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Tab. 4. pokracovdni

AKTUALNI FARMAKOTERAPIE
FARMAKOKINETICKE A FARMAKODYNAMICKE LEKOVE INTERAKCE ANTIEPILEPTIK

vigabatrin - - - - -

zonisamid - - N - -

= sniZeni plazmatické koncentrace, ™ — zvyseni plazmatické koncentrace, " — volnd frakce, - metabolit (karbamazepin-10,11-epoxid; fenobarbital; N-desmethylklobazam; 7-hydroxy-kanabidiol)

*ve sloupecku ,plvodni AEP” je uvedena ,0bét” lékové interakce, v odpovidajicim fddku pak viiv jednotlivych AEP jako ,pachateld” na plazmatickou koncentraci ,pdvodniho” AEP

synergismus). Klinicky vyhodné kombinace jsou patrné vétsinou mezi
AEP s rGznym mechanismem ucinku nebo u soubézného podavani
AEP s viceCetnymi mechanismy; zvysSeni rizika neurotoxicity a/nebo
snizeni antikonvulzivniho efektu bylo pozorovano u AEP sdilejicich
stejny mechanismus ucinku. Pfestoze jsou nékterad spojeni AEP v ur-
Citych pfipadech osvedcena (fenobarbital + fenytoin u tonickych
zachvatUl, etosuximid + valprodt u absenci, lamotrigin + valproat
u rdznych typU epilepsie/zachvatu), v humanni mediciné dosud ne-
existuje zcela jasny dtkaz o vhodnosti kombinace jednotlivych AEP
a dostupné Udaje jsou vetSinou ziskany z experimentalnich (tj. zvi-
fecich) modell a preklinickych studii. Definitivni ddkaz o aditivnim
nebo supraaditivnim ucinku kombinaci antiepileptik Ize ziskat pouze
pomoci randomizovanych kontrolovanych studif. Do té doby mohou

LITERATURA

1. Patel P, Moshé SL. The evolution of the concepts of seizures and epilepsy: What's in a name? Epi-
lepsia Open. 2020 Jan 10; 5(1): 22-35.

2. Landmark CJ, Johannesse SI, Tomson T. Dosing strategies for antiepileptic drugs: from
a standard dose for all to individualised treatment by implementation of therapeutic drug
monitoring. Epileptic Disord. 2016 Dec 1; 18(4): 367-383.

3. Patsalos PN, Spencer EP, Berry DJ. Therapeutic Drug Monitoring of Antiepileptic Drugs
in Epilepsy: A 2018 Update. Ther Drug Monit. 2018 Oct; 40(5): 526-548.

4. Rowland A, Miners JO, Mackenzie PI. The UDP-glucuronosyltransferases: Their role in drug

www.praktickelekarenstvi.cz

k predikci podstaty farmakodynamickych interakci empiricky pomoci
znalosti mechanismu Ucinku jednotlivych AEP (18).

Zaver

Riziko lékovych interakci je u antiepileptik vysoké. Farmakodynamické
interakce Ize zatim odhadnout pouze empiricky pomoci znalosti mecha-
nismu ucinku jednotlivych antiepileptik. Farmakokinetické interakce je
mozno objektivizovat pomoci terapeutického monitorovani koncentraci
antiepileptik s cilem optimalizace farmakoterapie u individualnich pacient(
tak, aby bylo dosazeno potlaceni epileptickych zachvatd s minimalizaci
nezadoucich ucinkd. Bohuzel i v pfipadé lékovych interakci podléhame
jako lékafi jednomu z Murphyho zékonU: ,Lékar je tu od toho, aby nemoc-
nému zakdzal, co md nejradsi, a potom ho svou lécbou dorazil”.
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