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Welcome to the

CREATIVE STUDIO

We specialize in a wide range of
creative solutions, all aimed at taking
your projects to the next level. With a
keen eye for detail and a passion for
innovation, our talented team is here to
turn your ideas into visually stunning
realities.

Our comprehensive suite of design
services covers everything from crafting
captivating branding and identity
materials to designing user-friendly
websites and
eye-catching print materials.
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A selection of website projects
Our web design capabilities allow us to collaborate at different stages in a website project. Our website samples below are examples of

projects where design has been picked up from scratch or we assisted agencies in their final stage to be adapted to development

requirements, and this is our main goal: delivering websites aligned with technology requirements while always following brand and corporate

guidelines.
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Werkingsmechanisme E. ectiviteit Veiligheidspro�el Tezspire®

Medicijnen Nascholingen InloggenzoekenZiektebeelden

TEZSPIRE, DE EERSTE ANTI-TSLP 
BIOLOGICAL VOOR ALLE ERNSTIG 
ASTMA FENOTYPES EN 
BIOMARKER-SUBGROEPEN* 1,2 

RICHT ZICH OP TSLP AAN DE TOP 
VAN DE ONTSTEKINGSCASCADE1

Tezspire is geïndiceerd als aanvullende onderhoudsbehandeling bij volwassen en adolescente patiënten van 12 jaar en ouder met ernstig astma dat 
onvoldoende onder controle is, ondanks hoog gedoseerde inhalatiecorticosteroïden in combinatie met een ander geneesmiddel als onderhoudsbehandeling. 
 
EMA registratie september 2022, vergoeding voor Tezspire wordt aangevraagd bij het Zorginstituut Nederland. 
 
*Eosinofiel en niet-eosinofiel, allergisch en niet-allergisch fenotype; eosinofielen in het bloed, IgE en FeNO biomarkers.  
FeNO: fractional exhaled nitric oxide (uitgeademde stikstofmonoxide); IgE: immunoglobuline E; TSLP: thymisch stromaal lymfopoëtine. 
  

REFERENTIES:  
1.  SmPC Tezspire 
2. Menzies-Gow et al. Article and supplementary appendix. N Engl J Med. 2021;384:1800-1809.
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▼ Dit geneesmiddel is onderworpen aan aanvullende monitoring. Farmaceutische vorm en samenstelling: Oplossing voor injectie in voorgevulde spuit (injectie). Elke voorgevulde spuit bevat 210 mg tezepelumab 
in 1,91 ml oplossing (110 mg/ml). Farmacotherapeutische categorie: geneesmiddelen tegen obstructieve luchtwegaandoeningen, andere systemische geneesmiddelen tegen obstructieve luchtwegaandoeningen. 
ATC-code: R03DX11. Indicatie: Aanvullende onderhoudsbehandeling bij volwassen en adolescente patiënten van 12 jaar en ouder met ernstig astma dat onvoldoende onder controle is, ondanks hoog gedoseerde 
inhalatiecorticosteroïden i.c.m. een ander geneesmiddel als onderhoudsbehandeling. Dosering en wijze van toediening: De behandeling moet worden gestart door een arts die ervaring heeft met de diagnose en 
behandeling van ernstig astma. De aanbevolen dosering is 210 mg via subcutane injectie elke 4 weken. Bestemd voor langdurige behandeling. Er dient minstens jaarlijks beslist te worden of de therapie dient te 
worden voortgezet op basis van de mate waarin het astma onder controle is. Als een dosis werd gemist, moet deze zo snel mogelijk alsnog worden toegediend. Daarna kan de dosering hervat worden op de 
geplande dag van toediening. Er mag geen dubbele dosis worden toegediend. Een patiënt of verzorger van de patiënt mag dit geneesmiddel zelf toedienen na een goede training over de bereiding en toediening 
(subcutane injectietechniek), volgens de gebruiksaanwijzing. Dit middel moet worden geïnjecteerd in de dij of buik, behalve in de 5 cm rond de navel. Alleen als een beroepsbeoefenaar of verzorger de injectie 
toedient, kan de bovenarm ook worden gebruikt. Het mag niet worden geïnjecteerd in gebieden waar de huid gevoelig is, blauwe plekken heeft, of erythemateus of verhard is. Het wordt aanbevolen om bij elke 
injectie de injectieplaats af te wisselen. Contra-indicaties: Overgevoeligheid voor de werkzame stof of voor een van de hulpstoffen. Waarschuwingen en voorzorgen: Tezspire mag niet worden gebruikt voor de 
behandeling van acute astma-exacerbaties. Patiënten moeten worden geïnstrueerd om medisch advies in te winnen als hun astma niet onder controle blijft of erger wordt na het begin van de behandeling. Abrupte 
beëindiging van corticosteroïden na start van de behandeling wordt niet aanbevolen. Indien nodig dient een verlaging van de corticosteroïddosering geleidelijk en onder toezicht van een arts uitgevoerd te worden. 
Overgevoeligheidsreacties (waaronder anafylaxie, huiduitslag) kunnen optreden na toediening van tezepelumab. Deze reacties kunnen binnen enkele uren na de toediening optreden, maar in sommige gevallen 
kunnen ze met vertraging optreden (d.w.z. dagen). Een voorgeschiedenis van anafylaxie die geen verband houdt met tezepelumab kan een risicofactor zijn voor anafylaxie na toediening van Tezspire. Patiënten 
dienen na toediening van Tezspire volgens de klinische praktijk geobserveerd te worden. In het geval van een ernstige overgevoeligheidsreactie (waaronder anafylaxie) dient toediening van tezepelumab onmiddellijk 
te worden beëindigd en een 
passende behandeling zoals klinisch geïndiceerd te worden geïnitieerd. Het blokkeren van thymisch stromaal lymfopoëtine (TSLP) kan theoretisch het risico op ernstige infecties verhogen. Patiënten met reeds 
bestaande ernstige infecties moeten worden behandeld voordat de behandeling met tezepelumab wordt gestart. Als patiënten een ernstige infectie ontwikkelen tijdens de behandeling met tezepelumab, moet de 
behandeling met tezepelumab worden stopgezet totdat de ernstige infectie is verdwenen. In klinisch onderzoek werd een numerieke disbalans in ernstige cardiale voorvallen waargenomen bij tezepelumab 
behandeling vs. placebo. Een causaal verband werd niet gevonden. Patiënten moeten worden geïnformeerd over tekenen of symptomen die wijzen op een cardiaal voorval en geadviseerd worden onmiddellijk 
medische hulp in te roepen als dergelijke symptomen optreden. Als patiënten een ernstig cardiaal voorval ontwikkelen tijdens de behandeling met tezepelumab, moet de behandeling worden gestopt totdat het 
acute voorval is gestabiliseerd. TSLP kan een rol spelen bij de immunologische respons op sommige worminfecties. Patiënten met een reeds bestaande worminfectie moeten worden behandeld vóór het begin van 
de behandeling met tezepelumab. Als patiënten geïnfecteerd raken tijdens de behandeling en niet reageren op de anti-wormbehandeling, moet de behandeling met tezepelumab worden gestopt tot de infectie 
verdwenen is. Het gebruik van levend verzwakte vaccins dient te worden vermeden bij patiënten die tezepelumab krijgen. Het heeft de voorkeur het gebruik van Tezspire te vermijden tijdens de zwangerschap, tenzij 
het verwachte voordeel voor de zwangere moeder groter is  dan enig mogelijk risico voor de foetus. Van humane IgG's is bekend dat ze tijdens de eerste paar dagen na de geboorte in de moedermelk worden 
uitgescheiden en kort daarna tot lage concentraties dalen. Daarom kan een risico voor zuigelingen gedurende deze korte periode niet worden uitgesloten. Voor deze specifieke periode, moet besloten worden of 
behandeling met tezepelumab moet worden gestaakt dan wel niet moet worden ingesteld, waarbij het voordeel van borstvoeding voor het kind en het voordeel van behandeling voor de vrouw in overweging moeten 
worden genomen. Nadien kan tezepelumab worden gebruikt tijdens het geven van borstvoeding als dit klinisch nodig is. Bijwerkingen: Vaak (≥1/100,<1/10): faryngitis, rash, artralgie, reactie op de injectieplaats. 
Afleverstatus: UR, voor vergoedingsstatus zie www.medicijnkosten.nl Uitgebreide productinformatie: Voor de volledige productinformatie wordt verwezen naar de SmPC-tekst op www.astrazeneca.nl. 
Voor overige informatie: AstraZeneca BV, Postbus 599, 2700 AN Zoetermeer. Tel. (079) 363 22 22.																	NL-9917/Prod.09.2022
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Deze website en alle informatie die op deze website is geplaatst, is gericht op zorgverleners binnen Nederland en niet daarbuiten.Alle andere bezoekers kunnen terecht op 
www.astrazeneca.nl.
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WELKOM OP DEZE NIEUWE 

WEBSITE DIE SPECIAAL 

ONTWIKKELD WERD VOORCLL 

PATIËNTEN.De website is 

momenteel nog niet volledig 

klaar en daaromis nog niet alle 

informatie beschikbaar. Wil je 

intussen graag meer lezen? 

Downloaddan ons magazine 

hieronder. 

Evenementen en ondersteuningAlles over CLLGetuigenissen      FRVoor mantelzorgersLeven met CLL NL

Op deze website kan je meer informatie 
terugvinden over de volgende topics:
HOOFDSTUKKEN WAAR HET VOLGENDE ICOON NAAST STAAT ZULLEN WELDRA VOLGEN:

GETUIGENISSEN 

In deze video's delen mensen 

met  CLL hun ervaringen metde 

ziekte en de behandelingen 

leggen ze uit hoe zij leven 

met CLL.

BEKIJK

ALLESOVER CLL 

Chronische lymfatische 

leukemie, of CLL, is de meest 

voorkomende vorm van 

leukemie (een kanker die het 

bloed aantast) bij volwassenenin 

het Westen. Het is een langzaam 

groeiende kankerdie de witte 

bloedcellen enhet beenmerg 

aantast. 

LEES MEER 

LEVENMET CLL 

Met de juiste behandelingenen 

een goed zorgplan kan jeeen 

gelukkig en volwaardig leven 

leiden met CLL. 

BINNENKORT BESCHIKBAAR BINNENKORT BESCHIKBAAR

VOORMANTELZORGERS 

Mantelzorger zijn is belangrijk, 
maar kan ook een uitdaging zijn. 
Hier vind je tips en informatie die 
je kunnen helpen. 

EVENEMENTEN EN 

ONDERSTEUNING 

Vind manieren om contact te 
leggen met anderen, meer te 
weten te komen over CLL en 
betrokken te raken bij je 
gemeenschap. 

LEES MEER 

COVID-19 EN CLL

LEES HIER INFORMATIE OVER HET CORONAVIRUS EN CLL

VEELGESTELDE VRAGEN 

HIER VIND JE ENKELE VEELGESTELDE VRAGEN

De informatie op deze website wordt door AstraZeneca aangeboden voor educatieve doeleinden en is geen vervanging voor de raadplegingen bij je arts of professionele medische zorgverlener. Deze informatie mag niet worden gebruikt voor het stellen 

van een diagnose of voor behandeling van een gezondheidsprobleem of een ziekte. Als je vragen hebt over je gezondheidstoestand, spreek dan met je arts of je apotheker. Deze informatie is bestemd voor gebruikers in België en Luxemburg.  

©2022 AstraZeneca. Alle rechten voorbehouden. NS ID XL-2579 – Revision date 03/2022 - WEB local code: 274. Laatst bijgewerkt 03/22 
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Je bent nooit alleen 

Praat & verbind  

met lotgenoten.

BLIJF OP DE HOOGTE

Download ons magazine

Verbind met anderen

Download nu

Deel ook jouw verhaal met ons
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WAS IST LYNPARZA® NEUE ZULASSUNGEN PARPI-ÜBERSICHT RESSOURCEN ZU LYNPARZA KONTAKT

HIER GEHT ES ZUR ANFRAGE ZU 
EINEM AUSSENDIENSTBESUCH

Willkommen bei LYNPARZA®!

HABEN SIE FRAGEN?  
Gerne beantworten wir diese in einem 

persönlichen Gespräch. 

IN DER SCHWEIZ ZUGELASSENE INDIKATIONEN FÜR LYNPARZA®

OVARIALKARZINOM

ZEIT FÜR NEUE TRAUME 

LYNPARZA® in Kombination 

mit Bevacizumab 

bei HRD-positiven 

Ovarialkarzinom1,*

ZEIT FÜR NEUE 

PERSPEKTIVEN LYNPARZA® 

beim HER2 negativen 

Mammakarzinom mit 

gBRCA Mutation1, # 

ZEIT FÜR NEUE HOFFNUNG 

LYNPARZA®  beim 

metastasierten 

Pankreaskarzinom mit 

gBRCA Mutation1, #

ZEIT FÜR NEUE WEGE 

LYNPARZA®  beim metastasierten, 

kastrationsresistenten 

Prostatakarzinom mit 

BRCA Mutation1,*

MAMMAKARZINOM PANKREASKARZINOM PROSTATAKARZINOM

HIER KÖNNEN SIE SICH FÜR UNSEREN 
NEWSLETTER ANMELDEN

WOLLEN SIE AUF DEM NEUSTEN STAND BLEIBEN? 

Wir senden Ihnen die neuesten Publikationen 

& Studiendaten bequem per E-Mail.

INFORMATIONEN ZUR ZULASSUNG INFORMATIONEN ZUR ZULASSUNG INFORMATIONEN ZUR ZULASSUNGINFORMATIONEN ZUR ZULASSUNG

KURZFACHINFORMATION 
Lynparza® Z: Olaparibum; Filmtabletten zu 100 mg und 150 mg; Liste A. I: Zur Erhaltungstherapie (Monotherapie) bei Patientinnen mit BRCA-mutiertem fortgeschrittenem, high-grade serösem 
Ovarialkarzinom im Anschluss an eine (neo)adjuvante platinhaltige Erstlinien-Chemotherapie bei Vorliegen einer kompletten oder partiellen Remission. Zur Erhaltungstherapie (Monotherapie) 
bei Patientinnen mit fortgeschrittenem, platin-sensitivem rezidiviertem high-grade serösem Ovarialkarzinom im Anschluss an eine platinhaltige Chemotherapie bei Vorliegen einer kompletten 
oder partiellen Remission. Zur Erhaltungstherapie, in Kombination mit Bevacizumab bei Patientinnen mit fortgeschrittenem (FIGO Stadium III und IV) high-grade serösem Ovarialkarzinom bei 
Vorliegen einer kompletten oder partiellen Remission im Anschluss an eine mit Bevacizumab kombinierte Platin-Taxan-haltige Erstlinien-Chemotherapie und deren Ovarialkarzinom eine BRCA-
Mutation oder eine andere homologe Rekombinationsde�zienz (HRD) mit genomischer Instabilität aufweist. Als Monotherapie zur adjuvanten Behandlung bei erwachsenen Patienten mit 
gBRCA-mutiertem HER2-negativem frühem Hochrisiko- Mammakarzinom, die zuvor mit neoadjuvanter oder adjuvanter Chemotherapie behandelt wurden (siehe «Dosierung/Anwendung» und 
«Eigenschaften/Wirkungen»). Zur Monotherapie bei Patienten mit metastasiertem HER2-negativem Mammakarzinom mit gBRCA-Mutation, die zuvor mit Anthrazyklin und Taxan behandelt 
wurden. Zur Erhaltungstherapie (Monotherapie) bei Patienten mit metastasiertem Adenokarzinom des Pankreas mit gBRCA-Mutation. Zur Monotherapie bei erwachsenen Patienten mit 
metastasiertem, kastrationsresistentem Prostatakarzinom und BRCA Mutation (Keimbahn und/oder somatisch), deren Erkrankung nach vorheriger Behandlung mit einem New Hormonal Agent 
fortgeschritten ist. D: 300 mg zweimal täglich. Dosisanpassung auf 250 mg bzw. 200 mg zweimal täglich möglich. Lynparza Filmtabletten dürfen nicht Milligramm per Milligramm durch 
Lynparza Kapseln ausgetauscht werden. In Kombination mit Bevacizumab beträgt die Dosierung von Bevacizumab 15 mg/kg Körpergewicht einmal alle drei Wochen für eine maximale Dauer 
von 15 Monaten. KI:  Überemp�ndlichkeit gegenüber dem Wirkstoff oder einem der Hilfsstoffe. Schwangerschaft und Stillzeit. V: Hämatologische Toxizität. Myelodysplastisches Syndrom/akute 
myeloide Leukämie. Pneumonitis. Lungenentzündung. Venöse thromboembolische Ereignisse und Lungenembolie. Interaktionen mit starken oder moderaten CYP3A-Modulatoren. 
IA: Antineoplastische Substanzen. Starke und moderate CYP3A-Modulatoren. Substrate von CYP3A und Transportproteinen. UAW:  Sehr häu�g: Übelkeit, Erbrechen, Diarrhö, Dyspepsie,  
Fatigue, Kopfschmerzen, Dysgeusie, verminderter Appetit, Schwindel, Anämie, Neutropenie, Leukozytopenie, Husten, Dyspnoe. Häu�g: Thrombozytopenie, Lymphozytopenie, Rash, Anstieg 
des Kreatininspiegels, Schmerzen im Oberbauch, Stomatitis, Lungenembolie, Thromboembolie (venös), periphere Ödeme, Myelodysplastisches Syndrom (MDS)/akute myeloide Leukämie 
(AML). Gelegentlich, selten, sehr selten: siehe www.swissmedicinfo.ch. Stand der Information: Juli 2022. 
Weitere Informationen: www.swissmedicinfo.ch oder AstraZeneca AG, Neuhofstrasse 34, 6340 Baar. www.astrazeneca.ch. 
Fachpersonen können die genannten Referenzen bei AstraZeneca AG anfordern.                                                                                                                                                                                                CH-LYN-6369 

1. Fachinformation LYNPARZA® (Olaparib) Tabletten, www.swissmedicinfo.ch. Stand der Information März 2022. *  mit drei Indikationen: als Monotherapie in 1L bei 
BRCAm, als Kombinationstherapie mit Bevacizumab in 1L mit homolger Rekombinationsde�zienz (HRD+), als   Monotherapie beim Rezidiv unabhängig vom 
Biomarkerstatus.# als Monotherapie bei gBRCAm.° als Monotherapie bei erwachsenen Patienten mit metastasiertem, kastrationsresistentem Prostatakarzinom und 
gBRCA Mutation (Keimbahn und/oder somatisch), deren Erkrankung nach vorheriger Behandlung mit einem New Hormonal Agent fortgeschritten ist.

CH-6229_05/2022  |  CH-LYN-00183
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Everybody protected BeLux

On this patient website example, our collaboration

consisted in adapting branding campaign guidelines

from a local agency to the required development

framework utilized in all AZ digital projects. In the

mockups below please pay attention to the quiz part of

the website, this can be achieved with existing

components for all AZ website types.

Desktop view

Mobile view

Case studies index

Share this slide
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Tezspire brand website

The special characteristic of this project is that we

adapted the final design from a global website version.

This is an interesting approach to take when speed is

needed in order to achieve brand standard alignments

starting from a solid proven way. This website would

be a typical medicine information page composed

mainly of scientific data directed to HCPs.

Desktop view

Mobile view

Case studies index
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TEZSPIRE, DE EERSTE ANTI-TSLP 
BIOLOGICAL VOOR ALLE ERNSTIG 
ASTMA FENOTYPES EN 
BIOMARKER-SUBGROEPEN* 1,2 

RICHT ZICH OP TSLP AAN DE TOP 
VAN DE ONTSTEKINGSCASCADE1

Tezspire is geïndiceerd als aanvullende onderhoudsbehandeling bij volwassen en adolescente patiënten van 12 jaar en ouder met ernstig astma dat 
onvoldoende onder controle is, ondanks hoog gedoseerde inhalatiecorticosteroïden in combinatie met een ander geneesmiddel als onderhoudsbehandeling. 
 
EMA registratie september 2022, vergoeding voor Tezspire wordt aangevraagd bij het Zorginstituut Nederland. 
 
*Eosinofiel en niet-eosinofiel, allergisch en niet-allergisch fenotype; eosinofielen in het bloed, IgE en FeNO biomarkers.  
FeNO: fractional exhaled nitric oxide (uitgeademde stikstofmonoxide); IgE: immunoglobuline E; TSLP: thymisch stromaal lymfopoëtine. 
  

REFERENTIES:  
1.  SmPC Tezspire 
2. Menzies-Gow et al. Article and supplementary appendix. N Engl J Med. 2021;384:1800-1809.
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▼ Dit geneesmiddel is onderworpen aan aanvullende monitoring. Farmaceutische vorm en samenstelling: Oplossing voor injectie in voorgevulde spuit (injectie). Elke voorgevulde spuit bevat 210 mg tezepelumab 
in 1,91 ml oplossing (110 mg/ml). Farmacotherapeutische categorie: geneesmiddelen tegen obstructieve luchtwegaandoeningen, andere systemische geneesmiddelen tegen obstructieve luchtwegaandoeningen. 
ATC-code: R03DX11. Indicatie: Aanvullende onderhoudsbehandeling bij volwassen en adolescente patiënten van 12 jaar en ouder met ernstig astma dat onvoldoende onder controle is, ondanks hoog gedoseerde 
inhalatiecorticosteroïden i.c.m. een ander geneesmiddel als onderhoudsbehandeling. Dosering en wijze van toediening: De behandeling moet worden gestart door een arts die ervaring heeft met de diagnose en 
behandeling van ernstig astma. De aanbevolen dosering is 210 mg via subcutane injectie elke 4 weken. Bestemd voor langdurige behandeling. Er dient minstens jaarlijks beslist te worden of de therapie dient te 
worden voortgezet op basis van de mate waarin het astma onder controle is. Als een dosis werd gemist, moet deze zo snel mogelijk alsnog worden toegediend. Daarna kan de dosering hervat worden op de 
geplande dag van toediening. Er mag geen dubbele dosis worden toegediend. Een patiënt of verzorger van de patiënt mag dit geneesmiddel zelf toedienen na een goede training over de bereiding en toediening 
(subcutane injectietechniek), volgens de gebruiksaanwijzing. Dit middel moet worden geïnjecteerd in de dij of buik, behalve in de 5 cm rond de navel. Alleen als een beroepsbeoefenaar of verzorger de injectie 
toedient, kan de bovenarm ook worden gebruikt. Het mag niet worden geïnjecteerd in gebieden waar de huid gevoelig is, blauwe plekken heeft, of erythemateus of verhard is. Het wordt aanbevolen om bij elke 
injectie de injectieplaats af te wisselen. Contra-indicaties: Overgevoeligheid voor de werkzame stof of voor een van de hulpstoffen. Waarschuwingen en voorzorgen: Tezspire mag niet worden gebruikt voor de 
behandeling van acute astma-exacerbaties. Patiënten moeten worden geïnstrueerd om medisch advies in te winnen als hun astma niet onder controle blijft of erger wordt na het begin van de behandeling. Abrupte 
beëindiging van corticosteroïden na start van de behandeling wordt niet aanbevolen. Indien nodig dient een verlaging van de corticosteroïddosering geleidelijk en onder toezicht van een arts uitgevoerd te worden. 
Overgevoeligheidsreacties (waaronder anafylaxie, huiduitslag) kunnen optreden na toediening van tezepelumab. Deze reacties kunnen binnen enkele uren na de toediening optreden, maar in sommige gevallen 
kunnen ze met vertraging optreden (d.w.z. dagen). Een voorgeschiedenis van anafylaxie die geen verband houdt met tezepelumab kan een risicofactor zijn voor anafylaxie na toediening van Tezspire. Patiënten 
dienen na toediening van Tezspire volgens de klinische praktijk geobserveerd te worden. In het geval van een ernstige overgevoeligheidsreactie (waaronder anafylaxie) dient toediening van tezepelumab onmiddellijk 
te worden beëindigd en een 
passende behandeling zoals klinisch geïndiceerd te worden geïnitieerd. Het blokkeren van thymisch stromaal lymfopoëtine (TSLP) kan theoretisch het risico op ernstige infecties verhogen. Patiënten met reeds 
bestaande ernstige infecties moeten worden behandeld voordat de behandeling met tezepelumab wordt gestart. Als patiënten een ernstige infectie ontwikkelen tijdens de behandeling met tezepelumab, moet de 
behandeling met tezepelumab worden stopgezet totdat de ernstige infectie is verdwenen. In klinisch onderzoek werd een numerieke disbalans in ernstige cardiale voorvallen waargenomen bij tezepelumab 
behandeling vs. placebo. Een causaal verband werd niet gevonden. Patiënten moeten worden geïnformeerd over tekenen of symptomen die wijzen op een cardiaal voorval en geadviseerd worden onmiddellijk 
medische hulp in te roepen als dergelijke symptomen optreden. Als patiënten een ernstig cardiaal voorval ontwikkelen tijdens de behandeling met tezepelumab, moet de behandeling worden gestopt totdat het 
acute voorval is gestabiliseerd. TSLP kan een rol spelen bij de immunologische respons op sommige worminfecties. Patiënten met een reeds bestaande worminfectie moeten worden behandeld vóór het begin van 
de behandeling met tezepelumab. Als patiënten geïnfecteerd raken tijdens de behandeling en niet reageren op de anti-wormbehandeling, moet de behandeling met tezepelumab worden gestopt tot de infectie 
verdwenen is. Het gebruik van levend verzwakte vaccins dient te worden vermeden bij patiënten die tezepelumab krijgen. Het heeft de voorkeur het gebruik van Tezspire te vermijden tijdens de zwangerschap, tenzij 
het verwachte voordeel voor de zwangere moeder groter is  dan enig mogelijk risico voor de foetus. Van humane IgG's is bekend dat ze tijdens de eerste paar dagen na de geboorte in de moedermelk worden 
uitgescheiden en kort daarna tot lage concentraties dalen. Daarom kan een risico voor zuigelingen gedurende deze korte periode niet worden uitgesloten. Voor deze specifieke periode, moet besloten worden of 
behandeling met tezepelumab moet worden gestaakt dan wel niet moet worden ingesteld, waarbij het voordeel van borstvoeding voor het kind en het voordeel van behandeling voor de vrouw in overweging moeten 
worden genomen. Nadien kan tezepelumab worden gebruikt tijdens het geven van borstvoeding als dit klinisch nodig is. Bijwerkingen: Vaak (≥1/100,<1/10): faryngitis, rash, artralgie, reactie op de injectieplaats. 
Afleverstatus: UR, voor vergoedingsstatus zie www.medicijnkosten.nl Uitgebreide productinformatie: Voor de volledige productinformatie wordt verwezen naar de SmPC-tekst op www.astrazeneca.nl. 
Voor overige informatie: AstraZeneca BV, Postbus 599, 2700 AN Zoetermeer. Tel. (079) 363 22 22.																	NL-9917/Prod.09.2022

BEKIJK DE SPC

VERKORTE PRODUCTINFORMATIE: TEZSPIRE®  (SEP2022)

Gebruikersvoorwaarden      Cookiebeleid      Privacybeleid      Contact      Meld bijwerkingen

Deze website en alle informatie die op deze website is geplaatst, is gericht op zorgverleners binnen Nederland en niet daarbuiten.Alle andere bezoekers kunnen terecht op 
www.astrazeneca.nl.

© AstraZeneca 2022 NL-10143/Prod. 10.2022
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AZ Belux corporate website

Pushing over technical boundaries, the BeLux

corporate website serves as an example of breakaway

creativity efforts in order to make this corporate

website standout. That was the goal set for us by this

market from day one on every update done on the

corporate page, and to achieve this, we required close

working iterations with the corporate global dev team.

Live view

Case studies index

Desktop view
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LivingWith CLL patient website

The BeLux LivingWith patient family websites is an

effort to gather multiple disease types under one

umbrella campaign targeted at patients in need of

disease information and the impact on their lives. We

have provided the necessary brand adaptations for

each featured disease page, so far adapting an original

agency concept that has evolved significantly due to

the amount of information that each disease type

requires.

Desktop view

Mobile view
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Laat CLL je er niet 
van weerhouden 

om goed te leven.  

ANNE

CLL in afwachtend beleid

BEKIJK

LOUIS

Behandelde CLL (1e lijn)

BEKIJK

WILLIAM

Behandelde CLL (2e lijn)

BEKIJKDOWNLOAD NU

WELKOM OP DEZE NIEUWE 

WEBSITE DIE SPECIAAL 

ONTWIKKELD WERD VOORCLL 

PATIËNTEN.De website is 

momenteel nog niet volledig 

klaar en daaromis nog niet alle 

informatie beschikbaar. Wil je 

intussen graag meer lezen? 

Downloaddan ons magazine 

hieronder. 

Evenementen en ondersteuningAlles over CLLGetuigenissen      FRVoor mantelzorgersLeven met CLL NL

Op deze website kan je meer informatie 
terugvinden over de volgende topics:
HOOFDSTUKKEN WAAR HET VOLGENDE ICOON NAAST STAAT ZULLEN WELDRA VOLGEN:

GETUIGENISSEN 

In deze video's delen mensen 

met  CLL hun ervaringen metde 

ziekte en de behandelingen 

leggen ze uit hoe zij leven 

met CLL.

BEKIJK

ALLESOVER CLL 

Chronische lymfatische 

leukemie, of CLL, is de meest 

voorkomende vorm van 

leukemie (een kanker die het 

bloed aantast) bij volwassenenin 

het Westen. Het is een langzaam 

groeiende kankerdie de witte 

bloedcellen enhet beenmerg 

aantast. 

LEES MEER 

LEVENMET CLL 

Met de juiste behandelingenen 

een goed zorgplan kan jeeen 

gelukkig en volwaardig leven 

leiden met CLL. 

BINNENKORT BESCHIKBAAR BINNENKORT BESCHIKBAAR

VOORMANTELZORGERS 

Mantelzorger zijn is belangrijk, 
maar kan ook een uitdaging zijn. 
Hier vind je tips en informatie die 
je kunnen helpen. 

EVENEMENTEN EN 

ONDERSTEUNING 

Vind manieren om contact te 
leggen met anderen, meer te 
weten te komen over CLL en 
betrokken te raken bij je 
gemeenschap. 

LEES MEER 

COVID-19 EN CLL

LEES HIER INFORMATIE OVER HET CORONAVIRUS EN CLL

VEELGESTELDE VRAGEN 

HIER VIND JE ENKELE VEELGESTELDE VRAGEN

De informatie op deze website wordt door AstraZeneca aangeboden voor educatieve doeleinden en is geen vervanging voor de raadplegingen bij je arts of professionele medische zorgverlener. Deze informatie mag niet worden gebruikt voor het stellen 

van een diagnose of voor behandeling van een gezondheidsprobleem of een ziekte. Als je vragen hebt over je gezondheidstoestand, spreek dan met je arts of je apotheker. Deze informatie is bestemd voor gebruikers in België en Luxemburg.  

©2022 AstraZeneca. Alle rechten voorbehouden. NS ID XL-2579 – Revision date 03/2022 - WEB local code: 274. Laatst bijgewerkt 03/22 

BLIJF VERBONDEN

Je bent nooit alleen 

Praat & verbind  

met lotgenoten.

BLIJF OP DE HOOGTE

Download ons magazine

Verbind met anderen

Download nu

Deel ook jouw verhaal met ons

Privacybeleid          Gebruikersvoorwaarden     Cookiebeleid    Contacteer ons            Het melden van bijwerkingen 

©Leven met CLL 2022 AstraZeneca             Leven met | CLL            Aangeboden door 
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Lynparza brand website

This Swiss Market project would be an example of a

100% in-house creation. Only by following brand

guidelines and market expectations is that we

delivered a “by the book” interface that was also taken

as an example by other markets, and this is just a

sample of one of the many brand websites we have

been helping with in our multi-market service

organization.

Desktop view
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WAS IST LYNPARZA® NEUE ZULASSUNGEN PARPI-ÜBERSICHT RESSOURCEN ZU LYNPARZA KONTAKT

HIER GEHT ES ZUR ANFRAGE ZU 
EINEM AUSSENDIENSTBESUCH

Willkommen bei LYNPARZA®!

HABEN SIE FRAGEN?  
Gerne beantworten wir diese in einem 

persönlichen Gespräch. 

IN DER SCHWEIZ ZUGELASSENE INDIKATIONEN FÜR LYNPARZA®

OVARIALKARZINOM

ZEIT FÜR NEUE TRAUME 

LYNPARZA® in Kombination 

mit Bevacizumab 

bei HRD-positiven 

Ovarialkarzinom1,*

ZEIT FÜR NEUE 

PERSPEKTIVEN LYNPARZA® 

beim HER2 negativen 

Mammakarzinom mit 

gBRCA Mutation1, # 

ZEIT FÜR NEUE HOFFNUNG 

LYNPARZA®  beim 

metastasierten 

Pankreaskarzinom mit 

gBRCA Mutation1, #

ZEIT FÜR NEUE WEGE 

LYNPARZA®  beim metastasierten, 

kastrationsresistenten 

Prostatakarzinom mit 

BRCA Mutation1,*

MAMMAKARZINOM PANKREASKARZINOM PROSTATAKARZINOM

HIER KÖNNEN SIE SICH FÜR UNSEREN 
NEWSLETTER ANMELDEN

WOLLEN SIE AUF DEM NEUSTEN STAND BLEIBEN? 

Wir senden Ihnen die neuesten Publikationen 

& Studiendaten bequem per E-Mail.

INFORMATIONEN ZUR ZULASSUNG INFORMATIONEN ZUR ZULASSUNG INFORMATIONEN ZUR ZULASSUNGINFORMATIONEN ZUR ZULASSUNG

KURZFACHINFORMATION 
Lynparza® Z: Olaparibum; Filmtabletten zu 100 mg und 150 mg; Liste A. I: Zur Erhaltungstherapie (Monotherapie) bei Patientinnen mit BRCA-mutiertem fortgeschrittenem, high-grade serösem 
Ovarialkarzinom im Anschluss an eine (neo)adjuvante platinhaltige Erstlinien-Chemotherapie bei Vorliegen einer kompletten oder partiellen Remission. Zur Erhaltungstherapie (Monotherapie) 
bei Patientinnen mit fortgeschrittenem, platin-sensitivem rezidiviertem high-grade serösem Ovarialkarzinom im Anschluss an eine platinhaltige Chemotherapie bei Vorliegen einer kompletten 
oder partiellen Remission. Zur Erhaltungstherapie, in Kombination mit Bevacizumab bei Patientinnen mit fortgeschrittenem (FIGO Stadium III und IV) high-grade serösem Ovarialkarzinom bei 
Vorliegen einer kompletten oder partiellen Remission im Anschluss an eine mit Bevacizumab kombinierte Platin-Taxan-haltige Erstlinien-Chemotherapie und deren Ovarialkarzinom eine BRCA-
Mutation oder eine andere homologe Rekombinationsde�zienz (HRD) mit genomischer Instabilität aufweist. Als Monotherapie zur adjuvanten Behandlung bei erwachsenen Patienten mit 
gBRCA-mutiertem HER2-negativem frühem Hochrisiko- Mammakarzinom, die zuvor mit neoadjuvanter oder adjuvanter Chemotherapie behandelt wurden (siehe «Dosierung/Anwendung» und 
«Eigenschaften/Wirkungen»). Zur Monotherapie bei Patienten mit metastasiertem HER2-negativem Mammakarzinom mit gBRCA-Mutation, die zuvor mit Anthrazyklin und Taxan behandelt 
wurden. Zur Erhaltungstherapie (Monotherapie) bei Patienten mit metastasiertem Adenokarzinom des Pankreas mit gBRCA-Mutation. Zur Monotherapie bei erwachsenen Patienten mit 
metastasiertem, kastrationsresistentem Prostatakarzinom und BRCA Mutation (Keimbahn und/oder somatisch), deren Erkrankung nach vorheriger Behandlung mit einem New Hormonal Agent 
fortgeschritten ist. D: 300 mg zweimal täglich. Dosisanpassung auf 250 mg bzw. 200 mg zweimal täglich möglich. Lynparza Filmtabletten dürfen nicht Milligramm per Milligramm durch 
Lynparza Kapseln ausgetauscht werden. In Kombination mit Bevacizumab beträgt die Dosierung von Bevacizumab 15 mg/kg Körpergewicht einmal alle drei Wochen für eine maximale Dauer 
von 15 Monaten. KI:  Überemp�ndlichkeit gegenüber dem Wirkstoff oder einem der Hilfsstoffe. Schwangerschaft und Stillzeit. V: Hämatologische Toxizität. Myelodysplastisches Syndrom/akute 
myeloide Leukämie. Pneumonitis. Lungenentzündung. Venöse thromboembolische Ereignisse und Lungenembolie. Interaktionen mit starken oder moderaten CYP3A-Modulatoren. 
IA: Antineoplastische Substanzen. Starke und moderate CYP3A-Modulatoren. Substrate von CYP3A und Transportproteinen. UAW:  Sehr häu�g: Übelkeit, Erbrechen, Diarrhö, Dyspepsie,  
Fatigue, Kopfschmerzen, Dysgeusie, verminderter Appetit, Schwindel, Anämie, Neutropenie, Leukozytopenie, Husten, Dyspnoe. Häu�g: Thrombozytopenie, Lymphozytopenie, Rash, Anstieg 
des Kreatininspiegels, Schmerzen im Oberbauch, Stomatitis, Lungenembolie, Thromboembolie (venös), periphere Ödeme, Myelodysplastisches Syndrom (MDS)/akute myeloide Leukämie 
(AML). Gelegentlich, selten, sehr selten: siehe www.swissmedicinfo.ch. Stand der Information: Juli 2022. 
Weitere Informationen: www.swissmedicinfo.ch oder AstraZeneca AG, Neuhofstrasse 34, 6340 Baar. www.astrazeneca.ch. 
Fachpersonen können die genannten Referenzen bei AstraZeneca AG anfordern.                                                                                                                                                                                                CH-LYN-6369 

1. Fachinformation LYNPARZA® (Olaparib) Tabletten, www.swissmedicinfo.ch. Stand der Information März 2022. *  mit drei Indikationen: als Monotherapie in 1L bei 
BRCAm, als Kombinationstherapie mit Bevacizumab in 1L mit homolger Rekombinationsde�zienz (HRD+), als   Monotherapie beim Rezidiv unabhängig vom 
Biomarkerstatus.# als Monotherapie bei gBRCAm.° als Monotherapie bei erwachsenen Patienten mit metastasiertem, kastrationsresistentem Prostatakarzinom und 
gBRCA Mutation (Keimbahn und/oder somatisch), deren Erkrankung nach vorheriger Behandlung mit einem New Hormonal Agent fortgeschritten ist.

CH-6229_05/2022  |  CH-LYN-00183
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AZ Actual Newsletter

This is an example of an MCRM created in Showcase

for the Swiss AZ Actual BEEPs Newsletter. Designed

to captivate and inform, our email designs ensure a

profound understanding of your target audience. Join

us in revolutionizing your communication strategy.
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Digitopia newsletter template

For this project we tested email development with

Knak for the first time. We were asked to provide a

reusable newsletter template design adapted to the

ongoing internal omnichannel campaign in BeLux,

and because of that Knak is definitely an on-par tool

to deliver engaging email communications.

Share this slide
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Start an I-Detail inquiry

Imfinzi Topaz 1 study I-detail

This is one of our powerful projects: an iDetail Interactive PDF tailored for IMFINZI within the Swiss market. It empowers sales representatives

to effectively showcase IMFINZI's latest research results to healthcare professionals (HCPs). Enhanced by a user-friendly interface and

featuring clickable elements, the iDetail PDF enables salespeople to confidently and dynamically present updates about IMFINZI and streamline

the presentation of complex information.

PDF view Case studies index
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Start a Video inquiry

Video animation and more

Looking to make your EVENT/ BRAND truly unforgettable? Our design team is here to transform your vision into a stunning animated video.

With high-resolution graphics that shine on any screen, we'll help you captivate your audience. Let us bring your event to life with our expert

video creation.

Watch the video Case studies index
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Start a Banner ad inquiry

Linkedin banner campaign ads

We provide on-going support for digital ad campaigns, mainly for Linkedin-based postings, such as this non-branded example, Dutch

magazine "Heart Life" always sticking to Linkedin ads best practices.

PDF view

Vraag hier
een magazine aan

SEPTEMBER 2022
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Speciale editie voor Huisarts & Specialist
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& 
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HIDDO LAMBERS 
HEERSPINK

Preventie 
en cure

RIK HERMANIDES

Stabiliseer 
kwetsbare 
plaques

JANNEKE WITTEKOEK

Hart-hoofd 
connectie

NICOLAS 
VAN MIEGHEM

TAVI en stem 
van de patiënt

MARIJE VIS

Biologische of 
kalenderleef tijd? 
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Start an I-PDF inquiry

Calquence I-PDF

The creation of the Calquence interactive PDF as part of the brand’s omnichannel campaign was requested with the intent to convey significant

messages on the efficacy, advantages and ease of administration and management of the medication. The project was divided into two parts -

a wire frame, which is detailed, yet shaped in a way that would serve the user experience at its best, as well as a carefully designed clickable

PDF document, whose impactful, easy to use and eye-catching layout translates the wireframe to the user and visualizes all the aspects that

make Calquence the right therapy for its patients.

PDF view Case studies index
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Start an Infographic inquiry

AZ leave behind poster illustration

For this Forxiga non-branded illustration, we adapted

from nom-sig-provided material into a design concept

that intends to communicate clear information in an

appealing way. This is the main concept to deliver

effective infographic materials.

PDF view
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DIABETES TYPE 2 DOELORGANEN
Van verschillende veel gebruikte
medicatieklassen bij diabetes type 2
wat betreft het glykemisch effect 1

METFORMINE
- Remt glucoseproductie in de lever
- Vertraagt de opname van glucose

in de darmen
- Verlaagt de insulineresistentie

van cellenSU

GLP1-RA
- Activeert de
GLP1-receptor

- Stimuleert de
insulineproductie
en remt de
glucagonproductie
in de pancreas

- Vertraagt de
maaglediging
en verhoogt
het gevoel
van verzadiging

Blokkeert de SGLT2-receptor in de nieren,
waardoor o.a. overtollig glucose via de
urine wordt uitgescheiden.

Stimuleert de
insulineproductie
in de pancreas SGLT2-REMMER

* Schematische weergave: organen
  zijn niet op de exacte anatomische
  positie afgebeeld
1.www.farmacotherapeutischkompas.nl

DPP4-REMMER  
Stimuleert de insulineproductie
en remt glucagonproductie in
de pancreas door de afbraak
van incretinehormonen
te remmen

WAAROM DIABETES
BEHANDELEN?

Chronische
Nierschade

Beroerte

Hartfalen &
Hartinfarct

Aderverkalking

Diabetische Voet

Diabetische
Retinopathie

Beschermen van bloedvaten
in o.a. nieren, hoofd, hart,

voeten en ogen.

NL-11070 Prod 03.2023
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Start a Journal Ad inquiry

Imfinzi journal ad

The journal ad as part of Imfinzi’s new branding has

been created to launch the brand in a completely new

and improved look. Using high quality sources of key

imagery, color and various visual elements as part of

their new branding, we strived for a bespoke, eye

catching yet informative and detailed asset. The idea

was to design an asset which reflects our

understanding for the audience’s needs but also

resonates an uplifting and inspiring objective.
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Case studies index

C
H

-7
72

4_
 IN

D
_0

5/
20

23

ES-SCLC: extensive-stage small cell lung cancer; EP: Etoposide + Carboplatin or Cisplatin; HR: Hazard Ratio; CI: confidence interval; OS: overall survival

References: 1. IMFINZI® Information for Healthcare Professionals. www.swissmedicinfo.ch. 2. Paz-Ares L, Chen Y, Reinmuth N, Hotta K, Trukhin D, Statsenko G, et al. Durvalumab, with or without tremelimumab, plus platinum-etoposide in first-line 
treatment of extensive-stage small-cell lung cancer: 3-year overall survival update from CASPIAN. ESMO Open. 2022; 7 (2): 100408. 3. Spigel DR, Faivre-Finn C, Gray JE, Vicente D, Planchard D, Paz-Ares L, et al. Five-Year Survival Outcomes From the 
PACIFIC Trial: Durvalumab After Chemoradiotherapy in Stage III Non-Small-Cell Lung Cancer. J Clin Oncol. 2022; 40 (12): 1301–1311.

Imfinzi®
Comp: Durvalumab; concentrate for solution for infusion; 50 mg/mL; List A. Ind: For the treatment of patients with locally advanced, unresectable non-small cell lung cancer (NSCLC) whose disease has not progressed following definitive 
platinum-based chemoradiation therapy. In combination with etoposide and either carboplatin or cisplatin for the first-line treatment of patients with extensive-stage small cell lung cancer (ES-SCLC). In combination with gemcitabine and 
cisplatin for the first line treatment of adult patients with locally advanced or metastatic biliary tract cancer (BTC). Dos: NSCLC: 10 mg/kg every 2 weeks or 1500 mg every 4 weeks. ES-SCLC: 1500 mg every 3 weeks (21 days) for 4 cycles, followed 
by 1500 mg every 4 weeks. BTC: 1500 mg every 3 weeks (21 days) for up to 8 cycles, followed by 1500 mg every 4 weeks. CI: Hypersensitivity to the active substance or to any of the excipients. W&P: Immune-mediated ADRs (pneumonitis, 
hepatitis, colitis, nephritis, rash, myocarditis, haemophagocytic lymphohistiocytosis (HLH)), immune-mediated endocrinopathies (hypothyroidism, hyperthyroidism, thyroiditis, adrenal insufficiency, type 1 diabetes mellitus, hypophysitis/
hypopituitarism), aseptic meningitis, haemolytic anaemia, immune thrombocytopenia, cystitis noninfective, myositis, encephalitis, pancreatitis, ocular inflammatory toxicity, polymyositis, myasthenia gravis, infusion-related reactions, adverse 
reactions in transplant recipients, cerebrovascular events. IA: Corticosteroids and immunosuppressants before starting treatment. ADRs: Monotherapy: Very common: upper respiratory tract infections, hypothyroidism, cough/productive 
cough, diarrhoea, abdominal pain, rash, pruritus, pyrexia. Common: pneumonia, oral candidiasis, dental and oral soft tissue infections, influenza, hyperthyroidism, TSH increased, pneumonitis, dysphonia, aspartate aminotransferase increased 
or alanine aminotransferase increased, night sweats, myalgia, blood creatinine increased, dysuria, peripheral oedema, infusion related reaction. In combination with chemotherapy: Very common: neutropenia, anaemia, thrombocytopenia, 
leukopenia, decreased appetite, insomnia, cough/productive cough, nausea, constipation, vomiting, diarrhoea, abdominal pain, aspartate aminotransferase increased or alanine aminotransferase increase, alopecia, rash, fatigue, pyrexia. 
Common: upper respiratory tract infections, influenza, pneumonia, dental and oral soft tissue infections, sepsis, febrile neutropenia, pancytopenia, hypothyroidism, 
hyperthyroidism, adrenal insufficiency, hypomagnesaemia, hypokalaemia, hyponatraemia, dehydration, hypocalcaemia, cerebrovascular events, neuropathy peripheral, 
headache, tinnitus, tachycardia, hypotension, pneumonitis, dysphonia, dyspnoea, pulmonary embolism, hiccups, stomatitis, amylase increased, hepatitis, blood bilirubin 
increased, gamma-glutamyltransferase increased, blood creatinine increased, dysuria, acute kidney injury, proteinuria, pruritus, dermatitis, back pain, myalgia, muscle 
spasms, peripheral oedema, infusion related reaction, chills, oedema, malaise. Uncommon, rare, very rare: see www.swissmedicinfo.ch. Date of revision of the text: January 
2023. Further information: www.swissmedicinfo.ch or AstraZeneca AG, Neuhofstrasse 34, 6340 Baar, Switzerland. www.astrazeneca.ch. Professionals can request the 
mentioned references to AstraZeneca AG.

REACH BEYOND
Achieve more with IMFINZI® (durvalumab) 
as a human PD-L1 inhibitor1
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REACH BEYOND

Plateau effect:2 76.8% of patients who were alive after 2 years, were still alive after 3 years.2

The only approved immunotherapy for stage III unresectable NSCLC after CRT1

Every moment matters
The only study to date with positive 3-year OS-data2

Intention to cure 
with the PACIFIC regime3
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Start an Event asset inquiry

Design of a truck banner for the pride 2022 in Switzerland.

 Zurich Pride-Truck event material
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Start a Print inquiry

The Imfinzi CRT brochure is one example of our commitment to deliver highly functional and aesthetically pleasant design solutions. The intent

behind the creation and design of the brochure is to provide patients with valuable medical information through detailed and visualized

descriptions of procedures and aftercare. Through our work, especially the assets intended for patient use, we strive to make their experience

as seamless as possible, to create materials that are helpful, informative, and easy to understand and use, while using each brand’s guidelines

to their fullest potential and thereby translating their value in regards to patient care.

PDF view

Imfinzi brochure
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Start a Presentation inquiry

EUCAN PPT template

The PowerPoint presentation has been carefully crafted to serve as a template for a EUCAN strategy event. The request for a minimalist, clean

design was translated through an attentive choice of color and shapes, which would not distract from the content but rather serve its

informative character.  The variation of the slides’ design allows for various kinds of text, tables and imagery to be positioned as necessary,

while reflecting our deep sense for the function of the designed asset.

PPT view Case studies index
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Our latest logo creations
In our design studio, we approach logo creation from the initial simple sketch to the final presentation, we meticulously craft your brand's

visual identity. We provide real examples along the way, allowing you to see your logo take shape and ensuring it resonates with your brand's

vision.

Mental Health & Wellbeing IBEX Switzerland

Share this slide

Websites

Transforming Healthcare
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Start a Logo inquiry

Logo "Mental Health & Wellbeing"

The "Mental Health and Wellbeing" logo has

undergone a meticulous journey, evolving from its

initial concept sketches to real-world applications. At

every stage, the focus has been on aligning it with the

core values of mental health promotion. By

showcasing the logo on screens and in diverse

contexts, Clients have had the chance to see its

meaningful effect. The end result is a logo that

encapsulates their vision and effectively represents the

essence of mental health and wellbeing.

PDF view
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Start an Logo inquiry

Transforming Healthcare

This logo was created for the needs of AZ’s Summer Cycle Meeting. Starting from scratch, a careful amount of research was conducted in

order to create a highly functional visual symbol for the event. We take our research as part of the design process extremely seriously because

we believe that it is the core in the creation of an asset. The symbol as part of the logotype was a great challenge and a chance to explore our

creative limits, which we strive to break each day.

PDF view Case studies index
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Start a Logo inquiry

Logo IBEX team Switzerland

Creating the logo for IBEX Team Switzerland was a

journey from initial sketches to showcasing it in real-

world applications. Each step was carefully aligned

with the team's brand identity, and their satisfaction

was our priority. The final logo (logo n 2) resonated

with their vision and symbolized their brand identity

perfectly.

PDF view

SWITZERLAND SWITZERLAND

S W I T Z E R L A N D
S W I T Z E R L A N D

S W I T Z E R L A N D S W I T Z E R L A N D

4 Logo
Design Concepts

LOGO 1
on light background on dark background

LOGO 2
on light background on dark background

LOGO 3
on light background on dark background

LOGO 4
on light background on dark background
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Start a Digital Panel inquiry

Forxiga CKD

Enhance the online presence and social media influence of your brand or event with our professionally crafted

animated banners (GIFs). We excel in elevating your brand or event's visibility and effectively engaging your audience

across diverse platforms through the use of dynamic visual content.

Animation view Case studies index
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What you need to know
Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit, sed do eiusmod tempor incididunt ut labore et dolore magna aliqua. Ut enim ad minim

veniam, quis nostrud exercitation ullamco laboris nisi ut aliquip ex ea commodo consequat. Duis aute irure dolor in reprehenderit in voluptate

velit esse cillum dolore eu fugiat nulla pariatur. Excepteur sint occaecat cupidatat non proident, sunt in culpa qui officia deserunt mollit anim id

est laborum.

Project required stages

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing

elit, sed do eiusmod tempor incididunt.

Design examples from global

Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing

elit, sed do eiusmod tempor incididunt.

Go to the "websites" section Go to the website examples

AZ experience library
Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing

elit, sed do eiusmod tempor incididunt.

Go to the web

AZ essentials
Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing

elit, sed do eiusmod tempor incididunt.

Go to the web

AZ experience library
Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing

elit, sed do eiusmod tempor incididunt.

Content manuscript template
Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing

elit, sed do eiusmod tempor incididunt.

Other assets also needed for this project?
Lorem ipsum dolor sit amet, consectetur adipiscing elit, sed do eiusmod tempor incididunt.

Start your related request here
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