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AXIMA

Tab. 4. Minimalizace rizik — ostatni pfipady

ZACE UCINKU A MINIMALIZACE RIZIK FARMA

KOTERAPIE — ABSORPCE A GASTROINTESTINALNI TOLERANCE

Léciva latka Zpusob Poznamka
Podani

Abirateron @) Nesmf se uzivat s jidlem, jidlo ™ AUC az 10x, NC__ a7 17x (v zavislosti na obsahu tuku v potravé).

Ambenonium ° Nalac¢no se rychleji absorbuje, mize dojit k nekontrolovanému vzestupu sérovych hladin a ke zvysené intenzité
cholinergnich ucinka.

Amiodaron - Uzivat stéle stejné ve vztahu kjidly; jidlo ™ AUC 1,7-3,6%, N C__ 27-44x, < T 037 %.

Cilostazol 030 Tuc¢né jidlo N AUC 0 25 %, ™ C.... 090 %, coz vede ke zvySené incidenci nezadoucich Gcinka.

Felodipin O Uzivat nala¢no nebo s lehkym jidlem. Kalorické jidlo mdze zvysit expozici az 2%, coz vede ke zvysené incidenci
vasodilatacnich a hypotenznich nezaddoucich ucinka.

Karvedilol ° Potrava zpomaluje absorpci, ¢imz snizuje riziko pfilis rychlého néstupu Ucinku a potencidlnich komplikacf
(hypotenze).

Lomitapid o Uzivat 2 hodiny po vecefi. Potrava I AUC 0 28-58 %, C, _ 0 70-77 %, coz vede ke zvysené intenzité GIT
nezadoucich ucinkd.

Metoprolol-tartarat ) PFi uzivani Betaloc SR® s jidlem by mohlo dojit k neo¢ekavanému ™ C_ 0 30-40 %.

Sukralfat (@) Vazba na proteiny v potravé, moznd tvorba bezodaru. Odstup od Ié¢iv 2 hodiny (Ié¢iva by méla byt podana pred
sukralfatem, ktery snizuje absorpci nékterych |éciv).

Tiagabin ® Tu¢né jidlo nemeéni AUC,\/ C 40 %, > T__ 02,5 hodiny, coz vede ke snizenf intenzity neurologickych
nezadoucich ucinkd.

Trazodon ° Potrava zpomaluje absorpdi, IR je lepsi uzit po jidle nebo svaciné. SR uzivat nalacno.

Verapamil ° Potrava\y AUCN C 2T .

@ (s jidlem/po jidle) N (zvyseni) AUC (plocha pod kfivkou)

O (1 h pfed nebo 2 h pojidle) |\ (snizeni) C,., (maximalni sérové koncentrace (peak))

O30 (30 min pred jidlem) -> (prodlouzeni) | T, ., (¢as potfebny k dosazeni Cmax)

- (nezavisle/nezavisi) & (zkracenf) SR (Iékova forma s prodlouzenym uvolrovanim)

GIT (gastrointestindlni trakt) IR (Iékova forma s okamzitym uvolfiovanim)

davanych 1éCiv a nasledné stanovit optimalni dav-
kové schéma ve vztahu k potravé. Mira adherence
ke stanovenému zplsobu podavani mdze rovnéz
prindset variabilitu v klinické odpovédi na lécbu.
Znalost téchto aspektl podavani éciv je klicova
v dosahovani maximalniho Gcinku a minimalnich
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