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LEKOVA TERAPIE

Nesteroidni protizanétlivé 1éky (nesteroidni antirevmatika, NSA, NSAID)
Nesteroidni antirevmatika maji protizanétlivy, antipyreticky (snizujici horeCku) a
analgeticky (protibolestivy) ucinek. Protizdnétlivy ucinek se projevuje az pii déledob&jim
pravidelném uzivani. NSA se také oznacuji jako symptomatické 1€ky, to znamenad, Ze
plusobi hlavné na projevy zanétlivych onemocnéni, neovliviiuji vSak zasadné jejich
dlouhodoby pribeh. Ucinkuji na principu sniZeni &innosti enzymi (cyklooxygenazy,
COX), které se ticastni na tvorbé prozanétlivych latek. Tyto latky (prostaglandiny) vSak
maji také fadu pfirozenych funkci v téle, jako napf. ochranu Zzaludeni sliznice nebo
regulaci prutoku krve ledvinami. Ovlivnéni téchto fyziologickych funkci vysvétluje
vétsinu vedlejSich nezadoucich ucinka téchto 1ékt.

Vedlejsi nezadouci uinky (NU):

Postizeni sliznice zaZivaciho Ustroji je nejast&jsim NU. Projevy kolisaji od mirné
nevolnosti po uziti 1éku az po tézké bolesti biicha a krvaceni ze zalude¢ni sliznice,
projevujici se krvi ve zvratcich a tmavou az Cernou stolici. U déti se objevuji podstatné
mén¢ Casto nez u dospélych, i kdyz piesné srovnavaci studie nejsou k dispozici. Zejména
mensi déti mohou pii dlouhodobém uzivani NSA ztracet chut k jidlu. Obecné se
doporucuje uzivat NSA s jidlem nebo té€sné€ po jidle.

Jaterni NU puisobi vzestup jaternich enzymd v krevnich testech. U déti se objevuji
vzéacné, s vyjimkou vysokych davek aspirinu.

Ledvinné NU jsou u déti také vzacné, jejich pravdépodobnost se zvysuje v piipadé
piedchoziho onemocnéni ledvin.

NSA mirn€é ovliviluji tvorbu krevni srazeniny, ale pfi normdlné fungujici krevni
srazlivosti se tento NU prakticky neuplatiiuje. VEétsi pozornost je tfeba vénovat u déti s
koagulacnimi abnormalitami. Lécebné se tato vlastnost NSA vyuzivd k ovlivnéni
srazlivosti u stavii s nadmérnou tendenci krve ke srazeni (hyperkoagulacni stavy).
Uplatiiuje se zde hlavné kyselina acetylosalicylova (aspirin) v malych davkéch.

Priklady NSA:

Na trhu je k dispozici fada NSA. U déti se nejastéji pouziva ibuprofen a naproxen.
Kombinace riiznych NSA nejsou vhodné hlavné kviili moznému zvyseni rizika NU.
Uginnost jednotlivych NSA miize byt u riznych jedincii rizna. Obecné plati, Ze je tieba
jeden 1€k uzivat soustavné alespoil po dobu 4 tydnili, aby bylo moZzno posoudit jeho
ucinnost.

V nedavné dobé byla uvedena na trh nova skupina NSA, oznaCovand jako selektivni
COX-2 inhibitory. Tyto léky jsou podobné ucinné jako tradi¢ni NSA, maji vSak méné
gastrointestinalnich NU. Jsou podstatné draz$i nez béna NSA a vyhody jejich podavani
détem nebyly dosud provéteny.

Cyklosporin A (CyA)

Cyklosporin A je imunitu tlumici (imunosupresivni) 1€k, ktery je jiz del§i dobu pouzivan
k predchazeni odlouceni transplantovanych organi. Velmi u¢inné tlumi funkci
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lymfocyti, krevnich bunék, hrajicich Gstedni roli v procesech zanétu. Mtze byt podavan
v tekuté nebo tabletové formé.

Vedlejsi nezadouci ucinky jsou pomérné Casté, zejména pii vyssich davkach. Jedna se
hlavn¢ o ovlivnéni funkce ledvin, zvyseni krevniho tlaku, postiZeni jater, zdufeni dasni,
zvySeni celkového ochlupeni kiize, nevolnost a zvraceni.

Léba CyA proto vyzaduje pravidelné klinické kontroly s monitorovanim krevniho tlaku a
laboratornich testtl, aby se zachytil p¥ipadny rozvoj NU.

Intraven6zni imunoglobuliny

Imunoglobuliny jsou svou funkci protilatkami. Protilatky maji velmi vyznamnou tlohu v
regulaci imunitnich reakci a zejména pii obrané proti infekcim. Intraven6zni
imunoglobuliny (IVIG) se pfipravuji z krevni plazmy velkého mnozstvi krevnich darct.
Krevni plazma je tekutou slozkou krve.

IVIG se u déti pouziva hlavné k doplnéni nedostatecné vlastni tvorby protilatek, nutnych
k obran¢ proti infekcim, u onemocnéni oznacovanych jako imunodeficience. Tyto stavy
mohou byt n¢kdy navozeny imunosupresivni 1é¢bou, napt. cyklofosfamidem. Vysoké
davky IVIG mohou pfiznivé ovliviiovat nadmérné aktivni imunitni systém u
autoimunnich onemocnéni a pomoci tak kontrolovat zanétlivy proces.

IVIG jsou podavany pomalou nitrozilni infuzi a jsou obvykle dobfe sndSeny. Mezi
nezadouci ucinky patii alergické reakce, bolesti svali a hlavy se vzestupem teploty v
prubéhu infuze. Neinfek¢ni (aseptické) podrazdéni mozkovych blan se muze projevit
bolestmi hlavy a zvracenim s asi 24 hodinovym odstupem od infuze, které pak samovolné
ustupuje bez nasledka.

IVIG jsou vyrabény zpusobem, ktery zarucuje inaktivaci ptipadnych virtt véetné¢ HIV,
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infek¢ni Zloutenky a vétSiny dalSich znamych virg.

Kortikosteroidy

Kortikosteroidy (KS) jsou rozsahlou skupinou latek (hormont), které jsou normalné
produkovany v lidském téle v nadledvindch. Chemicky shodné nebo podobné latky
mohou byt vyrobeny synteticky a podavany k 1écbé fady zanétlivych onemocnéni. Tyto
zvyseni télesné vykonnosti.

KS jsou velmi G€innymi a rychle pisobicimi 1éky, tlumicimi zdnét velmi komplexnimi
mechanizmy. Obvykle se pouzivaji k ovlivnéni akutnich zavaznych stavii a k ovlivnéni
nemoci v obdobi, nez zacnou pln¢ ptisobit dalsi dlouhodob¢ podavané I1éky.

Kromé jejich protizanétlivého a imunosupresivniho plisobeni se KS ucastni fady dalSich
fyziologickych d&jt, napt. reakce na stres, funkce obéhového aparatu, metabolismu vody
a zivin, regulace krevniho tlaku apod. Ovlivnéni téchto funkci farmakologickymi
davkami KS je ptic¢inou nékterych vedlejsich nezadoucich ucinki.

Nezadouci uc¢inky jsou pfimo umérné zavislé na celkové davce a dobé podavani KS. Je
proto velmi dilezité, aby o dit¢ pecoval odbornik, ktery ma zkuSenosti s 1écbou
revmatickych chorob vcetné podavani KS.

Davky a zpisob podavani:

KS mohou byt podavany celkové (polykany nebo vpraveny piimo do zily) nebo mistné
(napf. injekci do kloubu nebo v podobé masti na kiizi). Davka a zptsob podani se voli
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podle povahy lécené nemoci a zdvaznosti stavu pacienta. Vysoké davky, zejména podany
nitroziln€, maji rychly a vyrazny 1éebny ucinek. Tabletova forma KS je k dispozici v
ruzné sile tablet. NejCastéji se pouziva prednizon nebo prednizolon.

Obecn¢ platna pravidla pro davkovani KS neexistuji. Podavani jedné denni (obvykle
ranni) nebo obdenni davky méa mén¢ vedlejsSich nezddoucich ucinkt, ale také mensi
lécebnou ucinnost nez rozdélené davky nékolikrat denné. U zavaznych stavil se Casto
ptistupuje k podani metylprednisolonu v podobé nitrozilni infuze obvykle opakované po
dobu nékolika po sobé& nasledujicich dnii. Né&kdy je tieba poddvat mensi denni davky
nitrozilng, zejména pii problémech se vsttebavanim oraln¢ podanych 1ékda.

Injekce dlouhodobé pusobiciho (depotniho) KS do kloubu (intraartikularn€) je 1é€bou
volby u zanétu kloubt (artritid). U depotnich CS (obvykle triamcinolon acetonic nebo
hexacetonid) je G¢inna slozka navdzana na drobné krystalky, které se usadi na kloubni
vystelce a uvoliuji CS po delsi dobu. Tak mize byt dosazeno dlouhodobého
protizanétlivého uc¢inku. Piesto je jeho trvani velmi riznorodé v fadu tydnt az mésict.
Intraartikularni injekci mtize byt osetfen jeden nebo vice kloubli za pouziti individualni
kombinace mistniho umrtveni a tlumeni pacienta (midazolam, entonox), ptipadn¢ celkové
anestezie (narkozy).

Vedlejsi nezadouci ucinky:

Nezadouci uginky (NU) KS se daji rozdélit do dvou hlavnich skupin: z dlouhodobého
uzivani vyssich davek a z nahlého snizeni ¢i vysazeni 1écby. Pokud jsou CS uzivany déle
nez 4-6 tydnt jejich nahlé vysazeni muze vést k vaznych nésledkim v podobé¢ selhani
zivotné dulezitych funkci. Ty jsou zpusobeny utlumenim vlastni produkce téchto pro
zivot nezbytnych hormonti poddvanim syntetického preparatu.

Cetnost, typ a zavaznost NU jsou individualni a je obtizné je piedpovédst. Obvykle
zaviseji na davce a rezimu podavani, to znamend, ze stejna celkova davka vyvola vice
NU pokud je uzivana rozdélené nékolikrat za den oproti jednomu rannimu podani.

Mezi hlavni dobie patrné NU patii: Nadmérny pocit hladu, ktery lze obtizné kontrolovat,
vedouci k tloustnuti a vzniku strii (pajizévek) na ktizi. Dodrzovani diety s pestrou stravou
obsahujici dostatek zeleniny, ovoce a vlaknin s omezenim cukrt a tuki pomtize regulovat
prirastky na vaze.

Zvysenou tvorbu akne lze obvykle zvladnout kosmetickymi prostiedky. Problémy se
spanim a stfidanim nélad se sklonem k depresi a pocity nervozity a tiesu jsou Casté. Pii
dlouhodobém podéavani CS dojde obvykle ke zpomaleni az zéstave ristu.

Obrana proti infekcim je sniZena, proto mohou byt bézné nemoci ¢astéjsi nebo probihat
déle ¢i zavazngji. To se tyka zejména nékterych virovych infekci, jako jsou napft. plané
nestovice. Proto je velmi dilezité v pfipad¢ kontaktu s neStovicemi nebo pfi jejich
prvnich projevech okamzité¢ kontaktovat svého oSetfujiciho 1ékafe. Ten podle situace
rozhodne, zda je vhodné podat specifickou protilatku nebo protivirové antibiotikum.

Mezi skryté se rozvijejici NU patii zejména odvapnéni kosti, osteoporéza. Kost s
nedostatkem mineralu se stava kieh¢i a snadnéji se lame. Osteopordzu lze identifikovat a
monitorovat pomoci vysetieni kostni denzity (vétSinou metodou DXA). Predpoklada se,
ze zvySeny piisun vapniku (asi 1000 mg denn¢) a vitaminu D mize pomoci zpomalit
rozvoj osteoporozy.

3 12/2003



Mezi oéni NU patii $edy zékal (katarakta) a zvySeni nitrooéniho tlaku (glaukom, zeleny
zékal). V ptipad¢ rozvoje zvySeného krevniho tlaku (hypertenze) je vhodné piejit na dietu
s nizkym obsahem soli. Hladiny krevniho cukru se mohou zvySovat pfi rozvoji tzv.
steroidy-indukované cukrovky, ktera vyzaduje dietu s omezenim volnych cukrt a tuki ve
strave.

Azathioprin

Azathioprin je imunosupresivni 1ék, ktery ovliviiuje procesy bunécného dé€leni a snizuje
tim pocet a funkci zanétlivych bunék v téle. Podava se v tabletach. Moznost rozvoje
nezadoucich vedlejsich ucinkti vyzaduje pravidelné monitorovani.

Vzéacné se objevi zazivaci potize charakteru nevolnsti, zvraceni, prijmu, bolesti bficha a
vznik aftd v tustech. SniZeni poctu bilych krvinek (leukopenie) je zavislé na podavané
davce. Postizeni jater je vzacné.

Dlouhodobé uzivani azathioprinu nese s sebou teoreticky zvysené riziko rozvoje rakoviny
v dospélosti. Tato domnénka je zalozena na pozorovani soubord dospélych pacientl a u
déti nebyla provéfena. Podobné jako u jinych imunosupresivnich 1€kt i tady hrozi vssi
riziko infekei, hlavné virem planych nestovic.

Cyklofosfamid

Cyklofosfamid (CFM) je imunosupresivni 1€k, ktery tlumi zanétlivy proces pisobenim na
buniky imunitniho systému, bilé krvinky oznacované jaké lymfocyty. Ovliviiuje syntézu
soucasti bunéného jadra (DNA) a tim zpomaluje mnozeni zejména rychle se
obnovujicich bun€k, jako jsou pravé krvinky, ale i jiné buiiky, napt. vlasovych vacku,
sliznic a nékterych nadorti. CFM se proto uziva v 1ébé nékterych druhii rakoviny a
oznacuje se jako cytostatikum. U revmatickych chorob se vyuzivd pravé jeho imunitu
tlumici ucinek. Celkové podané davky jsou mensi nez u zhoubnych onemocnéni, proto i
vedlejsi ucinky jsou mén¢ vyrazné.

CFM se podéva nitrozilni infuzi vétSinou v nekolikatydennich intervalech nebo jednou
denn¢ v tabletové podobg.

Nejcastéjsimi nezddoucimi Gcinky jsou nevolnost a zvraceni, kterym se da predchazet
podavanim 1¢éki proti zvraceni. Nékdy dochazi k pfechodnému fidnuti vlast. I kdyz je
ur¢ité snizeni poctu krvinek soucésti lécebného efektu CFM, v nadmérné mife muze
Skodit a pak je nutné ptizptisobit davkovani Iéku. Pfi intermitentnim nitrozilnim podavani
dochazi k nejvétsSimu utlumu kolem 10. dne po podani, kdy se doporucuje zkontrolovat
krevni obraz. Akumulace CFM v mocovém méchyii pfi jeho vyluCovani miize vyrazné
podrazdit jeho sliznici a zptsobit bolestivy zanét s krvacenim do moci, oznacovany jako
hemoragicka cystitida. Proto se doporucuje po podani CFM zvysit pifijem tekutin. U
tabletové formy je tfeba uzivat CFM rano a dbat na dostate¢né piti béhem dne. Nitrozilni
podani je vétsinou nasledovano infuzi vétiho mnozstvi tekutin, tzv. hyperhydrataci.

Dlouhodoba 1é¢ba miize byt zatizena zvySenym rizikem poruch plodnosti a rakoviny.
Dlouhodobé studie u déti a mladistvych nejsou k dispozici, ale zda se, ze podavani CFM
v détstvi a dospivani je zatizeno vyznamné nizSim rizikem téchto komplikaci, nez
podavani CFM star§im dospélym. Hlavnim obecnym faktorem tohoto rizika je celkova
podané (tzv. kumulativni) ddvka CFM. Podéavani CFM je dale zatizeno vys$Sim rizikem
infeknich komplikaci, zejména pokud se podava v kombinaci s jinymi imunitu tlumicimi
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1éky (napf. kortikosteroidy).

Metotrexat

Metotrexat (MTX) se pouziva v 1écbé tady détskych onemocnéni jiz fadu let. Piivodné
byl vyvinut jako 1€k proti rakoving, diky své schopnosti tlumit déleni bun€k (proliferaci).
Tento jeho ucinek je zejména patrny pifi podavani vysokych, tzv. antiproliferativnich
davek. V nizkych, intermitentnich davkéach, pouZzivanych u revmatickych chorob, se
vedlejSich nezddoucich ucinkl, pozorovanych pii protinddorovém davkovani,
nevyskytuje nebo jsou mirné a snadnéji zvladnutelné.

MTX je k dispozici v tabletové a injekéni podobé. Podava se zasadné pouze jednou
tydné&, vzdy ve stejny den. Cesta podani stejné jako davka jsou voleny individualné podle
lé€ené¢ho onemocnéni. MTX v tabletach (velikosti 2.5 nebo 10 mg) je Iépe vstiebavan,
pokud se poda na la¢no a zapije vodou. Injekce MTX jsou podévany nejcastéji podkozné,
podobn¢ jako inzulin u cukrovky, mohou se vSak davat také do zily nebo svalu. Injekce
maji vyhodu spolehlivého vstiebani a obvykle mensiho vyskytu zaludecnich potizi.

Lécba MTX je obvykle dlouhodoba. Vétsinou se doporucuje pokracovat v podavani 1éku
po dobu alespon 6-12 mésict po dosazeni plného zklidnéni (remise) onemocnéni.

U vétsiny déti je vyskyt vedlejsich nezadoucich uginktt (NU) minimalni. Mezi nejéast&jsi
patii zaludecni nevolnost v pribéhu 24-48 hodin po podani 1éku. Nekdy pomiize uzit
MTX pied spanim. Vitamin ze skupiny B, kyselina listova, pomaha témto vedlejSim
ucinkiim piedchazet. Nékdy je tfeba uzivat 1éky proti zvraceni, nejlépe nékolik hodin
pred a pii podani davky MTX. Mezi dalsi NU patii afty v Gstech a vzacngji kozni
vyrazka.

Kasel a problémy s dychanim jsou u déti velmi vzacné, nohou vSak byt projevem reakce
piecitlivélosti na MTX. Mirné snizeni poctu krvinek nemé obvykle klinicky vyznam.
Zavazn¢jsi jaterni postizeni (fibroza az cirhoza), nékdy pozorované u dospé€lych, se u déti
téméf nevyskytuje. Jaterni testy jsou sledovany v pravidelnych intervalech a v pifipadé
jejich vzestupu je lécba docCasné preruSena, pfipadné je snizena davka MTX. Spolu s
jaternimi testy se kontroluje krevni obraz a funkce ledvin.

I kdyz riziko béznych infekci nebyva u déti uzivajicich MTX zvySeno, nékteré mohou
probihat zavaznéji. Mezi takové patii napt. plané nestovice ¢i pasovy opar. Pokud je vase
dit¢ dosud nemeélo a pfislo do kontaktu s n¢kym, kdo vzapéti onemocnél nebo v
okamziku prvnich projevili nestovic kontaktujte neprodlené svého oSetiujiciho 1¢kaie. Ten
podle situace rozhodne o podani protilatek proti neStovicim a/nebo protivirového
antibiotika (acyklovir). Pied zahdjenim podavani MTX je proto vhodné ovéfit pritomnost
vlastnich protilatek proti neStovicim v krvi pacienta.

U dospivajicich pfibyvaji dal$i mozné problémy, spojené s uzivanim MTX. Patii mezi n¢
konzumace alkoholu, ktery je tfeba po dobu 1écby vynechat vzhledem k jeho toxickému
ucinku na jatra. MTX miiZze poskodit vyvijejici se plod, proto je u pohlavné aktivnich
adolescentil nutné béhem 1écby dodrzovat ptisna antikoncepéni opatieni.

Hydroxychlorochin

Hydroxychlorochin patii mezi tzv. antimalarika, léky pouzivané k 1ébé maldrie. U
revmatickych onemocnéni se vyuiva jeho protizanétlivy ucinek.
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Pouziva se v tabletové formé jednou denné. Obvykle je velmi dobfe snaSen. Mirna
nevolnost se vyskytne velmi vzacné. Ukladani hydroxychlorochinu v o¢ni sitnici mize
vzacné zpusobit jeji poskozeni. Proto jsou doporucovany pravidelné o¢ni kontroly pted
zahajenim 1écby a dale alespon jednou rocné a vzdy pfi rozvoji jakékoli zmény ostrosti
vidéni. Pfi nizkych davkach pouzivanych pro lécbu revmatickych onemocnéni je tato
komplikace nesmirn€ vzacna.

Sulfasalazin

Sulfasalazin (SLZ) vznikl kombinaci protibakterialniho léku s protizanétlivym. Byl
vyvinut v dob¢, kdy byla dospéla revmatoidni artritida povazovana za infekcni
onemocnéni. Pfesto, Ze se tato domnénka nésledné nepotvrdila, SLZ se ukazal byt
ucinnym zejména u nékterych forem artritidy a u nemoci provazenych chronickym
zanétem stiev.

Sulfasalazin se podava v tabletach. Vedlejsi nezddouci uCinky nejsou vzéacnosti a
vyZzaduji pravidelné monitorovani. Patii mezi n€ zaZivaci potize (nechutenstvi, nevolnost,
zvraceni, prijem), alergické kozni reakce, zvyseni jaternich testli, snizeni poctu krvinek.
SLZ by se nem¢l pouzivat u systémové formy JIA a u SLE (viz pfislusné kapitoly), kde
miZe vyvolat zdvazné komplikace.

Kolchicin

Kolchicin obsahuje rostlinnou latku ze semen Ocunu lékatského, pouzivanou lécebné jiz
po staleti. Ovliviiuje funkci a pocet bilych krvinek, odpovédnych za zanét a tim ho
utlumuje.

Podava se v tabletové formé. VétSina vedlejSich nezddoucich G¢inkl postihuje zazivaci
ustroji. Prijem, nevolnost, zvraceni a biiSni kieCe se mohou zlepSit po zavedeni
bezmlécné diety. Tyto potiZze obvykle ustoupi po prechodném snizeni davky. Muze dojit
k poklesu poctu krvinek, proto je tieba pravidelné kontrolovat krevni obraz. U pacienti s
postizenim jater nebo ledvin se mize objevit svalova slabost, kterd ustoupi po vysazeni
Iéku. Vzacnym vedlej$im ucinkem je postizeni perifernich nervi (neuropatie). Vzacné se
objevuje vyrazka a vypadavani vlast.

Pti ndhodném jednorazovém poziti vysoké davky je kolchicin jedovaty a takova situace
vyzaduje okamzitou lékatrskou pomoc.

V 1é¢bé familiarni stfedomoiské horecky kolchicinem se pokracuje i v prabéhu
téhotenstvi. Pokud jsou ptitomny dal§i rizikové faktory je vhodné provedeni
amniocentézy (odbéru plodové vody) a vySetteni chromozomt plodu.

Anti — TNF léky

Tumor-nekrotizujici faktor (TNF) je molekula, ktera hraje ustiedni roli v zanétlivém
procesu. Jeji inaktivace ma vyrazny protizanétlivy a imunitni funkce tlumici Gcinek.
Moderni biotechnologie umoznila vyvoj riznych druhti 1éka, které cilen¢ pisobi proti
TNF. Jsou to jednak protilatky proti TNF (infliximab a adalimumab) a dale latky
blokujici receptory pro TNF (etanercept).

Etanercept je podavan v podobé podkoznich injekeci dvakrat tydné; stafi pacienti nebo
rodinni pfislusnici se obvykle snadno nauci technice injekci, kterd je stejnd jako pfi
podéavani inzulinu nebo podkozniho metotrexatu. Nékdy se objevi mistni rekace v podobé
zarudnuti, otoku a svédéni v misté vpichu, ktera je obvykle mirna a trva kratce.
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Infliximab je podavan v nemocnici v podob¢€ nitrozilni infuze. Béhem podani se muze
objevit alergickd reakce, jejiz zdvaznost kolisd od mirné (svédiva kozni vyrazka,
pfechodné dechové potize) az po vaznou alergickou reakci s poklesem krevniho tlaku a
rizikem Soku. Tyto jevy jsou disledkem reakce organizmu na pfitomnost cizorodé
bilkoviny v molekule infliximabu, ktera je geneticky myssiho piivodu. Ve vétsing pripada
je lze zvladnout zpomalenim infuze a podanim protialergickych Iéka, ptipadné
kortikosteroidi. Adalimumab je podobny infliximabu s tim rozdilem, ze je v ném mys§si
¢ast molekuly nahrazena bilkovinou lidského piivodu. Podava se jako podkozni injekce.
Protizanétlivy ucinek anti-TNF 1ékt trva po dobu podéavani. Vzhledem ke kratké dobé
jejich pouzivani neni v soucasné dob¢ jasné, do jaké miry mohou ovlivnit dlouhodoby
priabéh nemoci. Jejich hlavnim spoleénym vedlejSim nezadoucim ucinkem je zvySeni
rizika infekci, zejména tuberkuldézy. Pii zndmkach infekce je tieba jejich podavani
prerusit. Ve vzacnych piipadech mize v prabéhu lécby dojit k tvorbé autoprotilatek a
nekdy 1 k projevim jinych autoimunitnich onemocnéni. O nebezpeci pozdnich
nezadoucich tcinki, zpiisobenych zménami v imunitnim systému, se zatim mnoho nevi.
Tyto 1éky patii do $irsi skupiny tzv. biologickych latek, protoze jsou vyrabény pomoci
technicky narocné a finanéné ndkladné biotechnologie (genetické inzenyrstvi). Jejich
cena je proto ve srovnani s jinymi léky velmi vysokd. Rozhodnuti o zahgjeni anti-TNF
1éby je v Ceské republice omezeno na tym odbornikii ve vysoce specializovanych
vybranych pracovistich.

V soucasné dob¢ se klinicky zkousi fada dalSich biologickych 1¢kti, zaméfenych proti

jinym zanétlivym molekuldm (napft. anti-IL1, anti-IL6). Pokud se prokéze jejich uc¢innost
a bezpecnost, budou v budoucnosti pouzivany i u détskych pacientt.
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