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НА ЗАМІТКУ 
ПРОВІЗОРУ/ФАРМАЦЕВТУ

РІЗОПТАН®
р и з а т р и п т а н

Скорочена інструкція для медичного застосування лікарського засобу РІЗОПТАН®. Діюча речовина: ризатриптан; 1 таблетка 
містить ризатриптану бензоату 14,53 мг у перерахуванні на ризатриптан 10 мг. Лікарська форма. Таблетки. Фармакотерапевтична 
група. Засоби, що застосовуються при мігрені. Селективні агоністи 5-НТ1-рецепторів серотоніну. Ризатриптан. Код АТХ N02C C04. Фармаколо-
гічні властивості. Ризатриптан селективно з високою афінністю зв’язується з рецепторами людини 5-HT1B і 5-HT1D. Терапевтична активність 
ризатриптану при лікуванні мігреневого головного болю може бути пояснена його агоністичним впливом на рецептори 5-HT1B та 5-HT1D 
екстра церебральних інтракраніальних кровоносних судин, які, як вважається, розширюються під час нападу, і трійчастих сенсорних нервів, які 
іннервують їх. Активація рецепторів 5-HT1B та 5-HT1D може призвести до звуження інтракраніальних кровоносних судин, які викликають біль, і 
інгібування вивільнення нейропептиду, що веде до зниження запалення чутливих тканин і зменшення передачі центрального тригемінального 
больового сигналу. Показання. Невідкладна терапія фази головного болю при нападах мігрені, з аурою або без. Протипоказання. Гіперчут-
ливість до ризатриптану або будь-якої допоміжної речовини. Одночасне застосування з інгібіторами моноаміноксидази (MAO) або застосування 
протягом двох тижнів з моменту припинення лікування інгібіторами MAO. Тяжка печінкова або тяжка ниркова недостатність. Порушення моз-
кового кровообігу або транзиторна ішемічна атака в анамнезі. Помірна або тяжка артеріальна гіпертензія, а також нелікована легка артеріальна 
гіпертензія. Встановлена хвороба коронарних артерій, у тому числі ішемічна хвороба серця (стенокардія, інфаркт міокарда в анамнезі або за-
фіксована безсимптомна ішемія), ознаки та симптоми ішемічної хвороби серця або стенокардія Принцметала. Захворювання периферичних 
кровоносних судин. Одночасне застосування ризатриптану і ерготаміну, похідних алкалоїдів ріжків (включаючи метисергід) або інших агоністів 
рецептора 5-HT1B/1D. Побічні реакції. Безсоння, запаморочення, сонливість, парестезія, головний біль, гіпестезія, зниження розумової актив-
ності, серцебиття, приливи, дискомфорт у глотці, нудота, сухість у роті, блювання, діарея, диспепсія, почервоніння, відчуття тяжкості, астенія/
втома, біль у животі або грудях (розділ скорочено, для детальної інформації див. інструкцію для медичного застосування). Категорія відпуску. 
За рецептом. Р. П. МОЗ України: №UA/15160/01/01, Наказ МОЗ України від 18.05.2016 №453. Виробник: ТОВ «Фарма Старт», Україна, 03124, 
м. Київ, бульвар І. Лепсе, 8. ТОВ «Фарма Старт» входить до групи компаній Асіно (Швейцарія). Повна інформація знаходиться в інструкціях для 
медичного застосування препаратів. Інформація для медичних і фармацевтичних працівників, для розміщення в спеціалізованих виданнях 
для медичних установ та лікарів, і для розповсюдження на семінарах, конференціях, симпозіумах з медичної тематики.
1. Miguel J. ALáinez. Rizatriptan in the treatment of migraine. Neuropsychiatr Dis Treat. 2006 Sep; 2(3): 247–259. 2. Becker W.J. Acute 
Migraine Treatment in Adults. Headache. 2015 Jun;55(6):778–93. 3. Evers S. et al. EFNS guideline on the drug treatment of migraine – 
revised report of  an  EFNS  task  force. European Journal of Neurology 2009,16: 968–981. 4. Bioequivalence Study code RIZ-FS-2015-06, Clin. 
Report Jun. 2015, Summary 46 p. 5. Тижневник «Аптека», www.apteka.ua. 
Р. П. МОЗ України: №UA/15160/01/01, Наказ МОЗ України від 18.05.2016 №453.
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рекомендаЦії ЄВропейської 
федераЦії З ВиВчення болю

Нерідко пацієнти припус-
каються типової помилки, 
застосовуючи знеболю-
вальні засоби для усунен-
ня мігрені. Це може дати 
тільки тимчасове полег-
шення, бо невдов зі біль 
повертається, а в окремих 
випадках анальгетики 
тільки погіршують стан хво-
рого. Європейська федерація 
з вивчення головного болю 
рекомендує триптани як препарати 
першої лінії терапії при виражених та по-
мірних симптомах мігрені [1]. Триптани — 
це група лікарських засобів, спеціально 
розроблених для усунення нападів мігрені. 
Вони ефективні у будь-якій фазі нападу, 
проте найвиразніша дія досягається у разі 
застосування на початковій стадії мігреноз-
ної атаки. Для невідкладної терапії різних 
фаз головного болю при нападах мігрені, 
з аурою або без такої спеціалісти реко-
мендують ризатриптан. Його застосовують 
також у випадку, коли попередня терапія 
анальгетиками або іншими НПЗЗ виявилася 
недостатньо ефективною.

дія на Всі ланки патогенеЗу
Триптани ефективно впливають на всі 

основні ланки патогенезу мігрені [2]. Меха-
нізм дії триптанів ґрунтується на:

здатності з’єднуватися з рецепторами •	
судинної стінки, викликаючи звуження 
мозкових судин;
здатності блокувати виникнення болю •	
на рівні рецепторів трійчастого нерва, 
що забезпечує іннервацію голови і об-
личчя;
вмінню впливати і на інші симптоми мігре-•	
ні — нудоту, блювання, світло -і звуко-
боязні [3].
Ризатриптан забезпечує покращення 

загального стану та приносить полегшення 
пацієнту, знесиленому виснажливими на-
падами мігрені.

Висока ефектиВність
Ризатриптан слід призна-

чати тільки тим пацієнтам, 
яким після консуль-

тації з лікарем було 
встановлено діагноз 
мігрені. Дані дослід-
жень переконливо 
довели, що пацієнтів, 
задоволених резуль-

татами застосування 
триптанів, значно більше 

(83,1%), ніж тих, хто при-
ймав інші препарати (32,2%) 

[4]. Після перорального засто-
сування ризатриптан швидко і пов ністю 

абсорбується. Пікова концентрація в плазмі 
крові досягається приблизно через 1–1,5 год. 
Ризатриптан швидко позбавляє від головного 
болю, адже його дія починається через 30 хв, 
у порівнянні з іншими триптанами, ефект 
яких спостерігається через 45–60 хв [2]. При 
одночасному прийомі з їжею абсорбція ри-
затриптану затримується приблизно на 1 год. 
Навіть при застосуванні препарату в макси-
мальній дозі в плазмі крові не відбувається 
його накопичення. Пацієнти в цілому добре 
переносять ризатриптан. При цьому можна 
уникнути прийому додаткових знеболю-
вальних засобів. Застосування ризатриптану 
дозволяє швидко повернутися до повсяк-
денної соціальної професійної активності 
та виконання сімейних справ.
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нестерпний головний біль не тільки спричиняє страждання пацієнтів, але й 
здатен завдати непоправної шкоди їхньому здоров’ю. при виборі препарату 
для терапії мігрені необхідно ретельно зважити всі плюси та мінуси наявних 
лікувальних засобів. на жаль, анальгетики та інші нпЗЗ допомагають тільки 
при незначних проявах головного болю, і окрім того негативно впливають на 
шлунково-кишковий тракт. Для більш серйозних випадків мігрені слід шукати 
інші дієві засоби

ризатриптан: перша 
лінія терапії при мігрені 
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