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Scar/The Lion King – Basquiat Tribute 
Ruttum, Acryl auf Leinwand, 65 x 81 cm 

Titelbildauktion für unsere Leserinnen und Leser

Sie können unsere Titelbilder käuflich erwerben, und zwar im 
Rahmen einer Auktion. Näheres dazu erfahren Sie in den Auktions- 
bedingungen (siehe Seite 98). Sollten auch Sie ein Werk haben, das 
Sie auf dieser Plattform anbieten möchten, freuen wir uns über Ihre 
Kontaktaufnahme unter: auktion@rosenfluh.ch

Cochrane Library aktuell

https://swiss.cochrane.org/de/ars-medici
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AUFBRUCH ZU 
NEUEN UFERN

GLP-1-RA = GLP-1-Rezeptoragonist (Glucagon-like Peptide-1)

Wenn Sie mehr über die Vorteile 
von RYBELSUS® erfahren wollen, 
besuchen Sie bitte www.rybelsus.ch 

Referenz: 1. RYBELSUS® Fachinformation. www.swissmedicinfo.ch

Kurzfachinformation Rybelsus® Z: Semaglutide 3 mg, 7 mg, 14 mg pro Tablette. I: Rybelsus® wird zur Behandlung Erwachsener mit unzureichend kontrolliertem Diabetes mellitus Typ 
2 ergänzend zu Diät und Bewegung angewendet: – als Monotherapie bei Kontraindikation oder Unverträglichkeit für Metformin; – in Kombination mit anderen blutzuckersenkenden 
Arznei mitteln. Siehe Abschnitt «Klinische Wirksamkeit» für Ergebnisse zu den in klinischen Studien untersuchten Kombinationen und zur kardiovaskulären Sicherheit. D: Anfangsdosis von 
Rybelsus® beträgt 3 mg einmal täglich. Nach 1 Monat Dosis auf 7 mg einmal täglich (Erhaltungsdosis) erhöhen. Falls blutzuckersenkende Wirkung nach einmonatiger Behandlung ungenügend 
Erhaltungs dosis auf 14 mg einmal täglich erhöhen. Dosisanpassung bei älteren Menschen und Patienten mit eingeschränkter Leber- oder Nierenfunktion nicht erforderlich. Rybelsus® ist 
eine Tablette zur einmal täglichen oralen Anwendung. Rybelsus®auf nüchternen Magen ganz mit bis zu einem halben Glas Wasser (120 ml) schlucken. Mindestens 30 Minuten warten vor 
Einnahme der ersten Mahlzeit, erstem Getränk oder anderer oralen Arzneimittel. KI: Überempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der Hilfsstoffe gemäss «Zusammen setzung». VM: 
Rybelsus® bei Patienten mit Diabetes mellitus Typ 1 oder zur Behandlung diabetischer Ketoazidose nicht anwenden. Anwendung von GLP-1-Rezeptor-Agonisten kann mit unerwünschten 
gastrointestinalen Wirkungen assoziiert sein. Bei vermuteter Pankreatitis Rybelsus® absetzen. Erhöhtes Hypoglykämierisiko bei Kombination mit Sulfonyl harnstoff oder Insulin. Patienten 
mit diabetischer Retinopathie in der Vorgeschichte überwachen. IA: Semaglutide verzögert die Magenentleerung. Dies kann die Resorption anderer gleichzeitig angewendeter Arzneimittel 
beeinflussen. UW: Sehr häufig: Hypoglykämie bei Anwendung mit Insulin oder SU, Übelkeit, Diarrhö; Häufig: Hypo glykämie bei Anwendung mit anderen OAD, verminderter Appetit, 
Komplikationen der diabetischen Retinopathie, Erbrechen, Bauchschmerzen, abdominales Spannungs gefühl, Obstipation, Dyspepsie, Gastritis, gastroösophagealer Reflux, Flatulenz, erhöhte 
Lipase, erhöhte Amylase, Erschöpfung. Gelegentlich: erhöhte Herzfrequenz, Aufstossen, Cholelithiasis, Gewichts abnahme. Selten: anaphylaktische Reaktionen. P: 3 mg: Packungen zu 30 
Tabletten. 7 mg: Packungen zu 30 und 90 Tabletten, 14 mg: Packungen zu 30 und 90 Tabletten (B). Version 1.0. Ausführliche Angaben finden Sie unter www.swissmedicinfo.ch.

Dieses Arzneimittel unterliegt einer zusätzlichen Überwachung. Für weitere Informationen, siehe Fachinformation Rybelsus® auf www.swissmedicinfo.ch.

§ RYBELSUS® ist nicht indiziert zur Gewichtsreduktion.  CH20RYB00025

Für Erwachsene  
mit Typ 2 Diabetes

Signifikant bessere HbA1c- und 
Gewichtsreduktion vs. Januvia®,  
Jardiance® und Victoza®1§

Bis zu 7 von 10 RYBELSUS®- 
Patienten erreichten einen  
HbA1c-Zielwert von < 7 %1
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Tel.: 044 914 11 11 
Fax: 044 914 11 00 
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