












Надежное устройство, идеально подходящее для 
длительного применения, частого сцеживания и 
использования несколькими пользователями

Поможет поддержать 
двойное сцеживание дома

Symphony ©

Клинический двойной молокоотсос
Swing Maxi™
Персональный 
двойной молокоотсос

Инновация Medela

Фаза стимуляции
Нет выделения молока Выделение молока

Фаза сцеживания

Рефлекторное 
выделение молока 

Доказано – больше молока за меньшее время
Исследования основаны на принципе сосания груди ребенком 

 Технологии запуска лактации и двухфазного 
сцеживания 2-Phase Expression®

 Электронная карта Symphony PLUS для матерей 
недоношенных и доношенных детей

www.medela.ru
РУ № ФCЗ 2010/06525 от 25.08.2016. ОЗНАКОМЬТЕСЬ С ИНСТРУКЦИЕЙ, 
О ВОЗМОЖНЫХ ПРОТИВОПОКАЗАНИЯХ ПРОКОНСУЛЬТИРУЕТЕСЬ СО СПЕЦИАЛИСТОМ



Легкий первый вдох

ЗА ДОПОЛНИТЕЛЬНОЙ ИНФОРМАЦИЕЙ ВЫ МОЖЕТЕ ОБРАЩАТЬСЯ В ООО «ЭББВИ»:
125047, Г. МОСКВА, УЛ. ЛЕСНАЯ, Д.7 БЦ «БЕЛЫЕ САДЫ», ЗДАНИЕ «А»
ТЕЛ.: +7(495) 258-42-77, ФАКС: +7(495) 258-42-87 RU-SURV-180102

5 000 +
детей в России *

4 500 000 +
детей в мире получили терапию препаратом Сюрванта® **

Сюрванта® — сурфактант, отвечающий современным тенденциям 
в лечении респираторного дистресс синдрома недоношенных 

Доказано Международным 
и Российским опытом применения ***
*IMS data, 2018
** Beractant Periodic Safety Update Report , 2017
*** Н.Н. Володин, В.А. Гребенников, О.И. Милева и соавт.,Педиатрия,2018,том 97, №1

Краткая инструкция по медицинскому применению препарата Сюрванта®

Регистрационное удостоверение: ЛП-002721, Торговое наименование препарата: Сюрванта®, Группировочное наименование: берактант. Лекарственная форма, дозировка: суспензия для эндотрахеального введения, 25 мг/мл. 
Показания к применению: профилактика и лечение Респираторного Дистресс-Синдрома (РДС,  болезнь  гиалиновых мембран) у недоношенных новорожденных. Профилактика: недоношенные новорожденные с массой тела при 
рождении от 700 г или признаками недостаточности сурфактанта. Применение препарата Сюрванта® следует начать в максимально короткие сроки, предпочтительно в течение 15 минут от момента рождения. Лечение: для лечения 
недоношенных новорожденных с РДС, подтвержденным при рентгенографии и требующим искусственной вентиляции легких, препарат Сюрванта® следует назначать в максимально короткие сроки, предпочтительно в течение 8 часов 
от момента рождения. Противопоказания: не выявлены. Способ применения и дозы: Только для эндотрахеального введения. Доза препарата рассчитывается как 100 мг препарата на 1 кг массы тела, исходя из веса на момент рождения 
(в соответствии с таблицей,приведенной в полной инструкции по применению).В течение первых 48 часов жизни ребенка может быть назначено 4 дозы берактанта. Препарат должен вводиться не чаще, чем раз в 6 часов. Указания 
к применению и подробное руководство по введению препарата см. в полной инструкции по применению. Побочное действие: Наиболее часто нежелательные реакции отмечались в процессе введения препарата. В контролируемых 
клинических исследованиях с многократным введением препарата, каждая доза берактанта была разделена на 4 части. Каждая дробная доза инстиллировалась через зонд, введенный в эндотрахеальную трубку при кратковременном 
ее отсоединении от аппарата искусственной вентиляции легких. Транзиторная брадикардия наблюдалась в 11,9 % случаев при введении препарата Сюрванта®. Снижение сатурации кислородом наблюдалось в 9,8 % случаев при 
введении препарата Сюрванта®. Другие реакции в ходе процедуры введения препарата возникали менее, чем в 1 % случаев при введении препарата Сюрванта®. При анализе всех контролируемых клинических исследований различий 
в частоте внутричерепных кровоизлияний выявлено не было. Однако, в одном исследовании, в котором берактант вводился однократно в лечебных целях, и в другом исследовании профилактического многократного введения 
препарата распространенность внутричерепных кровоизлияний была значительно выше среди пациентов, получавших берактант (63,3 % против 30,8 %, P=0,001; и 48,8 % против 34,2 %, P=0,047 соответственно). Известно еще 
несколько осложнений, возникающих у недоношенных детей. О возникновении этих осложнений сообщалось в контролируемых клинических исследованиях. Частота развития этих осложнений не различалась в основной 
и контрольной группах, ни одно из осложнений не было связано с лечением берактантом. Выявленные осложнения:  коагулопатия, тромбоцитопения, диссеминированное внутрисосудистое свертывание; кровоизлияние 
в надпочечники, неадекватная секреция антидиуретического гормона;  гиперфосфатемия, непереносимость пищи;  судороги;  тахикардия, желудочковая тахикардия, сердечная недостаточность, остановка сердца и дыхания, усиление 
верхушечного толчка, персистирующее фетальное кровообращение, полное аномальное впадение легочных вен; снижение артериального давления, повышение артериального давления,тромбоз аорты, воздушная эмболия; легочная 
консолидация, кровотечение через эндотрахеальную трубку, ухудшение состояния у детей после отнятия от груди, декомпенсация дыхательной деятельности, подсвязочный стеноз, паралич диафрагмы, дыхательная недостаточность; 
вздутие живота, желудочно-кишечное кровотечение, перфорация кишечника, заворот кишок, инфаркт кишечника, стрессовая язва, паховая грыжа;  печеночная недостаточность;  почечная недостаточность, гематурия;  лихорадка, 
ухудшение общего состояния. Последующее наблюдение за пациентами: на настоящий момент отдаленных во времени осложнений лечения берактантом отмечено не было. Передозировка: о случаях передозировки препарата 
Сюрванта® не сообщалось. Взаимодействие с другими лекарственными средствами: не известны. Особые указания: препарат Сюрванта® МОЖЕТ БЫСТРО ОКАЗАТЬ ВОЗДЕЙСТВИЕ НА ОКСИГЕНАЦИЮ И ПОВЕРХНОСТНУЮ АКТИВНОСТЬ 
ЛЕГКИХ. При назначении препарата необходим частый мониторинг системных показателей кислорода и углекислого газа в артериальной крови или при чрескожном измерении. В ХОДЕ ВВЕДЕНИЯ ПРЕПАРАТА БЫЛИ ОТМЕЧЕНЫ 
СЛУЧАИ ТРАНЗИТОРНОЙ БРАДИКАРДИИ И СНИЖЕНИЯ сатурации КИСЛОРОДОМ. В случае развития этих нежелательных реакций процедуру следует прекратить и принять надлежащие меры по улучшению состояния ребенка. После 
стабилизации состояния ребенка следует возобновить процедуру. Для получения более подробной информации о препарате, пожалуйста, ознакомьтесь с полной инструкцией по медицинскому применению препарата или обратитесь 
в ООО «ЭббВи», 125047, г. Москва, ул. Лесная, д.7, БЦ «Белые Сады», здание «А», тел. (495) 258 42 77, факс (495) 258 42 87. 




