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Jetzt erhaltlich:
Kentera® — Das einzige Pflaster zur Behandlung der
iiberaktiven Blase

Ab sofort steht fiir Patientlnnen mit
tiberaktiver Blase eine neue Behand-
lungsoption zur Verfiigung: das zwei-
mal wéchentlich zu applizierende
Pflaster Kentera®. Das transdermale
System enthilt den bekannten Wirk-
stoff Oxybutynin und konnte seine
Wirksamkeit in Studien mehrfach un-
ter Beweis stellen. Dank Umgehung
des prasystemischen gastrointestina-
len und hepatischen Metabolismus
reduzieren sich mit der transderma-
len Applikation die anticholinergen
Nebenwirkungen wie Mundtrocken-
heit in einem entscheidenden Mass.

Eine grosse Studie in Europa hat vor
Kurzem gezeigt, dass die Uberaktive
Blase bei Personen Uber 40 eine Ge-
samtpravalenz von 16,6% aufweist." Die-
ser Wert steigt mit zunehmendem Alter
weiter an. Patientlnnen mit Uberaktiver
Blase leiden unter einem plétzlich auf-
tretenden, imperativen Harndrang. Die
Folge davon sind haufige Miktionen,
die auch nachts auftreten kénnen. Eine
Uberaktive Blase schrankt betroffene
Frauen in ihrer Bewegungsfreiheit ein
und beeintrachtigt ihre Lebensqualitat.
Die bisher verfigbaren medikamento-
sen Therapien
Wirkstoffen
zwar eine gute Option dar, waren je-

mit anticholinergen
in Tablettenform stellten

doch aufgrund ihrer Einnahmehaufig-
keit und Nebenwirkungen wie Mund-
trockenheit oder Obstipation haufig mit
einer schlechten Compliance verbun-
den.

Das transdermale System Kentera® ent-
halt mit Oxybutynin einen bewahrten
anticholinergen  Wirkstoff. Dank der
transdermalen Applikation kann mit we-
niger Wirkstoff ein gleichmassiger und
konstanter Wirkstoffspiegel erreicht
werden.? Bereits 3,9 mg Wirkstoff pro
Tag reichen bei dem Oxybutynin-halti-
gen transdermalen System (OXY-TDS)
aus, um die volle Wirksamkeit zu erzie-
len. Ausserdem kommt es zu keinem

First-Pass-Effekt, wodurch weniger N-

DEO gebildet wird. N-DEO ist der ak-
tive Metabolit von Oxybutynin und wird
fir die Nebenwirkungen wie Mund-
trockenheit und Obstipation verant-
wortlich gemacht.

Kentera® bietet den Patientlnnen auch
die Vorteile einer einfachen Handha-
bung. Es braucht lediglich zweimal
wochentlich an Hifte, Bauch oder Ge-
sass appliziert zu werden. Fur Patientin-
nen, die neben einem oralen Anticholi-
nergikum taglich ohnehin eine grosse
Anzahl Tabletten einnehmen mussen,
bietet Kentera® eine gute Moglichkeit,
die tagliche Tablettenbelastung zu re-
duzieren.
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Fachinformation Kentera®

W: Oxybutynin. I: Sympt. Behandlung von
Dranginkontinenz und/oder Pollakisurie und
(imperativem) Harndrang, wie sie bei Patienten
mit instabiler Blase auftreten kénnen. D: ein
transdermales Pflaster (3,9 mg/24 h), zweimal
wochentlich (alle 3 bis 4 Tage). K: Uberempfind—
lichkeit auf Inhaltsstoffe, Harnverhalt, schwere
Stérungen des Gl-Trakts, Myasthenia gravis, Eng-
winkelglaukom, flache vordere Augenkammer,
Pollakisurie/Nykturie infolge Herz- oder Nierenin-
suffizienz, Miktionsbeschwerden org. Ursprungs,
2.B. Prostatahyperplasie, Harnrohrenstenose, Ste-
nose der ableitenden Harnwege, toxisches Me-
gakolon, obstruktive Magen-Darm-Erkrankung
wie paralytischer lleus, Darmatonie, schwere Coli-
tis ulcerosa, Tachyarrhythmie. UW: Reaktionen an
der Applikationsstelle, Juckreiz. I: gleichzeitige
Anwendung anderer Anticholinergika bzw. Arz-
neimittel mit anticholinerger Aktivitat bzw. Wirk-
stoffen, die ebenfalls Uber CYP3A4-Enzym meta-
bolisiert werden, kénnen die Wirkung verstarken
bzw. einen Einfluss haben auf Haufigkeit oder In-
tensitdt von Mundtrockenheit, Obstipation und
Schlafrigkeit steigern. Wirkung auf gastrointesti-
nale Motilitat kann ev. Resorption anderer gleich-
zeitig angewendeter Arzneimittel &ndern. Gleich-
zeitige Anwendung mit Azol-Antimykotika oder
Makrolid-Antibiotika, da diese CYP3A4 hemmen.
Oxybutynin kann prokinetischen Therapien ent-
gegenwirken. P: 8 Pflaster. Liste B. Ausfihrliche
Information siehe Arzneimittel-Kompendium der
Schweiz.
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