystepowania depresji wynosita 0,67% w grupie otrzymujacej budezonid wziewnie i 1,15% w grupie otrzymujacej placebo.
Sporadycznie podczas stosowania wziewnych glikokortykosteroiddw moga wystapic przedmiotowe lub podmiotowe objawy ogdlnoustrojowego dziatania glikokortykosteroidéw, prawdopodobnie zaleznie od dawki, czasu stosowania, jednoczesnego
i wezesniejszego stosowania kortykosteroidow, a takze indywidualnej wrazliwosci. Dzieci i mtodziez: Ze wzgledu na ryzyko spowolnienia wzrostu u dzieci i mtodziezy wskazane jest monitorowanie wzrostu. Podmiot odpowiedzialny: Adamed Pharma S.A.,
Pierkéw, ul. M. Adamkiewicza 6A, 05-152 Czosndw, Polska. Numer pozwolenia na dopuszczenie do obrotu i nazwa organu, ktory je wydat: Budixon Neb, 0,125 mg/ml, zawiesina do nebulizaji: 23619. Budixon Neb, 0,250 mg/ml, zawiesina do
nebulizacji: 23620. Budixon Neb, 0,500 mg/ml, zawiesina do nebulizacji: 23621. Pozwolenia wydane przez Prezesa URPLWMiPB. Kategoria dostepnosci: Produkt leczniczy wydawany z przepisu lekarza — Rp. Niniejsza informacja zostata przygotowana na
podstawie Charakterystyki Produktu Leczniczego (Budixon Neb, 0,125 mg/ml, zawiesina do nebulizaji, Budixon Neb, 0,25 mg/ml, zawiesina do nebulizagji, Budixon Neb, 0,50 mg/ml, zawiesina do nebulizagji) zatwierdzonej 02.2019, z ktdra nalezy sie zapoznac
przed zastosowaniem leku. Dodatkowe informacje dostepne sa w Adamed Pharma S.A., Pierikéw, ul. M. Adamkiewicza 6A, 05-152 Czosnow, tel.: +48 22 73277 00, faks: +48 22 732 78 00, e-mail: adamed@adamed.com. Cena detaliczna urzedowa: Budixon
Neb, 0,125 mg/ml, zawiesina do nebulizacji — 64,42 z, Budixon Neb, 0,25 mg/ml, zawiesina do nebulizacji — 56,71 zt, Budixon Neb, 0,50 mg/ml, zawiesina do nebulizacji — 80,56 t. Wysokos¢ doptaty $wiadczeniobiorcy: Budixon Neb, 0,125 mg/ml zawiesina
do nebulizacji — 3,20 zt, Budixon Neb, 0,25 mg/ml zawiesina do nebulizacji — 3,20 zt. Zakres wskazar objetych refundacja: Wszystkie zarejestrowane wskazania na dzier wydania decyzji; astma, przewlekta obturacyjna choroba ptuc, eozynofilowe zapalenie
oskrzeli. Wysokos¢ doptaty Swiadczeniobiorcy: Budixon Neb, 0,50 mg/ml, zawiesina do nebulizacji — 3,43 zt (ryczatt). Zakres wskazar objetych refundacja: Astma, przewlekfa obturacyjna choroba ptuc, eozynofilowe zapalenie oskrzeli. Wysokos¢
doptaty Swiadczeniobiorcy: Budixon Neb, 0,50 mg/ml, zawiesina do nebulizacji — 24,33 zt (odpfatnos¢ 30%). Zakres wskazan objetych refundacja: Wszystkie zarejestrowane wskazania na dzieri wydania decyzji. Na podstawie: Obwieszczenie Ministra
Zdrowia z dnia 24.08.2020 r. w sprawie wykazu refundowanych lekéw, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyrobéw medycznych na 1.09.2020 .
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