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Toimeaine Kasutusvaldkond Ravimiteabesse lisatakse 

Alfakonestaat Angioödeemi ravi

hoiatus: trombemboolia risk - teadaolevate riskiteguritega patsientidel (nt kehasisesed kateetrid, varasem 
tromboos, kaasuv ateroskleroos, suukaudsete rasestumisvastaste vahendite või teatavate androgeenide 
kasutamine, haiguslik rasvumus, liikumisvõimetus) on plasmast saadud C1-esteraasi inhibiitorite soovitatava 
annuse manustamisel teatatud rasketest arteriaalse ja venoosse trombemboolia juhtudest. Teadaolevate 
riskiteguritega patsiente tuleb hoolikalt jälgida.
kõrvaltoimed: anafülaksia, ülitundlikkusreaktsioonid

Astsiminiib Kasvajavastane ravi kõrvaltoime: ülitundlikkus

Buprenorfiin (süstitav - Buvidal)
Opioidisõltuvuse 
asendusravi 

kõrvaltoime: süstekohaga seotud kõrvaltoimed - abstsess, haavandid ja nekroos (teatatud 
turuletulekujärgselt)

COVID-19 vaktsiin, Ad26.COV2-S 
 [rekombinantne] (JCovden)

Immuniseerimine

hoiatus ja kõrvaltoime: Pärast vaktsineerimist JCOVDEN’iga esineb suurenenud risk müokardiidi ja 
perikardiidi tekkeks. Need seisundid võivad areneda juba mõne päeva jooksul pärast vaktsineerimist ning on 
enamasti ilmnenud 14 päeva jooksul, neid on täheldatud väga harva, sagedamini meestel, kes on nooremad 
kui 40-aastased.
Tervishoiutöötajad peavad olema valvsad müokardiidi ja perikardiidi nähtude ja sümptomite suhtes. 
Vaktsineerituid tuleb juhendada, et nad pöörduksid kohe arsti poole, kui neil tekivad pärast vaktsineerimist 
müokardiidile või perikardiidile viitavad sümptomid, nagu (äge ja püsiv) valu rinnus, hingeldus või 
palpitatsioonid. Neid seisundeid diagnoosides ja ravides peavad tervishoiutöötajad tutvuma juhistega ja/või 
konsulteerima spetsialistidega.

Edoksabaan Tromboosi profülaktika kõrvaltoime: antikoagulandiga seotud nefropaatia

Famotidiin Seedetrakti haavandite ravi

koostoimed: famotidiin võib vähendada posakonasooli imendumist - võimalusel vältida posakonasooli 
suukaudse suspensiooni samaaegset manustamist famotidiiniga
Famotidiini manustamine koos türosiinkinaasi inhibiitorite (TKI) dasatiniibi, erlotiniibi, gefitiniibi ja 
pasopaniibiga võib vähendada TKIde plasmakontsentratsiooni, põhjustades väiksemat efektiivsust, mistõttu 
ei soovitata famotidiini manustamist koos nende TKIdega. Täiendavate konkreetsete soovituste saamiseks 
tutvuge iga TKI-ravimi ravimiteabega
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Fenoterool Astma ravi

hoiatuhse täiendus: lühitoimeliste beeta-agonistide ülemäärane kasutamine võib maskeerida põhihaiguse 
progresseerumist ja soodustada astma kontrolli halvenemist, mis suurendab astma raskete 
ägenemisepisoodide ning suremuse riski. 
Patsiente, kes võtavad rohkem kui kaks korda nädalas „vajaduse korral“ fenoterooli, arvestamata 
profülaktilist kasutamist enne koormust, tuleb ravi õigeks kohandamiseks uuesti hinnata, sest neil esineb 
fenoterooli ülemäärase kasutamise risk.

Glargiin-insuliin + liksisenatiid 2. tüüpi suhkurtõve ravi kõrvaltoimed: kolelitiaas, koletsüstiit

Ivakaftoor Tsüstilise fibroosi ravi

hoiatus: IVA/TEZ/ELX iga ravitud patsientidel on esinenud depressiooni (sh enesetapukavatsusi ja 
enesetapukatset), mis tekib tavaliselt kolme kuu jooksul alates ravi alustamisest ning patsientidel, kellel on 
varem esinenud psüühilisi häireid. Mõnel juhul täheldati sümptomi paranemist pärast annuse vähendamist 
või ravi lõpetamist. Patsientidele (ja hooldajatele) tuleb selgitada vajadust jälgida patsienti depressiivse 
meeleolu, enesetapumõtete või käitumises esinevate ebatavaliste muutuste suhtes ning nende sümptomite 
tekkimisel kohe arsti poole pöörduda

Karbidopa/levodopa Parkinsoni tõve ravi kõrvaltoime: kuseteede infektsioonid

Klenbuterool Astma ravi
hoiatus: klenbuterooli kuritarvitamine võib põhjustada raskeid, potentsiaalselt eluohtlikke kõrvaltoimeid ja 
seda tuleb vältida. Isegi noortel täiskasvanutel on täheldatud surmlõppega tagajärgi pärast klenbuterooli 
kuritarvitamist koos muude välimust ja sooritust parandavate ravimitega.

Nirmatrelviir + ritonaviir COVID 19 ravi
hoiatus ja kõrvaltoime: vererõhu tõus - ravi ajal Paxlovidiga on teatatud üldjuhul mittetõsistest ja 
mööduvatest hüpertensiooni juhtudest. Eriti tuleb tähelepanu pöörata eakatele patsientidele, sh jälgida 
regulaarselt vererõhku, sest neil on suurem risk hüpertensiooni tõsiste tüsistuste tekkeks

Nivolumab Kasvajavastane ravi
kõrvaltoimed: infusiooniga seotud reaktsioon (sh tsütokiinide vabanemise sündroom), ülitundlikkus (sh 
anafülaktiline reaktsioon)

Pemigatiniib Kasvajavastane ravi kõrvaltoime: naha kaltsifikatsioon

Polüstüreensulfonaat
Hüperkaleemia ravi 
neerupuudulikkusega 
haigetel

hoiatus: raskete seedetrakti häirete (nt soolesulgus, isheemia, nekroos või perforatsioon) tekkeriski tõttu ei 
soovitata polüstüreensulfonaati kasutada patsientidel, kellel on seedetrakti motoorika häired (sh vahetult 
operatsioonijärgsed või ravimitest põhjustatud)

Rivaroksabaan Tromboosi profülaktika kõrvaltoime: antikoagulandiga seotud nefropaatia
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Ropivakaiin Ägeda valu ravi kõrvaltoime: anafülaktiline šokk

Somapatsitaan
Kasvuhoromooni 
puudulikkuse ravi

vastunäidustus: somapatsitaani ei tohi kasutada kasvu kiirendamiseks lastel, kellel on epifüüsiplaadid juba 
sulgunud

Tafasitamab Lümfoomi ravi

hoiatus: progresseeruv multifokaalne leukoentsefalopaatia (PML) - kombinatsioonravi ajal tafasitamabiga on 
teatatud PMLi tekkest. Patsiente tuleb jälgida PMLile osutada võivate uute või ägenevate neuroloogiliste 
sümptomite või nähtude suhtes. PMLi sümptomid on mittespetsiifilised ja võivad varieeruda, olenevalt 
mõjutatud aju osast. Nendeks on mh muutunud vaimne seisund, mälukadu, kõnehäire, motoorika 
kahjustused (hemiparees või monoparees), jäsemete ataksia, kõnnaku ataksia ja nägemisega seotud 
sümptomid, nt hemianoopia ja diploopia. PMLi kahtluse korral tuleb kohe katkestada tafasitamabi 
kasutamine. Vajadusel pöörduda neuroloogi poole. Sobivad diagnostilised meetmed võivad hõlmata MRT 
uuringut, liikvori testimist JC-viiruse DNA suhtes ning korduvaid neuroloogilisi hindamisi. PMLi diagnoosi 
kinnitamise korral tuleb ravi tafasitamabiga lõplikult ära jätta

Tobramütsiin (nebuliseeritav 
lahus)

Pseudomonas aeruginosa 
kroonilise 
kopsuinfektsiooni ravi

hoiatus: patsientidel, kellel on mitokondriaalse DNA mutatsioonid (eriti 12S rRNA geeni nukleotiidis 1555 
adeniini asendus guaniiniga), on suurenenud ototoksilisuse tekkerisk, isegi kui aminoglükosiidide sisaldus 
seerumis on ravi ajal soovitatavas vahemikus. Selliste patsientide puhul tuleb kaaluda teisi ravivõimalusi.
Patsientidel, kelle emapoolsetel sugulastel on leitud asjakohaseid mutatsioone või on esinenud 
aminoglükosiididest põhjustatud kurtust, tuleb enne ravimi manustamist kaaluda muud ravi või geneetilist 
testimist

Tofatsitiniib Reumatoidartriidi ravi kõrvaltoime: akne

Vortioksetiin Depressiooni ravi
kõrvaltoimed: galaktorröa (hüperprolaktineemiale kaasnevalt), akatiisia, bruksism, trismus, rahutute jalgade 
sündroom, ähmane nägemine, düspepsia. Turuletulekujärgselt on alla 20 mg vortioksetiini annuste 
kasutamisel teatatud seksuaalse düsfunktsiooni juhtudest
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