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FIREMNÍ INFORMACE
Léčba hypomagnezemie jako možné příčiny některých symptomů neurologických poruch

PSYCHIATRIE PRO PRAXI

další léčivé látky (například pyridoxin), není 

třeba zvažovat další omezení (lékové inte-

rakce, specifické skupiny pacientů, dávkování 

apod.). Při užívání také není třeba se obávat 

tvorby ledvinných či žlučových kamenů (SPC 

Magnosolv).
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