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ΧΑΙΡΕΤΙΣΜΟΣ

Η Ελληνική Διαβητολογική Εταιρεία (ΕΔΕ), από το 1975, ενθαρρύνει τη συνεχή επιμόρ-
φωση και δια βίου εκπαίδευση, παραμένοντας ο συνδετικός κρίκος όλων των λειτουργών υγεί-
ας που έχουν ενδιαφέρον κλινικό, εκπαιδευτικό, ερευνητικό για το Σακχαρώδη Διαβήτη.

Η Ελληνική Διαβητολογική Εταιρεία, σε συνεργασία με τον Ιατρικό Σύλλογο Ηρακλείου, 
διοργανώνει το Εκπαιδευτικό Σεμινάριο «Σακχαρώδης Διαβήτης: Από τη θεωρητική γνώ-
ση στην κλινική εφαρμογή των σύγχρονων Κατευθυντήριων Οδηγιών» στο Ηράκλειο στις 
22-23 Οκτωβρίου 2021, το οποίο θα διεξαχθεί υβριδικά (φυσική παρουσία & διαδικτυακά, σύμ-
φωνα με τα υγειονομικά μέτρα που θα ισχύουν), στα πλαίσια της υγειονομικής κρίσης Covid-19. 
Η Επιστημονική Επιτροπή αυτού του Εκπαιδευτικού Σεμιναρίου έχει στόχο το συγκερασμό των 
νεότερων επιστημονικών δεδομένων, όσον αφορά στη διαχείριση και αντιμετώπιση ατόμων 
με Σακχαρώδη Διαβήτη - Προδιαβήτη, με την καθημερινή κλινική πρακτική. Στην Επιστημονική 
αυτή εκδήλωση συμμετέχουν πολλοί διακεκριμένοι επιστήμονες από την τοπική κοινωνία και 
όχι μόνο.

Ο Σακχαρώδης Διαβήτης εξακολουθεί να παραμένει παγκόσμια επιδημία και οι επιστημο-
νικές εξελίξεις στον τομέα αυτό παρουσιάζουν γρήγορους ρυθμούς. Τα άτομα με Σακχαρώδη 
Διαβήτη χρήζουν ιδιαίτερης φροντίδας, με το δεδομένο των οξέων αλλά και των χρόνιων επι-
πλοκών που αντιμετωπίζουν. Στη συνάντηση αυτή, θα δοθεί η ευκαιρία ανάπτυξης επίκαιρων 
θεμάτων που προβληματίζουν την επιστημονική κοινότητα αλλά και εκπαιδευτικών συζητήσε-
ων με παρουσίαση περιστατικών και εποικοδομητική ανταλλαγή απόψεων, με τη φιλοδοξία τα 
άτομα με διαβήτη να γίνονται δέκτες της βέλτιστης αγωγής ενώ τα άτομα με προδιαβήτη να 
τυγχάνουν των ενδεδειγμένων μέτρων για την πρόληψη του διαβήτη.

Ευελπιστούμε ότι ακόμη και με τις παρούσες συνθήκες υγειονομικής κρίσης, θα διατηρηθεί 
η βέλτιστη αλληλεπίδραση μεταξύ των συμμετεχόντων, ώστε να ευοδωθεί ο στόχος αυτής της 
Επιστημονικής Εκδήλωσης. Ελπίζουμε, η Εκδήλωση αυτή να συμβάλει στη βελτίωση της δια-
γνωστικής και θεραπευτικής προσέγγισης των διαβητικών μας.

Η Πρόεδρος της Ελληνικής Διαβητολογικής Εταιρείας

Δρ Αναστασία Μαυρογιαννάκη
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ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ

16:00-16:30 Εγγραφες - Προςφωνηςεις
16:30-18:00 Στρογγυλο Τραπεζι

Διαταραχές γλυκαιμίας και η σχέση τους με τις χρόνιες διαβητικές 
επιπλοκές
Προεδρείο: Κεφαλογιάννης Νικόλαος, Φιλιππάτος Θεοδόσιος

16:30-17:00 Επιδημιολογία - Διαγνωστικά Κριτήρια - Ταξινόμηση των διαταραχών 
γλυκαιμίας και των διαβητικών επιπλοκών
Γουγουρέλα Ευπραξία

17:00-17:30 Η αξία της ανίχνευσης του Προδιαβήτη σήμερα
Μανδαλάκη Ευθυμία

17:30-18:00 Οι θεραπευτικοί στόχοι στον Σακχαρώδη Διαβήτη και η σχέση της ρύθ-
μισης με την εμφάνιση των χρόνιων διαβητικών επιπλοκών
Μήτρου Παναγιώτα

18:00-18:30 Διαλειμμα
18:30-20:30 Στρογγυλο Τραπεζι

Οι θεραπευτικές επιλογές για την αντιμετώπιση του Σακχαρώδους 
Διαβήτη τύπου 2 σήμερα
Προεδρείο: Αγάθος Ευάγγελος, Νούτσου Μαρίνα

18:30-19:00 Ο ρόλος της διατροφής στην αντιμετώπιση του Σακχαρώδους Διαβήτη 
τύπου 2
Δασκαλάκη Δέσποινα

19:00-19:30 Οι μη ενέσιμες αγωγές
Γκόγκου Αργυρώ

19:30-20:00 Οι ενέσιμες αγωγές
Μανδαλάκη Ευθυμία

20:00-20:30 Νέες υποσχόμενες αγωγές
Μήτρου Παναγιώτα

20:30-21:00 Δορυφορικη Διαλεξη  Σελ. 7

Παρασκευή 22 Οκτωβρίου 2021
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ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ

08:30-10:10 Στρογγυλο Τραπεζι
Οι Κατευθυντήριες Οδηγίες για την αντιμετώπιση του Σακχαρώδους 
Διαβήτη τύπου 2 σήμερα
Προεδρείο: Κυρλάκη Ευρυδίκη, Λέπουρας Αντώνιος

08:30-08:55 Η αντιμετώπιση της νεοδιάγνωσης Σακχαρώδους Διαβήτη τύπου 2
Μπαρμπαγιάννη Αικατερίνη

08:55-09:20 Η αντιμετώπιση διαβητικού με καρδιαγγειακές συννοσηρότητες
Ιωαννίδης Ιωάννης

09:20-09:45 Η αντιμετώπιση διαβητικού με νεφρική νόσο
Σταματελάτου Μαρία

09:45-10:10 Η αντιμετώπιση διαβητικού με υπογλυκαιμίες
Ανυφαντάκης Αναστάσιος

10:10-10:20 Παρουςιαςη της Εκδοςης της ΕΔΕ
«Αντλίες Ινσουλίνης. Συνεχής παρακολούθηση σακχάρου»
Μαυρογιαννάκη Αναστασία, Βαζαίου Ανδριανή, Παππάς Άγγελος

10:20-10:30 Διαλειμμα
10:30-12:30 Στρογγυλο Τραπεζι

Συζήτηση αντιμετώπισης γλυκαιμίας κλινικών περιστατικών με Σακ-
χαρώδη Διαβήτη τύπου 2
Προεδρείο: Καλογεράκη Λουκία, Κεφαλογιάννης Νικόλαος

10:30-11:00 Νεοδιαγνωσθείς διαβητικός τύπου 2 χωρίς επιπλοκές ή συννοσηρότητες
Γκόγκου Αργυρώ

11:00-11:30 Παχύσαρκος διαβητικός τύπου 2 σε εντατικοποιημένο σχήμα ινσουλι-
νοθεραπείας
Νούτσου Μαρίνα

11:30-12:00 Διαβητικός τύπου 2 με διαβητική νεφροπάθεια
Παπαζαφειροπούλου Αθανασία

12:00-12:30 Άτομο με Σακχαρώδη Διαβήτη και οξεία νόσηση στο σπίτι
Αγάθος Ευάγγελος

12:30-13:00 Διαλεξη
Πρόεδρος: Παππάς Άγγελος
Σακχαρώδης Διαβήτης και νόσηση COVID-19
Ιωαννίδου Ελένη

Σάββατο 23 Οκτωβρίου 2021
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13:00-13:30 Διαλεξη
Πρόεδρος: Μαυρογιαννάκη Αναστασία
Βελτίωση της ρύθμισης στον Σακχαρώδη Διαβήτη με τη βοήθεια της 
τεχνολογίας
Παππάς Άγγελος

13:30-14:30 Δορυφορικο Συμποςιο  Σελ. 7

14:30-16:30 Μεςημβρινη Διακοπη
16:30-19:00 Στρογγυλο Τραπεζι

Συζήτηση διαχείρισης συννοσηροτήτων κλινικών περιστατικών με 
Σακχαρώδη Διαβήτη τύπου 2
Πρόεδρος: Ιωαννίδης Ιωάννης

16:30-17:00 Παχύσαρκος διαβητικός με λίπωση ήπατος
Σταματελάτου Μαρία

17:00-17:30 Διαβητικός με δυσλιπιδαιμία
Φιλιππάτος Θεοδόσιος

17:30-18:00 Σακχαρώδης Διαβήτης τύπου 2 και προσυμπτωματικός αγγειακός έλεγχος
Παπαζαφειροπούλου Αθανασία

18:00-18:30 Διαβητικός τύπου 2 με υπέρταση
Φουκαράκης Εμμανουήλ

18:30-19:00 Διαβητικός τύπου 2 με καρδιακή ανεπάρκεια
Λέπουρας Αντώνιος

19:00-19:30 Διαλεξη Ληξης
Πρόεδρος: Κεφαλογιάννης Νικόλαος
Η μεταβλητότητα της γλυκόζης και η σχέση της με τις διαβητικές επι-
πλοκές
Μαυρογιαννάκη Αναστασία

19:30 Συνοψη - Συμπεραςματα

ΠΡΟΓΡΑΜΜΑ
Σάββατο 23 Οκτωβρίου 2021
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ΔΟΡΥΦΟΡΙΚΕΣ ΣΥΝΕΔΡΙΕΣ

Σάββατο 23 Οκτωβρίου 2021

13:30-14:30 Δορυφορικο Συμποςιο  Σελ. 6
Ολιστική διαχείριση του ασθενή με καρδιονεφρομεταβολικό νόσημα
Πρόεδρος: Μακρυλάκης Κωνσταντίνος
Θεμελιώνοντας την Καρδιονεφρική Προστασία
Ντούπης Ιωάννης
Η νέα εποχή στη θεραπεία της Χρόνιας Νεφρικής Νόσου
Γαλανάκης Χρήστος

20:30-21:00 Δορυφορικη Διαλεξη  Σελ. 4
Πρόεδρος: Κυρλάκη Ευρυδίκη
Ντουλαγλουτίδη: Το εβδομαδιαίο GLP-1 ανάλογο που προσφέρει ισχυ-
ρή αποτελεσματικότητα με απλό και εύκολο τρόπο
Μανδαλάκη Ευθυμία

Παρασκευή 22 Οκτωβρίου 2021
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ΟΜΙΛΗΤΕΣ -  ΠΡΟΕΔΡΟΙ

Αγάθος Ευάγγελος Ειδικός Παθολόγος, Μετεκπαιδευθείς στον Σακχαρώδη Διαβήτη, 
Επιμελητής Α΄ Παθολογικής Κλινικής, Νοσηλευτικό Ίδρυμα Μ.Τ.Σ.

Ανυφαντάκης Αναστάσιος Ενδοκρινολόγος, Επιμελητής Β΄ Ενδοκρινολογίας-Διαβήτη-
Μεταβολισμού, Υπ. Διδάκτωρ Ιατρικής Σχολής Πανεπιστημίου Κρήτης, 
Διαβητολογικό Κέντρο, Βενιζέλειο ΓΝ Ηρακλείου Κρήτης

Βαζαίου Ανδριανή Παιδίατρος, MD, PhD, Διευθύντρια ΕΣΥ, Α΄ Παιδιατρική Κλινική, 
Υπεύθυνη Διαβητολογικού Κέντρου, Νοσοκομείο Παίδων «Π. & Α. 
ΚΥΡΙΑΚΟΥ»

Γαλανάκης Χρήστος MD, PhD, Γενικός / Οικογενειακός Ιατρός, Διδάκτωρ Ιατρικής Σχολής 
Πανεπιστημίου Κρήτης, SCOPE certified by the World Obesity 
Federation

Γκόγκου Αργυρώ Παθολόγος - Διαβητολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ, Α΄ Παθολογική 
Κλινική, ΓΝ Χανίων «ΑΓ. ΓΕΩΡΓΙΟΣ»

Γουγουρέλα Ευπραξία Παθολόγος με εξειδίκευση στον Σακχαρώδη Διαβήτη, Διευθύντρια, 
ΚΥ Τζερμιάδων Λασιθίου

Δασκαλάκη Δέσποινα Διαιτολόγος - Διατροφολόγος

Ιωαννίδης Ιωάννης Παθολόγος με εξειδίκευση στον Διαβήτη, Διευθυντής Α΄ Παθολογικής 
Κλινικής, Υπεύθυνος Διαβητολογικού Κέντρου, ΓΝ Ν. Ιωνίας 
«ΚΩΝΣΤΑΝΤΟΠΟΥΛΕΙΟ-ΠΑΤΗΣΙΩΝ»

Ιωαννίδου Ελένη Παθολόγος - Λοιμωξιολόγος, Διευθύντρια Παθολογικής Κλινικής, 
ΓΝ Ρεθύμνου

Καλογεράκη Λουκία Παθολόγος, Διευθύντρια Β΄ Παθολογικής Κλινικής, Συνεργάτιδα 
Διαβητολογικού Ιατρείου, ΓΝ Χανίων «ΑΓ. ΓΕΩΡΓΙΟΣ»

Κεφαλογιάννης Νικόλαος Παθολόγος - Διαβητολόγος, Διδάκτωρ Ιατρικής Σχολής 
Πανεπιστημίου Αθηνών, τ. Διευθυντής Διαγνωστικού & Θεραπευτικού 
Κέντρου «ΑΣΚΛΗΠΙΟΣ», Ηράκλειο Κρήτης

Κυρλάκη Ευρυδίκη Παθολόγος, Διευθύντρια ΕΣΥ, Διαβητολογικό Κέντρο, «ΒΕΝΙΖΕΛΕΙΟ 
ΠΑΝΑΝΕΙΟ» ΓΝ Ηρακλείου Κρήτης

Λέπουρας Αντώνιος Ειδικός Παθολόγος - Διαβητολόγος, Διευθυντής, Διαβητολογική 
Κλινική & Διαβητολογικό Κέντρο, METROPOLITAN GENERAL
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Μακρυλάκης Κωνσταντίνος Καθηγητής Παθολογίας, Ιατρική Σχολή Πανεπιστημίου Αθηνών, 
Α΄ Προπ. Παθολογική Κλινική & Διαβητολογικό Κέντρο, ΓΝΑ «ΛΑΪΚΟ»

Μανδαλάκη Ευθυμία Ειδικός Παθολόγος με Εξειδίκευση στον Διαβήτη, Ηράκλειο Κρήτης 

Μαυρογιαννάκη Αναστασία Παθολόγος - Διαβητολόγος, Διδάκτωρ Πανεπιστημίου Αθηνών, 
Διευθύντρια, Β΄ Παθολογική Κλινική & Διαβητολογικό Κέντρο, 
Νοσηλευτικό Ίδρυμα Μ.Τ.Σ., Πρόεδρος Ελληνικής Διαβητολογικής 
Εταιρείας

Μήτρου Παναγιώτα MD, PhD, Παθολόγος - Διαβητολόγος, Συνεργάτις Γ.Γ. Υπουργείου 
Υγείας

Μπαρμπαγιάννη Αικατερίνη Παθολόγος, Επιστημονικός Συνεργάτις Α΄ Προπαιδευτικής 
Παθολογικής Κλινικής Ιατρικής Σχολής ΕΚΠΑ & Διαβητολογικού 
Κέντρου, ΓΝΑ «ΛΑΪΚΟ»

Νούτσου Μαρίνα Παθολόγος - Διαβητολόγος, Διευθύντρια, Β΄ Παν/μιακή Παθολογική 
Κλινική & Διαβητολογικό Κέντρο, ΓΝΑ «ΙΠΠΟΚΡΑΤΕΙΟ»

Ντούπης Ιωάννης Παθολόγος με εξειδίκευση στο Σακχαρώδη Διαβήτη, Διδάκτωρ 
Πανεπιστημίου Αθηνών, Διευθυντής Παθολογικού Τμήματος & 
Διαβητολογικού Ιατρείου, Ναυτικό Νοσοκομείο Ναυστάθμου Σαλαμίνας

Παπαζαφειροπούλου Παθολόγος με εξειδίκευση στον Διαβήτη, PhD, MSc στη Βιοστατιστική,
 Αθανασία Επιμελήτρια Α΄, Α΄ Παθολογικό Τμήμα & Διαβητολογικό Κέντρο, 

ΓΝ Πειραιά «ΤΖΑΝΕΙΟ»

Παππάς Άγγελος Παθολόγος - Διαβητολόγος, Διευθυντής, Διαβητολογικό Κέντρο, 
«ΒΕΝΙΖΕΛΕΙΟ ΠΑΝΑΝΕΙΟ» ΓΝ Ηρακλείου Κρήτης

Σταματελάτου Μαρία Παθολόγος με εξειδίκευση στον Σακχαρώδη Διαβήτη, Διδάκτωρ 
Πανεπιστημίου Αθηνών, Υπεύθυνη Διαβητολογικού Ιατρείου, 
ΓΝ Λασιθίου, Διευθύντρια ΕΣΥ, ΓΝ - ΚΥ Σητείας
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Βοηθήστε τα άτομα με Σακχαρώδη Διαβήτη Τύπου 2

OZEMPIC®- Ο ΝΕΟΣ ΣΑΣ ΣΥΜΜΑΧΟΣ
στη διαχείριση των αρρύθμιστων ασθενών με Σακχαρώδη Διαβήτη Τύπου 2

Το μοντέλο δεν είναι πραγματικός ασθενής.

Για ενήλικες με σακχαρώδη διαβήτη τύπου 2 που υπερισχύει η αθηροσκληρωτική 
καρδιαγγειακή νόσος (ασθενείς με δείκτες υψηλού κινδύνου για ASCVD ή 
εγκατεστημένη ASCVD).† 

Το Consensus Report των ADA/EASD 2019 συνιστά τη θεραπεία με αγωνιστή 
του υποδοχέα του GLP-1 με αποδεδειγμένο# καρδιαγγειακό όφελος6 

Το Ozempic® (σεμαγλουτίδη) έχει ένδειξη για τη θεραπεία ενηλίκων με σακχαρώδη 
διαβήτη τύπου 2 που δεν ελέγχεται επαρκώς σε συνδυασμό με δίαιτα και άσκηση.

Το φάρμακο αυτό τελεί υπό συμπληρωματική παρακολούθηση. Αυτό θα επιτρέψει το γρήγορο προσδιορισμό νέων πληροφο-
ριών ασφάλειας. Ζητείται από τους επαγγελματίες υγείας να αναφέρουν οποιεσδήποτε πιθανολογούμενες ανεπιθύμητες ενέρ-
γειες. Βλ. παράγραφο «Ανεπιθύμητες ενέργειες» για τον τρόπο αναφοράς ανεπιθύμητων ενεργειών. ΟΝΟΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΦΑΡΜΑ-

ΚΕΥΤΙΚΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ Ozempic 0,25 mg, Οzempic 0,5 mg, Ozempic 1 mg ενέσιμο διάλυμα σε προγεμισμένη συσκευή τύπου πένας 
ΠΟΙΟΤΙΚΗ ΚΑΙ ΠΟΣΟΤΙΚΗ ΣΥΝΘΕΣΗ Ένα ml διαλύματος περιέχει 1,34 mg σεμαγλουτίδης*. Ozempic 0,25 mg: Μία προγεμισμένη συ-
σκευή τύπου πένας περιέχει 2 mg σεμαγλουτίδης* σε 1,5 ml διαλύματος. Κάθε δόση περιέχει 0,25 mg σεμαγλουτίδης σε 0,19 ml διαλύμα-
τος. Ozempic 0,5 mg: Μία προγεμισμένη συσκευή τύπου πένας περιέχει 2 mg σεμαγλουτίδης* σε 1,5 ml διαλύματος. Κάθε δόση περιέχει 
0,5 mg σεμαγλουτίδης σε 0,37 ml διαλύματος. Ozempic 1 mg: Μία προγεμισμένη συσκευή τύπου πένας περιέχει 4 mg σεμαγλουτίδης* σε 
3,0 ml διαλύματος. Κάθε δόση περιέχει 1 mg σεμαγλουτίδης σε 0,74 ml διαλύματος. *ανάλογο της ανθρώπινης ορμόνης «γλυκαγονόμορ-
φο πεπτίδιο-1 (GLP–1)» που παρασκευάζεται με χρήση της τεχνολογίας ανασυνδυασμένου DNA σε κύτταρα Saccharomyces cerevisiae. 
Θεραπευτικές ενδείξεις Το Ozempic ενδείκνυται για τη θεραπεία ενηλίκων με σακχαρώδη διαβήτη τύπου 2 που δεν ελέγχεται επαρκώς 
σε συνδυασμό με δίαιτα και άσκηση • ως μονοθεραπεία όταν η μετφορμίνη θεωρείται ακατάλληλη εξαιτίας δυσανεξίας ή αντενδείξεων • 
σε συνδυασμό με άλλα φαρμακευτικά προϊόντα για τη θεραπεία του διαβήτη. Δοσολογία και τρόπος χορήγησης Δοσολογία Η αρχική 
δόση είναι 0,25 mg σεμαγλουτίδης μία φορά εβδομαδιαίως. Μετά από 4 εβδομάδες, η δόση πρέπει να αυξάνεται στα 0,5 mg μία φορά 
εβδομαδιαίως. Μετά από τουλάχιστον 4 εβδομάδες με δόση 0,5 mg μία φορά εβδομαδιαίως, η δόση μπορεί να αυξηθεί σε 1 mg μία φορά 
εβδομαδιαίως προκειμένου να βελτιωθεί περαιτέρω ο γλυκαιμικός έλεγχος. Η σεμαγλουτίδη 0,25 mg δεν αποτελεί δόση συντήρησης. 
Εβδομαδιαίες δόσεις μεγαλύτερες του 1 mg δε συνιστώνται. Όταν το Ozempic προστίθεται σε υπάρχουσα αγωγή με μετφορμίνη ή/και 
θειαζολιδινεδιόνη ή σε αναστολέα 2 συμμεταφορέα νατρίου-γλυκόζης (SGLT2), η τρέχουσα δόση μετφορμίνης ή/και θειαζολιδινεδιόνης ή 
αναστολέα SGLT2 μπορεί να διατηρηθεί αμετάβλητη. Όταν το Ozempic προστίθεται σε υπάρχουσα αγωγή με σουλφονυλουρία ή ινσουλί-
νη, πρέπει να εξετάζεται το ενδεχόμενο μείωσης της δόσης της σουλφονυλουρίας ή της ινσουλίνης για τη μείωση του κινδύνου υπογλυ-
καιμίας. Δεν είναι αναγκαία η αυτοπαρακολούθηση των επιπέδων γλυκόζης στο αίμα για τη ρύθμιση της δόσης του Ozempic. Η αυτοπα-
ρακολούθηση των επιπέδων γλυκόζης στο αίμα είναι απαραίτητη για τη ρύθμιση της δόσης της σουλφονυλουρίας και της ινσουλίνης, ει-
δικά όταν ξεκινά το Ozempic και μειώνεται η ινσουλίνη. Συνιστάται μια προσέγγιση σταδιακής μείωσης της ινσουλίνης. Παράλειψη δόσης 
Εάν παραλειφθεί μία δόση, αυτή πρέπει να χορηγείται το συντομότερο δυνατό και εντός 5 ημερών από την παράλειψη της δόσης. Εάν 
έχουν παρέλθει περισσότερες από 5 ημέρες, η δόση πρέπει να παραλείπεται οριστικά και η επόμενη δόση να χορηγείται κατά την προ-
γραμματισμένη ημερομηνία. Σε κάθε περίπτωση, οι ασθενείς μπορούν έπειτα να συνεχίσουν το σύνηθες πρόγραμμα χορήγησης της μίας 
φοράς εβδομαδιαίως. Ηλικιωμένοι Δεν απαιτείται προσαρμογή της δόσης βάσει της ηλικίας. Η θεραπευτική εμπειρία σε ασθενείς ηλικίας 
≥75 ετών είναι περιορισμένη. Νεφρική δυσλειτουργία Δεν απαιτείται προσαρμογή της δόσης σε ασθενείς με ήπια, μέτρια ή σοβαρή νεφρική 
δυσλειτουργία. Η εμπειρία με τη χρήση της σεμαγλουτίδης σε ασθενείς με σοβαρή νεφρική δυσλειτουργία είναι περιορισμένη. Η σεμα-
γλουτίδη δε συνιστάται για χρήση σε ασθενείς με νεφροπάθεια τελικού σταδίου. Ηπατική δυσλειτουργία Δεν απαιτείται προσαρμογή της 
δόσης σε ασθενείς με ηπατική δυσλειτουργία. Η εμπειρία με τη χρήση της σεμαγλουτίδης σε ασθενείς με σοβαρή ηπατική δυσλειτουργία 
είναι περιορισμένη. Πρέπει να επιδεικνύεται προσοχή κατά τη χορήγηση θεραπείας με σεμαγλουτίδη σε αυτούς τους ασθενείς. Παιδιατρι-
κός πληθυσμός Η ασφάλεια και αποτελεσματικότητα της σεμαγλουτίδης σε παιδιά και εφήβους ηλικίας κάτω των 18 ετών δεν έχουν ακόμα 
τεκμηριωθεί. Δεν υπάρχουν διαθέσιμα δεδομένα. Τρόπος χορήγησης Το Ozempic χορηγείται μία φορά εβδομαδιαίως οποιαδήποτε ώρα 
της ημέρας, με ή χωρίς γεύματα. Το Ozempic χορηγείται υποδορίως με ένεση στην κοιλιά, τον μηρό ή το άνω μέρος του βραχίονα. Η θέση 
της ένεσης μπορεί να αλλάξει χωρίς προσαρμογή της δόσης. Το Ozempic δεν πρέπει να χορηγείται ενδοφλέβια ή ενδομυϊκά. Η ημέρα της 
εβδομαδιαίας χορήγησης μπορεί να αλλάξει, εάν είναι απαραίτητο, εφόσον το διάστημα που μεσολαβεί μεταξύ των δύο δόσεων είναι 
τουλάχιστον 3 ημέρες (>72 ώρες). Μετά την επιλογή νέας ημέρας χορήγησης, πρέπει να συνεχιστεί το πρόγραμμα χορήγησης της μίας 
φοράς εβδομαδιαίως. Αντενδείξεις Υπερευαισθησία στη δραστική ουσία ή σε κάποιο από τα έκδοχα. Ειδικές προειδοποιήσεις και 
προφυλάξεις κατά τη χρήση Η σεμαγλουτίδη δεν πρέπει να χρησιμοποιείται σε ασθενείς με σακχαρώδη διαβήτη τύπου 1 ή για τη θερα-

πεία της διαβητικής κετοξέωσης. Η σεμαγλουτίδη δεν είναι υποκατάστατο της ινσουλίνης. Έχει αναφερθεί διαβητική κετοξέωση σε ινσου-
λινοεξαρτώμενους ασθενείς που προχώρησαν σε ταχεία διακοπή ή μείωση της δόσης της ινσουλίνης κατά την έναρξη θεραπείας με 
αγωνιστή υποδοχέα GLP-1. Δεν υπάρχει εμπειρία σε ασθενείς με συμφορητική καρδιακή ανεπάρκεια κατηγορίας IV σύμφωνα με την ταξι-
νόμηση κατά NYHA (New York Heart Association) και επομένως η σεμαγλουτίδη δε συνιστάται σε αυτούς τους ασθενείς. Επιδράσεις στο 
γαστρεντερικό Η χρήση αγωνιστών του υποδοχέα GLP–1 μπορεί να συσχετιστεί με ανεπιθύμητες ενέργειες στο γαστρεντερικό σύστημα. 
Αυτό πρέπει να λαμβάνεται υπόψη κατά τη χορήγηση θεραπείας σε ασθενείς με επηρεασμένη νεφρική λειτουργία καθώς η ναυτία, ο 
έμετος και η διάρροια μπορεί να προκαλέσουν αφυδάτωση, η οποία θα μπορούσε να προκαλέσει επιδείνωση της νεφρικής λειτουργίας. 
Οξεία παγκρεατίτιδα Έχει παρατηρηθεί οξεία παγκρεατίτιδα κατά τη χρήση αγωνιστών του υποδοχέα GLP–1. Οι ασθενείς πρέπει να ενη-
μερώνονται για τα χαρακτηριστικά συμπτώματα της οξείας παγκρεατίτιδας. Εάν υπάρχει υποψία παγκρεατίτιδας, η σεμαγλουτίδη πρέπει 
να διακόπτεται. Εάν επιβεβαιωθεί, η θεραπεία με σεμαγλουτίδη δεν πρέπει να ξεκινήσει ξανά. Πρέπει να δίνεται προσοχή σε ασθενείς με 
ιστορικό παγκρεατίτιδας. Υπογλυκαιμία Οι ασθενείς που λαμβάνουν σεμαγλουτίδη σε συνδυασμό με σουλφονυλουρία ή με ινσουλίνη 
ενδέχεται να έχουν αυξημένο κίνδυνο υπογλυκαιμίας. Ο κίνδυνος της υπογλυκαιμίας μπορεί να ελαττωθεί με μείωση της δόσης της σουλ-
φονυλουρίας ή της ινσουλίνης, κατά την έναρξη θεραπείας με σεμαγλουτίδη. Διαβητική αμφιβληστροειδοπάθεια Σε ασθενείς με διαβητι-
κή αμφιβληστροειδοπάθεια που λαμβάνουν θεραπεία με ινσουλίνη και σεμαγλουτίδη, έχει παρατηρηθεί αυξημένος κίνδυνος ανάπτυξης 
επιπλοκών διαβητικής αμφιβληστροειδοπάθειας. Πρέπει να επιδεικνύεται προσοχή κατά τη χρήση σεμαγλουτίδης σε ασθενείς με διαβη-
τική αμφιβληστροειδοπάθεια που λαμβάνουν ινσουλίνη. Οι ασθενείς αυτοί πρέπει να παρακολουθούνται στενά και να λαμβάνουν θερα-
πεία σύμφωνα με τις κλινικές κατευθυντήριες οδηγίες. Η ταχεία βελτίωση του ελέγχου της γλυκόζης έχει συσχετιστεί με προσωρινή επιδεί-
νωση της διαβητικής αμφιβληστροειδοπάθειας, όμως δεν μπορούν να αποκλειστούν άλλοι μηχανισμοί. Περιεκτικότητα σε νάτριο Το 
φάρμακο αυτό περιέχει λιγότερο από 1 mmol νατρίου (23 mg) ανά δόση, δηλαδή πρακτικά στερείται νατρίου. Ιχνηλασιμότητα Προκειμέ-
νου να βελτιωθεί η ιχνηλασιμότητα των βιολογικών φαρμακευτικών προϊόντων, το όνομα και ο αριθμός παρτίδας του χορηγούμενου 
φαρμάκου πρέπει να καταγράφεται με σαφήνεια. Γονιμότητα, κύηση και γαλουχία Οι γυναίκες σε αναπαραγωγική ηλικία συνιστάται να 
χρησιμοποιούν αντισύλληψη κατά τη διάρκεια της θεραπείας με σεμαγλουτίδη. Η σεμαγλουτίδη δεν πρέπει να χρησιμοποιείται κατά τη 
διάρκεια της εγκυμοσύνης. Η θεραπεία με σεμαγλουτίδη πρέπει να διακόπτεται τουλάχιστον 2 μήνες πριν από μία προγραμματισμένη 
εγκυμοσύνη λόγω του μεγάλου χρόνου ημίσειας ζωής. Η σεμαγλουτίδη δεν πρέπει να χρησιμοποιείται κατά τη διάρκεια του θηλασμού. Η 
επίδραση της σεμαγλουτίδης στην ανθρώπινη γονιμότητα είναι άγνωστη. Ανεπιθύμητες ενέργειες Πολύ συχνές: Υπογλυκαιμία όταν 
χρησιμοποιείται με ινσουλίνη ή σουλφονυλουρία, ναυτία, διάρροια. Συχνές: Υπογλυκαιμία όταν χρησιμοποιείται με άλλα από του στόμα-
τος αντιδιαβητικά φάρμακα, μειωμένη όρεξη, ζάλη, επιπλοκές διαβητικής αμφιβληστροειδοπάθειας, έμετος, κοιλιακό άλγος, διάταση της 
κοιλίας, δυσκοιλιότητα, δυσπεψία, γαστρίτιδα, γαστροοισοφαγική παλινδρόμηση, ερυγή, μετεωρισμός, χολολιθίαση, κόπωση, αυξημένη 
λιπάση, αυξημένη αμυλάση, μείωση σωματικού βάρους. Όχι συχνές: Υπερευαισθησία, δυσγευσία, αυξημένος καρδιακός ρυθμός, οξεία 
παγκρεατίτιδα, αντιδράσεις της θέσης ένεσης. Σπάνιες: Αναφυλακτική αντίδραση. Mη γνωστές: Αγγειοοίδημα Αναφορά πιθανολογούμε-
νων ανεπιθύμητων ενεργειών: Η αναφορά πιθανολογούμενων ανεπιθύμητων ενεργειών μετά από τη χορήγηση άδειας κυκλοφορίας του 
φαρμακευτικού προϊόντος είναι σημαντική. Επιτρέπει τη συνεχή παρακολούθηση της σχέσης οφέλους-κινδύνου του φαρμακευτικού 
προϊόντος. Ζητείται από τους επαγγελματίες υγείας να αναφέρουν οποιεσδήποτε πιθανολογούμενες ανεπιθύμητες ενέργειες: στον Εθνικό 
Οργανισμό Φαρμάκων (Μεσογείων 284, GR-15562 Χολαργός, Αθήνα, Τηλ: + 30 21 32040380/337, Φαξ: + 30 21 06549585, Ιστότοπος: 
http://www.eof.gr), για την Ελλάδα, ή στις Φαρμακευτικές Υπηρεσίες, Υπουργείο Υγείας, CY-1475 Λευκωσία, Τηλ: + 357 22608607, Φαξ: + 
357 22608669, Ιστότοπος: www.moh.gov.cy/phs, για την Κύπρο. ΚΑΤΟΧΟΣ ΤΗΣ ΑΔΕΙΑΣ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ Novo Nordisk A/S, Novo Allé, 
DK-2880 Bagsværd, Δανία. ΑΡΙΘΜΟΙ ΑΔΕΙΑΣ ΚΥΚΛΟΦΟΡΙΑΣ EU/1/17/1251/002-006 ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΠΡΩΤΗΣ ΕΓΚΡΙΣΗΣ ΤΗΣ ΑΔΕΙΑΣ 
08 Φεβρουαρίου 2018. ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ ΑΝΑΘΕΩΡΗΣΗΣ ΤΟΥ ΚΕΙΜΕΝΟΥ 03/2021. Λεπτομερείς πληροφορίες για το παρόν φαρμακευτι-
κό προϊόν είναι διαθέσιμες στον δικτυακό τόπο του Ευρωπαϊκού Οργανισμού Φαρμάκων: http://www.ema.europa.eu. Περαιτέρω πληρο-
φορίες περιλαμβάνονται στην πλήρη Περίληψη Χαρακτηριστικών του Προϊόντος. Διατίθεται με ιατρική συνταγή. Λ.Τ.: 124,31 €.

ΠΕΡΙΛΗΨΗ ΤΩΝ ΧΑΡΑΚΤΗΡΙΣΤΙΚΩΝ ΤΟΥ ΠΡΟΪΟΝΤΟΣ
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ADA=Αμερικανική Διαβητολογική Εταιρεία, EASD=Ευρωπαϊκή Εταιρεία για τη Μελέτη του Διαβήτη, GLP-1=γλυκαγονόμορφο πεπτίδιο-1.
† Στη μελέτη SUSTAIN 6, το Ozempic® μείωσε τον καρδιαγγειακό κίνδυνο (θάνατος από καρδιαγγειακό αίτια, μη θανατηφόρο έμφραγμα μυοκαρδίου ή μη θανατηφόρο εγκεφαλικό επεισόδιο), συγκριτικά με το εικονικό φάρμακο σε ασθενείς με διαβήτη τύπου 2 οι οποίοι 

διέτρεχαν υψηλό καρδιαγγειακό κίνδυνο, επιπροσθέτως της πρότυπης φροντίδας. Τα αποτελέσματα της μελέτης καρδιαγγειακής έκβασης SUSTAIN 6 του Ozempic® βρίσκονται στην παράγραφο 5.1 της Περίληψης Χαρακτηριστικών του Προϊόντος (Καρδιαγγειακή νόσος).
‡Σε ασθενείς με Σακχαρώδη Διαβήτη Τύπου 2 και υψηλό καρδιαγγειακό κίνδυνο.
#Αποδεδειγμένο καρδιαγγειακό όφελος σημαίνει ότι έχει επίσημη ένδειξη μείωσης καρδιαγγειακών επεισοδίων.

Βιβλιογραφία: 1. Ozempic®, Περίληψη Χαρακτηριστικών του Προϊόντος (03/2021). 2. Pratley RE, Aroda VR, Lingvay I, et al; SUSTAIN 7 Investigators. Semaglutide versus dulaglutide once weekly in patients with type 2 diabetes (SUSTAIN 7): a randomised, open-label, 
phase 3b trial. Lancet Diabetes Endocrinol. 2018;6(4):275- 286. 3. Ahmann et al. Diabetes Care. 2018; 41(2):258–66. 4. Aroda VR et al. Lancet Diabetes Endocrinol 2017;5:355-66. 5. Marso SP, Bain SC, Consoli A, et al; SUSTAIN-6 Investigators. Semaglutide and cardiovascular 
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(SUSTAIN 8): a double-blind, phase 3b, randomised controlled trial. Lancet Diabetes Endocrinol. 2019;7(ll):834-844. 8. Capehorn MS, Catarig AM, Furberg JK, et al. Efficacy and safety of once-weekly semaglutide 1.0 mg vs once-daily liraglutide 1.2 mg as add-on to 1-3 
oral antidiabetic drugs in subjects with type 2 diabetes (SUSTAIN 10). Diabetes Metab. 2020;46(2): 100-109. 

ΠΛΕΟΝ ΔΙΑΘΕΣΙΜΟ

Ozempic® - Εβδομαδιαίος αγωνιστής υποδοχέα  
GLP-1 που συνδυάζει ανώτερη αποτελεσματικότητα* 

στη μείωση της HbA1c και του σωματικού 
βάρους και καρδιαγγειακό‡ όφελος.1-5,7,8,9

ΑΝΩΤΕΡΟΣ 
ΓΛΥΚΑΙΜΙΚΟΣ 

    ΕΛΕΓΧΟΣ1-5,7,8,9*

ΑΠΟΔΕΔΕΙΓΜΕΝΟ† 
ΚΑΡΔΙΑΓΓΕΙΑΚΟ 

ΟΦΕΛΟΣ5‡

ΑΝΩΤΕΡΗ 
ΚΑΙ ΔΙΑΤΗΡΗΣΙΜΗ 

    ΑΠΩΛΕΙΑ ΒΑΡΟΥΣ1-5,7,8,9*

* Τα αποτελέσματα αφορούν το Ozempic® σε όλες τις συγκριτικές μελέτες SUSTAIN, οι οποίες περιελάμβαναν 
εικονικό φάρμακο, τη σιταγλιπτίνη, τη ντουλαγλουτίδη, την εξενατίδη ER, την ινσουλίνη glargine U100, 
την καναγλιφλοζίνη και τη λιραγλουτίδη.1,2,7,8
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ΔΙΟΡΓΑΝΩΤΗΣ
Ελληνική Διαβητολογική Εταιρεία
 Μιχαλακοπούλου 27, 115 28 Αθήνα,  210 7210935,
 210 7210936,  info@ede.gr,  www.ede.gr

ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΟΥ ΣΕΜΙΝΑΡΙΟΥ
Η Γραμματεία του Συνεδρίου θα λειτουργεί καθ’ όλη τη διάρκεια του Σεμιναρίου και σύμφωνα 
με το Επιστημονικό Πρόγραμμα:
ΚΕΓΜ Τουριστικές και Συνεδριακές Επιχειρήσεις ΑΕ - Congress World 
Μιχαλακοπούλου 27, 115 28 Αθήνα
τηλ.: 210 72 10001, 210 72 10052, 210 72 10025, Fax: 210 72 10069
www.congressworld.gr, email: info@congressworld.gr

ΧΩΡΟΣ ΠΡΑΓΜΑΤΟΠΟΙΗΣΗΣ ΤΟΥ ΕΚΠΑΙΔΕΥΤΙΚΟΥ ΣΕΜΙΝΑΡΙΟΥ
Το Εκπαιδευτικό Σεμινάριο θα πραγματοποιηθεί στο Ηράκλειο - Ξενοδοχείο «AQUILA 
ATLANTIS» (Υγείας 2, Ηράκλειο 71202, τηλ. 2818100100, www.hotelatlantis.com)

ΤΕΧΝΙΚΗ ΓΡΑΜΜΑΤΕΙΑ ΣΕΜΙΝΑΡΙΟΥ
Τεχνική γραμματεία θα λειτουργεί καθ’ όλη τη διάρκεια του Σεμιναρίου.
Θερμή παράκληση όλες οι παρουσιάσεις και ομιλίες να παραδίδονται στους υπεύθυνους 
τεχνικούς, τουλάχιστο μία ώρα πριν από την ώρα παρουσίασης τους σύμφωνα με το 
Επιστημονικό Πρόγραμμα

ΜΟΡΙΑ ΣΥΝΕΧΙΖΟΜΕΝΗΣ ΙΑΤΡΙΚΗΣ ΕΚΠΑΙΔΕΥΣΗΣ
Το συνέδριο αξιολογήθηκε με 11 Μόρια (Credits) αναγνωρισμένα από την Ευρωπαϊκή 
Ένωση Ειδικευμένων Ιατρών (EECCME-UEMS) στο πλαίσιο της Συνεχιζόμενης Ιατρικής 
Μεταπτυχιακής Εκπαίδευσης (ΣΙΜΕ/CME-CPD) από τον Πανελλήνιο Ιατρικό Σύλλογο.

ΓΕΝΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ
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ΓΕΝΙΚΕΣ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ

ΕΥΧΑΡΙΣΤΙΕΣ

ΠΙΣΤΟΠΟΙΗΤΙΚΟ ΣΥΜΜΕΤΟΧΗΣ
Πιστοποιητικό Συμμετοχής δικαιούνται όλοι οι εγγεγραμμένοι σύνεδροι, οι οποίοι θα 
παρακολουθήσουν τις εργασίες του Σεμιναρίου. Για την παραλαβή του Μοριοδοτημένου 
Πιστοποιητικού Συμμετοχής, κρίνεται απαραίτητη η παρακολούθηση του 60% του συνόλου 
των ωρών του Επιστημονικού Προγράμματος. Ο χρόνος παρακολούθησης θα καταγράφεται 
τόσο από τη φυσική παρουσία των συνέδρων εντός της αίθουσας ομιλιών, όσο και από το 
χρόνο την online παρακολούθησης στην πλατφόρμα μετάδοσης και θα συνυπολογιστούν 
για την παραλαβή του Μοριοδοτημένου Ηλεκτρονικού Πιστοποιητικού Παρακολούθησης 
(E-certificate).

Η έκδοση του E-certificate θα μπορεί να γίνει 3 μέρες μετά από τη λήξη του Σεμιναρίου, 
ακολουθώντας τις κατάλληλες οδηγίες που θα παραλάβουν στο email της εγγραφής τους 
οι εγγεγραμμένοι σύνεδροι.

ΕΙΣΟΔΟΣ ΣΤΟ ΣΥΝΕΔΡΙΑΚΟ ΧΩΡΟ
Σύμφωνα με το ισχύον Υγειονομικό Πρωτόκολλο πέραν της θερμομέτρησης, η είσοδος με 
φυσική παρουσία στο συνεδριακό χώρο θα επιτρέπεται στους συμμετέχοντες:
• με την επίδειξη του Πιστοποιητικού Εμβολιασμού τους,
• με την επίδειξη Βεβαίωσης πρόσφατης νόσησης (εντός του τελευταίου εξαμήνου)




