VE ZKRATCE (
INTERAKCE LEK(U POUZIVANYCH V LECBE INFEKCT MOCOVYCH CEST SJINYMI LECIVYMI PRIPRAVKY A DOPLNKY STRAVY

AMINOGLYKOSIDY

Kontraindikace U pacientt s pokrocilou poruchou funkce ledvin nebo s preexistujici hluchotou nitrousniho pavodu podani

pouze z vitaIni indikace.

MAKROLIDY

Snizeni ucinku lé¢iva  Pfi soucasném uZziti s antacidem pokles maximalni plazmatické koncentrace azithromycinu. Azithromycin je

tfeba podat alespon 1 hod. pfed nebo 2 hod. po podani antacida.

Lékové interakce Soucasné podavani se substraty P-glykoproteinu (napf. digoxinem, kolchicinem) vede ke zvyseni sérové hladiny

substratu P-glykoproteinu.

TETRACYKLINY

Nutna opatrnost Pri uzivani tetracyklind je popsana fotosenzitivita, projevujici se jako pfehnana solarni dermatitida.

Snizeni ucinku léciva  Vstiebavani doxycyklinu z gastrointestinalniho traktu maze byt snizeno dvoj- nebo trojmocnymi kationty —ionty
hor¢iku, hliniku a vapniku (v antacidech), ionty vapniku také v mléce, mléénych vyrobcich a ve vépnik obsa-
hujicich ovocnych stavach nebo pfipravky obsahujicimi Zelezo, zinek, aktivni uhli a kolestyramin. Interval
mezi uzitim doxycyklinu a uzitim téchto pfipravkd ma byt 2-3 hod.

Sérovy polocas doxycyklinu se zkracuje pfi soubézném poziti alkoholu nebo uziti barbiturati, karbamazepinu
nebo fenytoinu.

Lékové interakce Soucasné uzivani s betalaktamovymi antibiotiky miZe vést k prodlouZeni metabolizace a eliminace doxycyklinu.

Soucasné uzivani s warfarinem muze vést k prodlouZeni protrombinového ¢asu.

Kontraindikace Nepodavat pfi [é¢bé akné isotretinoinem nebo jinymi retinoidy, ani kratce pred ¢i po této |é¢bé, pro riziko

reverzibilniho vzestupu intrakranidlniho tlaku (pseudotumor cerebri).

Antibiotika podévand v |é¢bé IMC mohou interagovat s chronickou medikaci pacienta, s jednordzovou medikaci, s doplnky stravy, ale
i béZnou stravou. Na tuto skute¢nost by mél kazdy Iékar indikujici antibiotika myslet a zhodnotit pfinos i mozna rizika uzivani indikovaného
léku. Podobné jako u znamych alergii na néktera antibiotika. Pokud si Iékaf nenti jisty kombinacemi [ékd nebo doplikd stravy, je Zaddouci si
tyto informace ovéfit na strdnkéch Statniho Ustavu pro kontrolu léciv.
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