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EYLEA® Paciento brošiūra 

 

                
 
 
Ši brošiūra parengta žmonėms, kuriems skirtas gydymas EYLEA 
(aflibercepto injekciniu tirpalu). 

Brošiūra išleista ir skaitmeniniu formatu, prie jos pridedamas audiogidas. 
Audiogidas – tai šioje paciento brošiūroje esančio teksto garso įrašas. 
Daugiau informacijos galite rasti pacientui skirtame pakuotės lapelyje 
(PL). 
 
Išklausyti audiogidą ar pasiekti pakuotės lapelį galite nuskaitę 
atitinkamus QR kodus, naudodami savo mobiliojo įrenginio kamerą. 
 

Audiogidui išklausyti nuskenuokite 
QR kodą: 

 
 

PL pasiekti nuskenuokite 
QR kodą: 

 

VVKT patvirtinimo data: 2026 m. gegužės mėn. | MA-EYL_8mg-LT-0003-2   

injekcinis tirpalas 

afliberceptas 

injekcinis tirpalas 

afliberceptas 

EYLEA® 114,3 mg/mlEYLEA40mg/mL
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Gydytojas Jums paskyrė EYLEA, nes Jums diagnozuota viena iš šių akių 
ligų: 
 

- šlapioji senatvinė geltonosios dėmės degeneracija (šSGDD); 
- diabetinė geltonosios dėmės edema (DGDE); 
- centrinės tinklainės venos okliuzija (CTVO); 
- pusinės tinklainės venos okliuzija (PTVO); 
- tinklainės venos šakos okliuzija (TVŠO); 
- gyslainės neovaskuliarizacija (mGNV). 

 
Eylea 2 mg dozė tirta visoms šioms indikacijoms. 
 
EYLEA 8 mg dozė tirta sergantiesiems šSGDD, DGDE ir tinklainės venos 
okliuzija (užsikimšimu) (sutrumpintai – TVO). 
 
Atsižvelgdamas į situaciją, gydytojas Jums gali skirti EYLEA 2 mg dozę arba 
EYLEA 8 mg dozę. Jeigu skirta EYLEA 2 mg dozė, gydytojas naudos EYLEA 
40 mg/ml tirpalą. Jeigu skirta EYLEA 8 mg dozė, gydytojas naudos EYLEA 
114,3 mg/ml tirpalą. 
 
 
EYLEA skirtas šlapiajai senatvinei geltonosios dėmės degeneracijai 
(šSGDD) gydyti 
 
Kas yra šSGDD? 
 
Tinklainė – tai ląstelių sluoksnis, išklojantis užpakalinę sienelę akies 
viduje. Ji jaučia šviesą ir siunčia signalus į smegenis, todėl galime matyti. 
Geltonoji dėmė yra svarbi sritis tinklainės centre, leidžianti aiškiai matyti 
priešais esančių objektų detales, pvz., veidus ir žodžius knygoje. Šlapioji 
SGDD išsivysto, kai po tinklaine ima vešėti naujos, pakitusios 



   
 

3 

 

kraujagyslės. Tai gali atsirasti senstant ir tinklainėje kaupiantis įvairių 
medžiagų skilimo produktams. Tokių pakitusių kraujagyslių augimą lemia 
didesnis už normalų baltymo, vadinamo KEAF, kiekis akyje. Santrumpa 
KEAF reiškia kraujagyslių endotelio augimo faktorių; jis skatina pakitusių 
kraujagyslių augimą akyje. Iš šių kraujagyslių gali prasisunkti kraujas arba 
kiti skysčiai, tai gali sukelti geltonosios dėmės randėjimą. Laikui bėgant 
dėl to galima negrįžtamai prarasti centrinį regėjimą. 
 
EYLEA skirtas diabetinei geltonosios dėmės edemai (DGDE) gydyti 
 
Kas yra DGDE? 
 
Diabetinė geltonosios dėmės edema (paburkimas) išsivysto tinklainėje 
susikaupus skysčio. Tinklainė – tai ląstelių sluoksnis, išklojantis 
užpakalinę sienelę akies viduje. Ji jaučia šviesą ir siunčia signalus į 
smegenis, todėl galime matyti. Geltonoji dėmė yra svarbi sritis tinklainės 
centre, leidžianti aiškiai matyti priešais esančių objektų detales, pvz., 
veidus ir žodžius knygoje. 
Sergant cukriniu diabetu, kraujyje būna didesnis cukraus (gliukozės) kiekis 
arba šis kiekis stipriai svyruoja. Dėl to gali būti pažeistos smulkios 
kraujagyslės ir susilpnėti kraujotaka akyje, o taip pat patinti tinklainė ir 
matymas gali tapti neryškus. Patinimą sukelia didesnis už normalų 
baltymo, vadinamo KEAF, kiekis akyje. Santrumpa KEAF reiškia 
kraujagyslių endotelio augimo faktorių; dėl jo poveikio susidaro 
pralaidžios kraujagyslės, o tai sukelia patinimą. Su laiku patinimas gali 
pažeisti tinklainę ir dėl to galima negrįžtamai prarasti centrinį regėjimą. 
 
EYLEA skirtas geltonosios dėmės edemai, atsiradusiai dėl centrinės 
tinklainės venos okliuzijos (CTVO) ir pusinės tinklainės venos 
okliuzijos (PTVO), gydyti 
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Kas yra CTVO ir PTVO? 
 
Tinklainė – tai ląstelių sluoksnis, išklojantis užpakalinę sienelę akies 
viduje. Ji jaučia šviesą ir siunčia signalus į smegenis, todėl galime matyti. 
Geltonoji dėmė yra svarbi sritis tinklainės centre, leidžianti aiškiai matyti 
priešais esančių objektų detales, pvz., veidus ir žodžius knygoje. 
Tinklainėje yra viena pagrindinė arterija ir viena pagrindinė vena. Su 
amžiumi kinta kraujagyslių elastingumas ir jos gali lengviau užsikimšti arba 
jose gali susidaryti kraujo sąstovis. CTVO išsivysto užsikimšus pagrindinei 
tinklainės venai. PTVO išsivysto užsikimšus venai, einančiai į viršutinį arba 
apatinį tinklainės pusrutulį. Abiem atvejais šis užsikimšimas (okliuzija) 
panašus į tinklainės trombozę, dėl kurios kraujagyslėje ima kauptis 
kraujas. Dėl to tinklainė ima gaminti KEAF. Santrumpa KEAF reiškia 
kraujagyslių endotelio augimo faktorių; jis skatina kraujagyslių augimą, 
tačiau gali padidinti ir jų pralaidumą. Tokios pralaidžios kraujagyslės 
sukelia patinimą ir akyje ima kauptis kraujo perteklius galintis pažeisti 
tinklainę. Tuo pat metu pradinis užsikimšimas gali būti išlikęs ir dar labiau 
bloginti 
būklę. Tai gali labai pabloginti centrinį regėjimą. 
 
EYLEA skirtas geltonosios dėmės edemai, atsiradusiai dėl tinklainės 
venos šakos okliuzijos (TVŠO), gydyti 
 
Kas yra TVŠO? 
 
Tinklainė – tai ląstelių sluoksnis, išklojantis užpakalinę sienelę akies 
viduje. Ji jaučia šviesą ir siunčia signalus į smegenis, todėl galime matyti. 
Geltonoji dėmė yra svarbi sritis tinklainės centre, leidžianti aiškiai matyti 
priešais esančių objektų detales, pvz., veidus ir žodžius knygoje. Su 
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amžiumi kinta kraujagyslių elastingumas ir jos gali lengviau užsikimšti arba 
jose gali susidaryti kraujo sąstovis. TVŠO išsivysto užsikimšus vienai arba 
kelioms pagrindinė tinklainės venos atšakoms. Tai tarsi vienos tinklainės 
dalies trombozė. Dėl šio užsikimšimo (okliuzijos) kraujagyslėje ima 
kauptis kraujas. Dėl to kraujagyslė pradeda išskirti KEAF. Santrumpa KEAF 
reiškia kraujagyslių endotelio augimo faktorių; jis didina kraujagyslių 
pralaidumą ir skatina naujų kraujagyslių formavimąsi. Tokios pralaidžios 
kraujagyslės sukelia patinimą ir akyje ima kauptis kraujo perteklius 
Patinimas gali apimti geltonąją dėmę, tokiu atveju gali labai pablogėti 
centrinis regėjimas. Ilgainiui, jeigu šioje srityje nėra kraujotakos, akies 
nervinės ląstelės gali žūti ir regėjimas gali dar pablogėti. 
 
EYLEA skirtas miopinei gyslainės neovaskuliarizacijai (mGNV) gydyti 
 
Kas yra mGNV? 
 

Tinklainė – tai ląstelių sluoksnis, išklojantis užpakalinę sienelę akies 
viduje. Ji jaučia šviesą ir siunčia signalus į smegenis, todėl galime matyti. 
Stipria miopija (trumparegyste) sergančių žmonių akies obuolys padidėja 
arba pailgėja, todėl gali išsitempti ir suplonėti tinklainė. Dėl šio 
suplonėjimo iš gyslainės gali imti augti naujos kraujagyslės. Gyslainė – tai 
už tinklainės esantis akies sluoksnis, aprūpinantis akį krauju. Šių 
pralaidžių kraujagyslių augimą lemia didesnis už normalų baltymo, 
vadinamo KEAF, kiekis akyje. Santrumpa KEAF reiškia kraujagyslių 
endotelio augimo faktorių; jis skatina šių naujų kraujagyslių augimą akyje. 
Per šias naujai susiformavusias kraujagysles į akį gali pratekėti kraujas ir 
skysčiai, todėl centrinis regėjimas gali pasidaryti neryškus ar iškreiptas. 
 
 
Kas yra EYLEA? 
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EYLEA – tai vaistas, vadinamas anti-KEAF. Santrumpa anti-KEAF reiškia 
antikūną prieš kraujagyslių endotelio augimo faktorių; šis pavadinimas 
apibūdina kaip veikia EYLEA, kad apsaugotų Jūsų regėjimą. EYLEA 
blokuoja KEAF, ir šis poveikis padeda sumažinti tinklainės patinimą ir gali 
pagerinti bei išlaikyti pagerėjusį regėjimą. 
 
EYLEA yra tirpalas (skystis), kuris leidžiamas į akį. Jis tiekiamas kaip 2 mg 
dozė ir 8 mg dozė. Atsižvelgdamas į konkrečią Jūsų situaciją, gydytojas 
nuspręs, kokia dozė Jums geriausiai tinka. Gydytojas rekomenduos Jums 
gydymo grafiką, kurio labai svarbu laikytis. 
  
Kam vartojamas EYLEA? 
 
EYLEA skirtas žmonėms, kuriems diagnozuota šSGDD, DGDE, CTVO, 
PTVO, TVŠO arba mGNV. 
  
Ką turi žinoti gydytojas, prieš pradėdamas Jus gydyti EYLEA? 
 
Prieš pradedant gydymą EYLEA, būtinai pasakykite gydytojui ir kitiems 
sveikatos priežiūros specialistams, jeigu: 

• Jums nustatyta akies ar aplinkinių audinių infekcija; 
• Jūsų akis šiuo metu yra paraudusi arba jaučiate bet kokį akies 

skausmą; 
• manote, kad galite būti alergiški jodui, kokiems nors skausmą 

malšinantiems vaistams arba bet kuriai pagalbinei EYLEA 
medžiagai; 

• anksčiau esate turėję problemų ar nusiskundimų dėl injekcijų į akį; 
• sergate glaukoma arba anksčiau Jums buvo padidėjęs akispūdis; 
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• matote arba esate matę šviesos blyksnius arba drumstis 
(„skraidančias museles“) regėjimo lauke; 

• vartojate kokius nors receptinius arba nereceptinius vaistus; 
• per 4 savaites prieš gydymą EYLEA Jums buvo atlikta akies operacija 

ar ji bus atliekama per 4 savaites po gydymo; 
• esate nėščia, planuojate pastoti arba žindote.  
Informacijos apie EYLEA vartojimo saugumą nėščiosioms yra labai 
mažai. EYLEA nėštumo metu vartoti negalima, nebent nauda viršija 
riziką vaisiui. Prieš pradedant gydymą EYLEA, pasitarkite su gydytoju. 
Vaisingos moterys turi naudoti veiksmingą kontracepcijos metodą 
gydymo EYLEA metu ir bent tris mėnesius po paskutinės EYLEA 2 mg 
injekcijos ir bent keturis mėnesius po paskutinės EYLEA 8 mg 
injekcijos. Nedidelis EYLEA kiekis gali patekti į gydomų moterų pieną. 
Aflibercepto poveikis žindomiems naujagimiams ar kūdikiams 
nežinomas. EYLEA nerekomenduojama vartoti žindymo metu. 

 
Kaip pasiruošti EYLEA injekcijai? 

 
Gydytojas gali nurodyti kelias dienas iki paskirtos procedūros dienos 
vartoti akių lašus. Po procedūros Jūsų regėjimas gali būti neryškus, todėl 
grįžtant namo negalima vairuoti automobilio. Paprašykite, kad Jus 
palydėtų draugas arba šeimos narys arba kitaip suplanuokite atvykimą ir 
grįžimą namo. Paskirtą procedūros dieną nenaudokite makiažo. 
 
Ko tikėtis po gydymo EYLEA? 
 
Po EYLEA injekcijos gydytojas gali Jums paskirti tam tikrus akių tyrimus. 
Vienas iš jų gali būti akies vidinio spaudimo (akispūdžio) matavimas. Po 
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injekcijos regėjimas bus neryškus, taigi neplanuokite vairuoti, kol Jūsų 
regėjimas vėl netaps normalus. 
 
Artimiausias keletą dienų gali atsirasti akies kraujosruva arba galite matyti 
judančias dėmeles regėjimo lauke. Šie reiškiniai turėtų išnykti per keletą 
dienų. Jeigu neišnyksta ar būklė pablogėja, kreipkitės į gydytoją. 
 
Kai kurie žmonės po injekcijos gali jausti silpną akies skausmą arba 
diskomfortą. Jeigu tai neišnyksta arba būklė pablogėja, kreipkitės į 
gydytoją. 
 
Ar EYLEA sukelia šalutinių poveikių? 
 
EYLEA, kaip ir visi kiti vaistai, gali sukelti šalutinių poveikių. Šis poveikis 
pasireiškia ne kiekvienam žmogui, kuriam suleidžiama EYLEA. 2 mg arba 
8 mg EYLEA dozė gali sukelti tokį patį šalutinį poveikį. 
 
Nedelsdami kreipkitės į gydytoją, jeigu pasireiškia toliau lentelėje 
nurodytų požymių arba simptomų, nes jie gali rodyti pavojingą gydymo 
komplikaciją: 
 
Būsena Kai kurie galimi požymiai arba simptomai  

Infekcija arba 

uždegimas akies 

viduje 

Akies skausmas arba padidėjęs diskomfortas 

Stiprėjantis akies paraudimas 

Jautrumas šviesai 

Akies voko patinimas 



   
 

9 

 

Regėjimo pokyčiai, tokie kaip staigus regėjimo 

pablogėjimas arba neryškus matymas 

Lęšiuko 

padrumstėjimas 

(katarakta) 

Neryškus regėjimas 

Šešėlių matymas 

Mažiau ryškios linijos ir formos 

Spalvinio regėjimo pokyčiai (pvz., spalvos 

atrodo neryškios) 

Padidėjęs akispūdis Aureolių aplink šviesos šaltinius matymas 

Akies skausmas 

Akies paraudimas 

Pykinimas arba vėmimas 

Regėjimo pokyčiai 

Tinklainės sluoksnio 

plyšimas ar atšoka 

Staigūs šviesos blyksniai 

Staigus drumsčių atsiradimas arba jų kiekio 

padidėjimas 

Dalies regėjimo lauko uždengimas tarsi 

užuolaida 

Regėjimo pokyčiai 

 
Visą šalutinių poveikių sąrašą rasite EYLEA paciento pakuotės lapelyje 
(PL). PL galite pasiekti naudodami QR kodą šios brošiūros viršelyje arba 
galite paprašyti gydytojo. 
 



   
 

10 

 

Ką daryti iškilus abejonių arba klausimų? 
 
Jei turite abejonių arba klausimų, geriausia juos aptarti su gydytoju. Jis yra 
patyręs ir žino Jūsų situaciją, todėl gali pateikti Jums reikiamus atsakymus. 

 

PRANEŠIMAS APIE NEPAGEIDAUJAMĄ REAKCIJĄ Į VAISTĄ 
 
Jeigu pasireiškė šalutinis poveikis, įskaitant pakuotės lapelyje nenurodytą, 
pasakykite gydytojui, vaistininkui arba slaugytojui. Apie šalutinį poveikį 
taip pat galite pranešti Valstybinei vaistų kontrolės tarnybai prie Lietuvos 
Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos šiais būdais: 
- tiesiogiai užpildant formą internetu Valstybinės vaistų kontrolės tarnybos 
prie Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos Vaistinių 
preparatų informacinėje sistemoje https://vapris.vvkt.lt/vvkt-
web/public/nrv/PATIENT_PUBLIC; 
- užpildant paciento pranešimo apie įtariamą nepageidaujamą reakciją 
formą, kuri skelbiama https://vvkt.lrv.lt/lt, ir atsiunčiant elektroniniu paštu 
(adresu NepageidaujamaR@vvkt.lt); 
- nemokamu telefonu 0 800 73 568. 
 
  
 

https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fvapris.vvkt.lt%2Fvvkt-web%2Fpublic%2Fnrv%2FPATIENT_PUBLIC&data=05%7C02%7C%7C4553150ac5a24abc861b08de9a327e9e%7Cfcb2b37b5da0466b9b830014b67a7c78%7C0%7C0%7C639117738918248295%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=27r6OxFxvr94i%2FdLHF4a%2BzZpYuYN99BNXegkiOBfGZg%3D&reserved=0
https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fvapris.vvkt.lt%2Fvvkt-web%2Fpublic%2Fnrv%2FPATIENT_PUBLIC&data=05%7C02%7C%7C4553150ac5a24abc861b08de9a327e9e%7Cfcb2b37b5da0466b9b830014b67a7c78%7C0%7C0%7C639117738918248295%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=27r6OxFxvr94i%2FdLHF4a%2BzZpYuYN99BNXegkiOBfGZg%3D&reserved=0
https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fvvkt.lrv.lt%2Flt&data=05%7C02%7C%7C4553150ac5a24abc861b08de9a327e9e%7Cfcb2b37b5da0466b9b830014b67a7c78%7C0%7C0%7C639117738918266953%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJFbXB0eU1hcGkiOnRydWUsIlYiOiIwLjAuMDAwMCIsIlAiOiJXaW4zMiIsIkFOIjoiTWFpbCIsIldUIjoyfQ%3D%3D%7C0%7C%7C%7C&sdata=LiyQ8OMIk7D2xWUGVVWaERfN%2B%2Bu4DZdOVcBkTY1tFU0%3D&reserved=0
mailto:NepageidaujamaR@vvkt.lt

