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8. Leflunomid

8.1 Popis

Leflunomid je alternativni moznosti pro pacienty, ktefi neodpovidaji na
metotrexat nebo ho netoleruji. Nicméné, zkusenosti s timto Iékem u
détské artritidy jsou stale nedostatecné a Iék nebyl dosud schvalen
regulac¢nimi Urady pro pouziti u déti s JIA.

8.2 Davkovani/zpusoby podani

Déti s hmotnosti méné nez 20 kg dostanou prvni den davku 100 mg
leflunomidu a pak pokracuji udrzovaci davkou 10mg obden. Déti vazici
20 az 40 kg dostanou 100 mg leflunomidu celkem dva dny a potom
udrzovaci davku 10 mg denné. Déti s hmotnosti vice nez 40mg
dostanou davku 100 mg leflunomidu celkem tfi dny a nasleduje
udrzovaci davky 20 mg denné.

Vzhledem k teratogenité leflunomidu (schopnost poskodit lidsky
zarodek) je nutné, aby divky, u nichz pfipada v dvahu otéhotnéni, mély
negativni téhotensky test pred zahajenim této I1éCby a dodrzovaly
vhodnou antikoncepci.

8.3 Vedlejsi ucinky

Prdjem, nevolnost a zvraceni jsou hlavni vedlejsi ucinky. V pripadé
toxicity je je treba podavat antidotum (cholestyramin), a to pod
|ékarskou kontrolou.
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8.4 Hlavni détské revmatologické indikace
Juvenilni idiopaticka artritida (Iék neni schvalen pro pouziti u jvenilni
idiopatické artritidy).
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