Побічні реакції. 

Цинітаприд широко вивчався у здорових дорослих добровольців та у пацієнтів із порушеннями моторики ШКТ як у плацебо-контрольованих дослідженнях, так і в інших відкритих, контрольованих та неконтрольованих клінічних дослідженнях. Також доступний досвід застосування у післяреєстраційному періоді з першої реєстрації цинітаприду в 1989 році.

Побічні реакції, про які повідомлялося у клінічних дослідженнях та у післяреєстраційному періоді, наведені у таблиці нижче за такими критеріями: дуже часто (≥ 1/10); часто (від ≥ 1/100 до < 1/10); нечасто (від ≥ 1/1000 до < 1/100); рідко (від ≥ 1/10 000 до < 1/1000); дуже рідко (< 1/10 000); частота невідома (неможливо оцінити на основі наявних даних).

	Класи систем органів
	Нечасто

	Частота невідома

	Порушення з боку нервової системи
	сонливість
	екстрапірамідні ефекти*

	Порушення з боку шкіри та підшкірної клітковини
	
	висип, свербіж, ангіоневро-тичний набряк

	Порушення з боку статевих органів та молочної залози
	
	гінекомастія, галакторея


* Можуть виникати екстрапірамідні ефекти зі спазмами м’язів обличчя, шиї та язика, які зникають після припинення лікування.

Повідомлення про ймовірні побічні реакції

Повідомлення про побічні реакції після реєстрації лікарського засобу має важливе значення. Це дає змогу проводити моніторинг співвідношення користь/ризик при застосуванні цього лікарського засобу. Медичним та фармацевтичним працівникам, а також пацієнтам або їх законним представникам слід повідомляти про усі випадки підозрюваних побічних реакцій та відсутності ефективності лікарського засобу через автоматизовану інформаційну систему з фармаконагляду (https://aisf.dec.gov.ua).

