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星舒平®（阿夫凯泰）

医疗卫生专业人士检查清单

以下检查清单包含在使用星舒平®（阿夫凯泰）治疗患者时以及为患者和/或其照护者提

供咨询时需要考虑的重要信息，即关于心脏收缩功能障碍导致心力衰竭的潜在风险的相关

信息。

请注意，本检查清单并未囊括所有的信息。

开始使用阿夫凯泰治疗之前

 请确保患者的 LVEF在最近的评估中≥55%。

 请告知患者在接受阿夫凯泰治疗期间有可能存在心脏收缩功能障碍导致心力衰竭的潜

在风险，如果患者出现新的或恶化的心律失常、呼吸困难、胸痛、疲劳或腿部水肿，

必须咨询医生或立即就医。

 请检查患者当前是否计划服用氟康唑超过三（3）天，并且未在服用或计划服用利福

平。

 请评估潜在的药物相互作用。询问患者是否接受伏立康唑、氟伏沙明、强效CYP2C9

抑制剂或中效至强效CYP2C9或 CYP3A诱导剂的稳定治疗。对于接受上述治疗的患

者，应以推荐起始剂量 5 mg每日一次开始阿夫凯泰治疗。详细信息请参阅产品说明

书【用法用量】、【注意事项】和【药物相互作用】章节。

 建议患者在未咨询处方医生的情况下不要自行开始、停止或改变任何药物。

 建议患者按处方服用阿夫凯泰。如果漏服一剂药物，应在同一天尽快服用。下一次计

划给药应在第二天的常规时间进行。不应在同一天给药两次。在用药过量时告知患者

应联系医生或立即去医院就诊。

 请为患者提供患者指南，并强调患者指南中的患者卡。

治疗期间每次临床访视时（如产品说明书中所述）

 请根据产品说明书【注意事项】章节中提供的指南，评估患者的心力衰竭体征、症状
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和临床发现。

 请定期进行超声心动图检查以评估 LVEF和 Valsalva 动作后 LVOT压力阶差（根据产

品说明书【用法用量】章节中所述的频率），并根据产品说明书【用法用量】章节调

整或暂停阿夫凯泰治疗。

 请评估严重并发疾病（例如严重感染）、心律失常（例如新的或未受控制的房颤）。

 请提醒患者，如果患者出现新的或恶化的心律失常、呼吸困难、胸痛、疲劳或腿部水

肿，必须咨询医生或立即就医。

 请检查患者是否计划开始使用伏立康唑、氟伏沙明、强效CYP2C9抑制剂或停用中效

至强效CYP2C9或 CYP3A诱导剂。对于存在上述情况的患者，降低阿夫凯泰的剂量

（20 mg → 10 mg；15 mg → 5 mg；10 mg → 5 mg）。对于目前正在接受5mg剂

量的患者，应维持 5 mg剂量。应评估开始使用抑制剂或停用诱导剂后的 LVEF和

LVOT压力阶差，并根据产品说明书【用法用量】章节调整剂量。

 建议患者在未咨询处方医生的情况下不得自行开始、停止或改变任何药物。

 建议患者按照处方服用阿夫凯泰。并告知患者如漏服一剂药物，应在同一天尽快服

用。下一次计划给药应在第二天的常规时间进行。不应在同一天给药两次。在用药过

量时告知患者应联系医生或立即去医院就诊。

 如果需要，向患者提供患者指南和患者卡。

LVEF=左心室射血分数； LVOT=左心室流出道。

报告不良事件

为了快速识别药物的新的安全信息，本药品受到额外监测。医疗卫生专业人士应通过

https://www.adrs.org.cn 向国家药品不良反应监测中心报告任何疑似不良反应。

公司联系方式

名称：赛诺菲（杭州）制药有限公司

地址：杭州市滨江区江陵路 325号
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邮编：310051

关于阿夫凯泰治疗的信息也可在线查阅:https://www.sanofi.cn

如果您对阿夫凯泰有任何疑问或需要了解更多信息，请致电 400-820-8884（手机） 或

800-820-8884（座机）。


