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Farmakologicka liecba

NSAIDs - Nesteroidné protizapalové lieky (Non-Steroidal Anti-
Inflammatory Drugs)

SU to symptomatické lieky s protizapalovym, analgetickym (znizujlce bolest)
a antipyretickym (znizujuce horucku) Uucinkom. Vyraz ,symptomatické"
znamena, ze lieky neovplyvnuju priebeh choroby, mdézu vsak zmiernit priznaky
zapalu. U&inkuju predovéetkym blokddou enzymu cyklooxygendza, ktory ma
dolezitu ulohu v produkcii latok vyvolavajucich zapal. Na druhej strane, tieto
latky, tzv. prostaglandiny, maju rézne fyziologické ucinky v organizme, medzi
ktoré patri ochrana zaludka, kontrola krvného prietoku oblickami a podobne.
Fyziologické Ucinky prostaglandinov vysvetluju vacsSinu neziaducich ucinkov
NSAID. Medzi tieto neziaduce Uclinky patri:

NajcastejsSie neziaduce ucinky zasahujl'J traviacu sustavu a vedu k poskodeniu
vystelky zalidka. Priznaky mézu byt rézne, od miernej nevolhosti po p02|t|
lieku po zavazné bolesti brucha a krvacanie zo zaludka, ktoré sa prejavi
riedkou Ciernou stolicou. NeZiaduce ucinky zasahujluce traviacu nie su u deti
dostatocne zdokumentované, avSak vo vSeobecnosti sa v detskom veku veku
vyskytuju ovela zriedkavejsie ako v dospelosti. V kazdom pripade je potrebné
uzivat NSAID s jedlom.

Neziaduce uc¢inky NSAID na pelefi mo6zu spoOsobit zvySenie koncentracie
pecenovych enzymov, €¢o vSak nema klinicky vyznam. Vynimkou je poskodenie
pecCene acylpyrinom.

Oblickové poskodenie je v detskom veku zriedkavé a vyskytuje sa iba u deti
s chronickymi chorobami srdca, pecene alebo obliciek.

NSAID mdzu ovplyvnovat zrazanie krvi, ¢o vsak ma klinicky vyznam iba u deti
s poruchami zrazanlivosti krvi. Acylpyrin najviac ovplyviuje krvnu zrazanlivost,
preto sa pouziva vV lieCcbe chorbéb, pri ktorych je zvySené riziko trombdzy
(tvorby krvnych zrazenin v cievach). Pri takychto chorobach je acylpyrin
v nizkych davkach liekom prvej volby.

K dispozicii je niekolko liekov zo skupiny NSAID. Casto sa pouZiva ibuprofen
a naproxen. Acylpyrin, hoci je lacny a ucinny, sa v sucasnosti pouziva menej
vzhladom na jeho neZiaduce UCinky. Kombinacia viacerych liekov zo skupiny
NSAID nie je vhodna.

Deti mézu reagovat rdozne na jednotlivé NSAID a v pripade, Ze jeden z nich
neudinkuje, mozno ho nahradit inym.

Nedavno bola na trh uvedena nova podskupina liekov NSAID takzvané COX-2
inhibitory. Tieto lieky maju menej neziaducich uUcinkov na traviaci systém,
pricom su rovnako ucinné. COX-2 inhibitory (celecoxib, rofecoxib) su ovela
drahSie ako iné NSAID a vyskumy zamerané na potvrdenie ich vyssSej
bezpecnosti a Ucinnosti v porovnani s klasickymi NSAID eSte nie sU ukoncené.
Skusenosti s ich pouzitim u deti su velmi obmedzené
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Cyklosporin A

Cyklosporin A je imunosupresivny (potlacajuci imunitu) liek. Pouziva sa aj
v liecbe transplantovanych _ pacientov, nakolko zabranuje odvrhnutiu
transplantovaného organu. UcCinne potlaca aktivitu urcitého druhu bielych
krviniek, ktoré maju klicovl Ulohu v imunitnej odpovedi. M6zZe sa podavat vo
forme sirupu alebo tabletky. Neziaduce ucinky su relativhe casté, hlavne pri
uzivani vyssich davok, a m6ézu obmedzit pouzitie lieku. Patri k nim poskodenie
oblic¢iek, vysoky krvny tlak, poskodenie pelene, zhrubnutie dasien, zvysSené
ochlpenie tela, nevolnost a vracanie. Pocas lie¢by cyklosporinom A sU preto
nutné pravidelné klinické a laboratorne vysSetrenia za u(celom sledovania
neziaducich ucinkov.

Intravenézne imunoglobuliny (IVIG)

Imunoglobulin znamena protilatka. Intravendzne imunoglobuliny sa pripravuju
z krvnej plazmy viacerych zdravych darcov krvi. Krvna plazma je tekuta zlozka
krvi. IVIG sa pouzivaju v lieCcbe deti, ktorym chybaju protilatky vzhladom na
poruchu ich imunitného systému. IVIG sa vS$ak ukazali byt Géinné aj v lie¢be
niektorych autoimunitnych a reumatickych chor6b, hoci mechanizmus tohto
ucinku nie je dostatocne objasneny a méze byt individudlny. Podavaju sa
formou vnuatrozilovej infuzie a predstavuju relativne bezpecnu liecCbu.
Neziaduce Uucinky sU vzacne a patri k nim anafylaktickd alergicka reakcia,
bolesti svalov, hori¢ka a bolesti hlavy pocas inflzie. Nevolhost a vracanie,
ako nasledok neinfekéného - aseptického- podrazdenia mozgovych blan, sa
moze objavit asi 24 hodin po inflzii a ustlpi spontanne. IVIG neobsahuju
virusy, vratane HIV a virusu zltacky.

Kortikosteroidy

Kortikosteroidy predstavuju velku skupinu chemickych latok (hormdnov)
produkovanych ludskym organizmom. Rovnaké alebo velmi podobné latky
moézu byt aj chemicky vyrdbané a pouzité v lieCbe rbznych chordb.
Kortikosteroid, ktory uziva vase dieta nie je ten isty, aky pouzivaju niektori
Sportovci ako doping na zvysSenie vykonnosti. Uplny nazov steroidov
pouzivanych v liecbe zapalov je glukokortikosteroidy, alebo skratene
kortikosteroidy (KS). KS su velmi ucinné a rychlo uUcinkujuce lieky tlmiace
zapal komplexnym zasahom do imunitnych (obrannych) reakcii organizmu.
Casto sa pouzivaju na dosiahnutie rychleho zlepSenia pacientovho stavu pokial
nastupi uc¢inok inych liekov podavanych v kombinacii s KS. Okrem
imunosupresivneho a protizapalového ucinku zasahuju KS do mnoZstva
fyziologickych dejov vV organizme. Napriklad ovplyvnuju ¢innost
srdcovocievheho systému, vratane kontroly krvného tlaku, reguluju
metabolizmus vody, cukrov a tukov a podobne. Popri svojom vyraznom
liecebnom ucinku maju KS aj pocetné neziaduce Ucinky prejavujuce sa hlavne
pri dlhodobej liecbe. Je preto nevyhnutné, aby pacient uzivajuci KS bol
sledovany lekarom, ktory ma skusenosti v lieCbe choroby aj v prevencii ev.
zmierneni neziaducich Gcinkov liecby.
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Davkovanie a sposob podavania.

Kortikosteroidy sa mozu podavat systémovo (vo forme tabliet alebo
vnutrozilnymi injekciami) alebo lokalne (injekciou do kibu alebo na koZzu).
Davka a spbdsob podania zavisia od choroby a zavaznosti stavu pacienta. Vyssie
davky, hlavne ak sa podavaju injekéne, Ucinkuju rychlo a maju vyrazny efekt.
Tabletky mozu obsahovat rozlicné mnozstvo G¢innej latky. Najcastejsie sa
pouzivaju prednizon a prednizoldn. Neexistuje univerzalne platné pravidlo
tykajuce sa davky a intervalov podavania KS. Pri uzivani KS raz denne
(zvy€ajne rano) alebo kazdy druhy denn sa vyskytuje menej neziaducich
ucinkov, avsak takéto davkovanie sa zda byt menej Gc¢inné, nez je uzivanie
lieku niekolkokrat denne. Niekedy je podavanie viacerych dennych davok
nutné na dosiahnutie kontroly choroby. Pri zavaznych stavoch lekari
uprednostriiuju vnutrozilové podanie KS raz denne pocas niekolkych za sebou
nasledujucich dni. V pripade, Ze vstrebavanie lieku z traviaceho traktu nie je
dostato¢né, je mozné podat malé davky KS vnutrozilovo. Pri artritide je lie¢bou
prvej volby lokalne injekcné podanie dlhoucinkujucich (depotnych) KS priamo
do zapaleného klbu. Depotné KS (zvycajne triamcinolon acetonid alebo
hexacetonid) maju aktivhu molekulu naviazand na povrch malych krystalov,
ktoré sa po vstreknuti lieku do kibu rozlozia po celej ploche vnutornej vystelky
kibu a dlhodobo uvolfiuji aktivnu latku. Tym sa dosiahne dlhotrvajici
protizéapalovy UcCinok. Trvanie Ucinku je velmi individualne, u vacsiny pacientov
su to tyZzdne az mesiace po podani. PoCas jedného vykonu je moZné podat
depotny KS do viacerych klbov. V zavislosti na pocte oSetrenych kilbov a veku
pacienta sa pouziva lokalne znecitlivenie kibu (koZnym anestetickym krémom
alebo sprejom), lokalna anestéza, sedacia (lieky na utlmenie) alebo celkova
anestéza.

Neziaduce ucinky

Pri uzivani KS sa vyskytuju dva typy neziaducich ucinkov, uclinky vyplyvajuce
z dlhodobého uzZivania vysokych davok KS a uclinky spdsobené nahlym
ukoncenim lieCby. Ak pacient uziva KS dlhSie ako jeden mesiac, nie je mozné
nahle ukondit lie¢bu, pretoze moézu vzniknut zavazné neziaduce priznaky pre
nizku tvorbu vlastnych steroidov, ktora bola potlatena uZzivanim syntetickych
KS. Ucinnost KS ale aj typ a zavaznost ich neziaducich Gclinkov su velmi
individualne a je velmi tazké ich predvidat. Neziaduce Ucinky zavisia od davky
a rozvrhu podavania KS. Ta ista celkova davka vyvolava viac neziaducich
ucinkov ak sa podava vo viacerych dennych davkach, nez pri podavani raz
denne v rannej davke. Medzi najvyraznejSie neziaduce ucinky KS patria:
zvys$ena chut do jedla, ktord sa tazko kontroluje a vedie k vzostupu hmotnosti,
a vznik jaziev na kozi. Hmotnost sa da kontrolovat vyvazenou stravou
s nizkym zastUpenim cukrov a tukov a s vysokym obsahom vlakniny. Akné
mozno ucinne potlacit lokalnou lie¢bou. Bezne sa vyskytuju poruchy spanku
a zmeny nalady s pocitom nervozity a roztrasenosti. Pri dlhodobej liecbe KS
vznikaju poruchy rastu. V zavislosti na stupni imunosupresie navodenej KS
moze dobjst k potladeniu imunitnych reakcii ¢o vedie k ¢astejS$im a zdvaznejsim
infekciam. PredovSetkym ovcie kiahne moZu u imunosuprimovanych deti
prebiehat velmi tazko a preto treba okamzite upovedomit oSetrujiceho lekara
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ak sa u dietata objavia prvné priznaky alebo ak dieta bolo v kontakte s chorym
na ovéie kiahne. Podla aktudlnej situdcie je mozné injekéne podat dietatu
protilatky proti virusu ovcich kiahni alebo protivirusové lieky. Vacsinu klinicky
nemych neziaducich Ucéinkov KS je mozné odhalit dbéslednym sledovanim
pacienta pocas lieCcby. Patri tu strata kostnych minerdlov, ktord vedie
k rednutiu kosti so zvySenym rizikom zlomenin (osteopordza). Osteopordza sa
da odhalit a sledovat pomocou Specidlneho vysSetrenia, ktoré sa vold kostna
denzitometria. Predpoklada sa, Ze dostato¢ny denny prijem vapnika (asi 1 g na
den) avitaminu D mobze ucéinne spomalit vyvoj osteopordzy. K oénym
neziaducim priznakom KS patria katarakta  (zékla SoSovky) a zvyseny
vnutroocny tlak (glaukom). Pokial' sa vyvinie zvySeny krvny tlak, je dolezita
diéta s nizkym obsahom soli. Zvy$ena koncentracia cukru v krvi mbze navodit
steroidmi-vyvolanti cukrovku, pri ktorej treba dodrziavat diétu s nizkym
obsahom volnych cukrov a tuku.

Azatioprin

Azatioprin je liek, ktory zniZzuje imunitu. Podstatou jeho ucinku je narusenie
tvorby DNA, procesu ktory je nevyhnutny pre delenie vSetkych buniek
organizmu. Utlm imunitného systému je vysledkom potlacenia rastu jedného
typu bielych krviniek, takzvanych lymfocytov, Uu¢inkom azatioprinu. Podava sa
ustami vo forme tabliet. Hoci sa zvycCajne znasa lepsSie ako cyklofosfamid, mé6ze
vyvolat urcité nezZiaduce Uclinky, ktoré treba sledovat. Zriedkavo pdsobi
nepriaznivo na traviaci systém (vriedky v dutine Ustnej, nevolnost, vracanie,
hnacka, bolest brucha) je zriedkavy. Vzacne sa mbze rozvinit poskodenie
pecene. Pokles poctu bielych krviniek v krvi (leukopénia) zavisi od davky lieku.
Menej cCasto klesne pocet Cervenych krviniek a krvnych dosticiek. Dlhodobé
uzivanie azatioprinu moéze byt teoreticky spojené s vys$sim rizikom vzniku
rakoviny, avSak dokazy nie su jednoznacné. Rovnako ako pri ostatnych
imunosupresivnych liekoch aj pre azatioprin plati, Ze znizenie imunity zvysSuje
riziko vzniku infekcii. U pacientov lieCenych azatioprinom sa CastejSie vyskytuje
pasovy opar.

Cyklofosfamid

Cyklofosfamid je imunosupresivny liek, ktory znizuje zapal a potlaca imunitny
systém. Jeho Uc¢inok je zalozeny na schopnosti cyklofosfamidu zasahovat do
procesu delenia buniek narusenim tvorby DNA. Tento u(cinok sa prejavi
predovsetkym na bunkach, ktoré sa delia velmi rychlo (bunky potrebuju tvorit
novu DNA aby sa mohli delit).

Patria k nim bunky krvi, vlasovych korienkov a vystelky traviaceho traktu.
Biele krvinky nazyvané Ilymfocyty sU najviac zasiahnuté Gc¢inkom
cyklofosfamidu a zmena ich pocCtu a funkcie vysvetluje potlalenie imunitného
systému. Cyklofosfamid sa pouziva v lieCbe niektorych typov rakoviny. Pri
lieCbe reumatickych chor6b, pokial sa podava raz mesacne vo forme injekcie,
sa prejavuje menej neziaducich UucCinkov cyklofosfamidu ako pri lieCbe
pacientov s rakovinou.

Cyklofosfamid sa podava Ustami alebo vnutrozilovo. Pri injek¢nom podavani sa
aplikuju vysoké davky lieku v 4-tyzdnovych intervaloch.

4 12/2003



Cyklofosfamid je liek, ktory vyrazne potla¢a imunitny systém a ma niekolko
neziaducich Gc&inkov, ktoré je nutné sledovat pomocou pravidelnych
laboratornych vysetreni. NajCastejSie sa objavuje nevolnost a vracanie. Vznika
aj prechodné preriednutie viasov.

Pri nadmernom poklese poctu bielych krviniek a krvnych dostic¢iek treba
niekedy znizit ddvku alebo liek prechodne vysadit.

M6ze sa objavit aj poskodenie mocového mechura (krv v modi), ktoré sa vsak
vyskytuje ovela CastejsSie pri dennom uzivani cyklofosfamidu vo forme tabletiek
ako pri injek¢nom podavani v mesacnych intervaloch. Prevenciou je zvySeny
prijem tekutin.

Pri dlhodobej lieCbe cyklofosfamidom sa zvysSuje riziko neplodnosti a vzniku
rakoviny. Toto riziko zavisi od celkovej davky lieku, ktord pacient uzil pocas
rokov lieCby.

Cyklofosfamid potlaca imunitné reakcie a preto je jeho uzivanie spojené
s rizikom castejsich infekcii, hlavne ak sa podava v kombinacii s inymi liekmi,
ktoré znizuju imunitu (napriklad vysoké davky kortikosteroidov).

Metotrexat (MTX)

Metotrexat je liek, ktory sa roky pouziva v liecbe mnohych chor6b v detskom
veku. POvodne bol vyvinuty ako liek proti rakovine, pretoze ma schopnost
potlacat delenie buniek (proliferaciu).

Tento Ucinok sa vsSak prejavi iba pri vysokych davkach. Pri preruSovanom
podavani nizkych davok, aké sa pouziva pri lieCbe reumatickych choréb, ma
MTX protizapalové ucinky. Pri uzivani nizkych davok nema neziaduce Ucinky,
aké vznikaju pri podavani vysokych davok MTX. Ak sa niektoré aj prejavia, je
lahké ich sledovat a riesit.

MTX je dostupny v 2 formach: ako tabletky alebo ako injekcie. Podava sa raz
tyzdenne, vzdy v ten isty den.

SpoOsob podania a davka lieku sa stanovi individudlne na zaklade klinického
stavu pacienta.

Tabletky sa lepSie vstrebdvaju ak sa uziju pred jedlom a zapiju sa vodou.
Injekéne je mozné liek podat podkozne (ako inzulin), alebo do svalu ¢i
vnutrozZilovo.

Pri injekénom podani sa liek lepSie vstrebava a zriedkavejSie vyvolava
podrazdenie Zzaludka. Lie¢cba MTX je zvycCajne dlhodoba. Vacsina lekarov
odporuca pokracovat v lieébe minimalne 6 - 10 mesiacov po dosiahnuti Ustupu
priznakov (remisie) choroby.

Vadsina deti uzivajlcich MTX pocituje len malo neziaducich G¢inkov. Patri k nim
nevolnost a vracanie, ktorym mozno zabranit podanim lieku pred spanim.
V prevencii tychto neziaducich priznakov sa pouziva aj vitamin kyselina listova.
Niekedy pomaha aj podanie liekov proti nevolnosti pred a po podani MTX alebo
zmena spb6sobu podania lieku na injekény. K dalSim neziaducim uc¢inkom patria
vriedky v dutine Ustnej a zriedkavejsie i kozny vysev. Zriedkavymi neziaducimi
ucinkami u deti sU kasel a dychacie tazkosti. U¢inok na pocet krvnych buniek
je zvycajne velmi mierny. Dlhodobé poskodenie pecene (fibréza pecene) je
v detskom veku mimoriadne zriedkavé, nakolko uzivanie inych latok
posSkodzujucich pecen (napriklad alkoholu) sa u deti nevyskytuje.
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Liecba MTX sa prerusi ak sa zvysi aktivita pecenovych enzymov a po ich
poklese sa opéat pokracuje v liecbe.

Pocas lieCby MTX su potrebné pravidelné laboratérne vySetrenia krvi.

Hoci riziko vzniku infekcie nie je u deti lieCenych MTX vysSSie, niektoré infekcie
mobzu mat tazsi priebeh.

V detskom veku je problematickd hlavne infekcia virusom ovcich kiahni
a osypok. Ak dieta neprekonalo ovcie kiahne a dostane sa do kontaktu
s chorym ¢lovekom, alebo ak sa u dietata prejavia prvé priznaky ovcich kiahni
treba okamzite informovat o$etrujlceho lekara, pretoze je nutnd Specidlna
liecba. Ak nie je isté, & dieta prekonalo ovéie kiahne, dé sa to zistit
jednoduchym krvnym testom este pred zacatim lieCby MTX.

U dospievajtcich treba venovat pozornost aj inym faktorom. PoZivanie alkoholu
je prisne zakazané, pretoze zvysuje Skodlivost MTX pre pecefi. MTX moze
poskodit nenarodeny plod, preto treba pouzivat spolahlivi antikoncepciu.

Hydroxychlorochin

Hydroxychlorochin sa p6vodne pouzival v lieCbe maldrie. Ukazalo sa, ze
zasahuje do

niektorych procesov slvisiacich so zapalom. Podava sa raz denne vo forme
tabliet a zvycdajne sa dobre znaSa. MOZzu sa objavit tazkosti zo strany
traviaceho traktu, hlavne nevolnost, ale zvycajne sU mierne. Hlavhym
problémom je poskodenie oc&i. Hydroxychlorochin sa hromadi v Casti oka
nazyvanej sietnica a pretrvava tam aj dlho po ukonceni liecby.

Tato komplikacia je vzacna ale moze zapric¢init slepotu aj po ukonceni
podavania lieku. Pri su€asne pouzivanych nizkych davkach je to vSak extrémne
vzacny jav.

V¢asné odhalenie poskodenia oka mdze zabranit strate zraku ak sa podavanie
lieku ukondi. Odporucaju sa pravidelné ocné kontroly, hoci sa stale diskutuje
o ich opodstatnenosti a o intervaloch ich vykonavanie v pripadoch tak nizkych
davok, aké sa podavaju reumatickym pacientom.

Sulfasalazin

Sulfasalazin je vysledkom kombinacie protibakteridlneho a protizapalového
lieku. Vznikol pred mnohymi rokmi, ked sa predpokladalo, ze reumatoidna
artritida u dospelych pacientov je infek¢na choroba. Hoci dovod jeho pouzitia
sa neskdr ukazal byt nespravny, sulfasalazin je ako ucinny v lie€be niektorych
typov artritidy ako aj niektorych zapalovych chordb traviaceho traktu.
Sulfasalazin sa podava vo forme tabliet. Neziaduce ucinky su zriedkavé ale
vyzaduju si pravidelné sledovanie pomocou laboratérnych vysetreni krvi.

Patria k nim tazkosti zo strany traviaceho traktu (nechutenstvo, nevolhost,
vracanie, hnacka), alergia s koznym vysevom, pecenova toxicita (zvySenie
pecenovych enzymov), pokles poctu krvnych buniek, pokles protilatok.
Sulfasalazin sa nesmie podavat pacientom so systémovou JIA alebo juvenilnym
SLE, nakolko méze vyvolat zdvazné vzplanutie choroby.
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Kolchicin

Kolchicin je znamy uz niekolko storoCi. Vyraba sa zo susenych semien
kvitnucej rastliny Colchicum z rodu laliovitych. Znizuje pocet a aktivitu bielych
krviniek a tym timi zapal.

Podava sa vo forme tabliet. VacSina neziaducich Ucinkov zasahuje traviaci
trakt. Hnacka, nevolnost, vracanie a obdasné kfée brucha je mozné zmiernit
diétou bez mlieCneho cukru (laktézy), ustupuju aj po prechodnom znizeni
davky lieku.

Po ich Ustupe je mozné pomaly zvy$ovat davku az do pévodnej vysky. Pocet
krvnych buniek sa mdze znizit, preto treba pravidelne kontrolovat krvny obraz.
U pacientov s chorobami pecene alebo obli¢iek sa mdze vyvinut svalova slabost
(myopatia), ktora sa rychlo upravuje po vysadeni lieku.

DalSim zriedkavym uc¢inkom je poskodenie periférnych nervov (neuropatia),
ktora sa upravuje len pomaly.

Niekedy vznika kozny vysev a strata vlasov.

Zavazna otrava vznikda po poziti vysokej davky lieku a vyzZaduje si rychly
lekarsky zdsah. Zvycajne sa postupne vyliedi, ale moze skoncit aj smrtelne.
Treba dbat na to, aby liek nebol v dosahu malych deti. Lie¢ba familiarnej
stredomorskej horucky kolchicinom pokracuje aj v tehotenstve. Ak sU pritomné
aj iné rizikové faktory, vykonava sa v 3. — 4. mesiaci tehotnosti amniocentéza
(genetické vysetrenie z malej vzorky plodovej vody).

Anti-TNF latky

Tumor nekrotizujuci faktor (TNF) je molekula, ktora hra klucova ulohu
v zapalovom procese. Vdaka modernym biotechnolégidm su dnes k dispozicii
lieky, ktoré selektivne blokuju TNF.

Patria k nim protilatky proti TNF (infliximab a adalimubab) a blokatory
receptora pre TNF (etanercept).

Etanercept sa podava podkoznou injekciou. Pacienti a ¢lenovia ich rodiny sa
mozu naucit podavat injekcie, podobne ako si diabetici podavaju inzulin.
Reakcie v mieste podania (zaCervenanie, svrbenie, opuch) su vacsinou mierne
a kratkotrvajuce. Infiximab sa podava vnutrozilovo v nemocnici. Pocas infuzie
sa mbze objavit mierna alergickd reakcia (¢erveny kozny vysev, svrbenie,
dychavica), ktorl je mozné lahko zvladnut, ale aj zavazna alergickd reakcia
s poklesom krvného tlaku a rizikom vyvoja Soku. Tieto alergické reakcie
vznikaju castejSie po prvej infuzii lieku a sU prejavom imunizacie proti Casti
molekuly lieku, ktora je mysSieho povodu. Ak sa objavi alergicka reakcia, liek sa
vysadi.

Adalimubab je rovnaky ako infliximab, ale neobsahuje molekulu mysieho
povodu. Podava sa podkoznou injekciou.

VSetky lieky maju vyrazny protizapalovy ucinok, ktory pretrvava pocas ich
podavania. Hlavnym neziaducim Gc¢inkom je vyssia nachylnost na infekcie,
hlavne na tuberkulézu.
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Pritomnost zavaznej infekcie je dévodom na vysadenie lieku. Vo vzacnych
pripadoch vyvolalo uzivanie lieku vznik inej autoimunitnej choroby.
V sucasnosti neexistuju dokazy o tom, ze liek zvySuje riziko vzniku rakoviny.
Nakolko sa anti-TNF latky pouzivaju len kratko, chybaju udaje o ich dlhodobej
bezpecnosti.

Tieto lieky sa casto oznacuju ako ,biologické latky", pretoze su vyrabané
pomocou biotechnoldgii ako je genetické inzinierstvo.

Medzi dalSie takéto lieky patria protilatky proti IL1 a IL6, ktoré sa pouzivaju
v liecbe niektorych reumatickych choréb u dospelych a experimentalne aj
u deti.

Biologické latky su vsSetky velmi drahé.
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