) ORIGINALNI PRACE

POTRAVA JAKO DULEZITA

AUCaC
hodinu pred jidlem nebo 2 hodiny po jidle (17,18).

e @ Ml by tedy byt podan minimalné 1
U doxycyklinu spole¢né podénf s mlékem
snizuje AUC a7 0 20 %. Déje se tak pravdépodob-
né z dlvodu chelatace védpenatych a hofecna-
tych iontd; vznikly komplex se jiz déle nevstre-
bava (19). Farmakokinetické interakce na Urovné
absorpce jsou u tetracyklinG klinicky vyznamné
zejména pokud jsou potfeba relativné vysoké
bakteriostatické koncentrace (20).

SOUCAST MAXIMALIZACE UCINKU A MINIMALIZACE RIZIK

\AKOTERAPIE

U ciprofloxacinu potrava zpomaluje ab-
sorpci, ale jinak farmakokinetiku nemeénf (21,
22). Ciprofloxacin ale tvofi komplexy témér
se vsemi dvoj- a trojmocnymiionty (A, Fe*,
Mg?, Zn*, Ca*", Fe?*, Cu?), které zvétsuji ve-
likost molekuly a pravdépodobné tak snizuji
permeabilitu ciprofloxacinu, a tedy i jeho BD
(23). Podéni 325 mg zeleza ve formé siranu
Zeleznatého snizilo AUC ciprofloxacinu o 64 %,
tedy plazmatické koncentrace nizéi, nez je mi-

Tab. 1. Maximalizace Uc¢inku — ovlivnéni absorpce (1. ¢dst)

ABSORPCE A GASTROINTESTINALNI

OLERANCE

nimalni inhibi¢nf koncentrace pro vétsinu cit-
livych mikroorganismd po 90 % casu. Podéni
multivitaminu s obsahem zinku (23,9 mq)
vedlo ke snizeni AUC ciprofloxacinu o 24 %
(24). V jiné studii 100 mg Fe?* ve formé siranu
zeleznatého snizilo AUC a C__ norfloxacinu
073 % a75 %, ciprofloxacinu o 57 % a 54 %,
a ofloxacinu 0 25 % a 36 % (25).

Nespravny zpUsob uziti antibiotika je pro pa-
cienta vysoce rizikovy stran selhdnf terapie ¢i roz-

Latka Zpuisob Vliv potravy na farmakokinetické parametry Poznamka
podani Absorpce AUC C.. T ..

Alendronat sodny 030 460 % N2 Népoje i potrava vyrazné snizuji biologickou dostupnost.

Bilastin v33% Vliv také ovocnych $tav.

Cefuroxim-axetil ° N 1,45x

Cinakalcet ° N

Diazepam - 27 % v 25% 2>25h

Dronedaron [} N 3,75% Tucné jidlo zvysuje AUC.

Fenofibrat ® A 93x :—;Ij%/li‘forma s nanocasticemi (napf. Lipanthyl NT®) nezévisle

Fenytoin ° N Po.tvra.va zéroyeh snizuje drazdivost. Emterélm’ vyZiva albs'orpvc_i
snizuje, podavat s rozestupem dvou hodin od enterdInf vyZivy.

Ibandronat sodny 060 90 %

Itrakonazol (kapsle) ° N Kyselejsi pH zaludku zvysuje absorpci.

Itrakonazol (roztok) 0 N30%

Ivakaftor [ N 2,5-4% Tu¢né jidlo zvysuje absorpci.

Kaptopril 060 V30-40 %

Klaritromycin SR ) N30% -> SR s jidlem, IR nezavisle na jidle.

Klodronat disodny 030 V60 % Vliv také ndpojd a vysokého obsahu vapniku ve vodé.

Kvetiapin ER O MN22-52% N 20-44 % Uzivat nala¢no ¢i s lehkym jidlem (u IR mé jidlo maly vliv).

Lansoprazol 030-60 V50-70% | N 50-70 %

Levothyroxin 030-60 ¢ N V\él,mma srjiZgJ:e AUC, neuzivat soucasné s Zeleznatymi
a vapenatymiionty.

Methotrexat - 50 % > Mléko sniZuje absorpci.

Metoklopramid 030 - Nz >

Nimodipin o) 138% 68 %

Nitrofurantoin ) N Potrava a mléko zaroven snizuji drazdivost nitrofurantoinu.

Omeprazol 030-60 - N2 -

Oxybutyrat sodny o N N BN Tuéne'.jl'd\o sniitjj(i a zhorsuje absorpci, uzivat minimalné
2 hodiny po vecefi.

Pantoprazol 060 - >

Perindopril N Uzit prred jidlem, potrava snizuje konverzi perindoprilu na
aktivni perindoprilat.

Penicilamin o N Negiivat spo\.e.(:né se zeleznatymi, zine¢natymi
a vapenatymi ionty.

Penicilin-V @) N2 N2 ZpUsob podani se u jednotlivych LP I3,

Posakonazol ° MN51% N6 % Tu¢né jidlo.

Repaglinid 015-30 N Lze uzivati tésné pred jidlem, nezapomenout se najist (riziko
hypoglykemie).

Ribavirin ° MN70% N70% Tu¢né jidlo.

Riluzol o V9-20% | V45-55%

Risedronat sodny 030 b 30-55 %

Rivaroxaban U tablet v davkach do 10 mg nedochédzi k ovlivnéni. Davky

¢ 39% 15 a 20 mg se maji uzivat s jidlem.
Rivastigmin ° N30% V30% >15h
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