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1.Peniciliny
Postmenopauzalna osteoporodza Senilna osteopordza
Typl Typ Il
Vek 55-75 >70
Pohlavie (pomer Z : M) 6:1 2:1
Miesta zlomenin predlaktie, stavce proximalny femur, stavce

Liekové interakcie v skupine antibiotik | 1


https://somfarmaceut.sk/autor/pharmdr-patricia-ceckova/

Chinolény maju potencidl predizovat QT interval. Kvoli tomuto neziaducemu Ucinku sa vyZaduje opatrnost
v kombindacidch s dalsimi liekmi, ktoré predlzuju QT interval (napr. antiarytmikum, amiodarén, tricyklické
antidepresiva, erytromycin, haloperidol) a za podmienok, ktoré potenciuju predizenie QT intervalu -
bradykardia, hypokaliémia ¢i hypomagneziémia.

Podobne ako to je u tetracyklinov, su¢asne podavanie latok s polyvalentnymi katiénmi (napriklad AL**, Ca**,
Zn**) znizuje vstrebavanie chinolénov.

Ciprofloxacin a norfloxacin su silnymi inhibitormi CYP1A2. Ich sucasna kombinacia so substratmi tejto izoformy,
napr. teofylinom, vedie k zvySeniu biodostupnosti teofylinu a potenciovaniu neziaducich ucinkov.

5. Rifampicin

Rifampicin patri medzi ansamycinové antibiotika. Je pomerne znamy induktor enzymu CYP450. Rifampicin
redukuje metabolizmus, napr. cyklosporinu, azolovych antimykotik, hormédnov Stitnej zl'azy, digoxinu a celej
rady dalSich latok a takisto vedie k zniZeniu ich terapeutického Gcinku. Podiela sa na znizeni U¢inku hormonalnej
antikoncepcie. Pacientom sa odporuca pouzivat iné (nehormonélne) metddy ochrany pocas liecby a 4 tyzdne po
jej ukonceni.

6. Aminoglykozidy
Zastupcovia skupiny:

amikacin, dibekacin, gentamicin, kanamycin, neomycin, netilmicin, sizomycin, streptomycin,
tobramycin.

NeZiaduce Ucinky st zavislé na dizke pdsobenia vysokych koncentrécii. Medzi vdZne patri ototoxicita,
nefrotoxicita a neuromuskuldrna toxicita.

V kombindcii s nefrotoxickymi, ototoxickymi alebo neurotoxickymi lie¢ivami, napr. furosemid, cisplatina,
amfotericin B, bacitracin, moze dojst k zvySenej toxicite.

Anestetika, latky sp6sobujice neuromuskularnu blokadu (sukcinylcholin, vekurénium), citratova krv sp6sobuju
neuromuskuldrnu blokadu a paralyzu.

7. Sulfonamidy

Zastupcovia skupiny: sulfametoxazol, sulfafurazol, sulfadiazin.

Medzi neziaduce ucinky patri fotosenzitivita, zazivacie tazkosti, nefrotoxicita (riziko tvorby kamerov v mocovych
cestach v kombinacii s kyslymi latkami), Utimu kostnej drene, ikterus u novorodencov (vytesnenie bilirubinu
z vazby na albumin), disulfirdmova reakcia po kombinacii s alkoholom.

Mo6zu zvysSovat Gcinok derivatov sulfonylmocoviny (antidiabetikd) a spdsobovat tak hypoglykémiu. V kombinécii
s warfarinom a metotrexatom, sulfonamidy tieto lieCiva vytesnia z vazby na plazmatické bielkoviny a zvysuju ich
aktivitu, Odporuca sa monitorovat parameter INR pri warfarine a zvysit suplementaciu kyselinou listovou pri
uzivani metotrexatu a takisto monitorovat stav pacienta. V kombinacii s cyklosporinom boli hlasené nefrotoxické
Gcinky.
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8. Metronidazol

Metronidazol v kombinacii s alkoholom zvySuje riziko disulfiramovej reakcie. V kombinacii s warfarinom moze
potenciovat jeho antikoagulacny efekt.

V stcasnej liecbe s litiom bola pozorovana retencia litia v organizme. Pocas uZzivania metronidazolu a litia sa
odporuca monitorovat plazmatické koncentracie litia, kreatininu a elektrolytov.

Fenobarbital a fenytoin indukciou zvysuju metabolizaciu metronidazolu. Metronidazol znizuje klirens 5-
fluorouracilu, a tym moze dojst k zvysenej toxicite 5-fluorouracilu.

Pacienti uzivajlci cyklosporin a metronidazol su vystaveni riziku zvySenej sérovej hladiny cyklosporinu. Ak je
potrebné podavat ich sibezne, odporica sa dokladne sledovat sérové hladiny cyklosporinu a kreatininu.

9. Makrolidy

Zastupcovia skupiny: azitromycin, klaritromycin, erytromycin, spiramycin, josamycin, roxitromycin,
telitromycin, oleandomycin.

Medzi neziaduce Ucinky makrolidovych antibiotik patria GIT problémy, alergické reakcie, cholestaticka
hepatitida, riziko prediZzenia QT intervalu.

NajcastejSie interakcie su farmakokinetické a prebiehaju na Urovni metabolizmu. Makrolidy patria medzi
inhibitory CYP P450. Vyznamny inhibi¢ny G¢inok ma erytromycin a klaritromycin. V uvedenom texte su
zmienené len niektoré interakcie.

Sucasné uzivanie klaritromycinu a simvastatinu/lovastatinu je kontraindikované. Hrozi riziko rabdomyolyzy.

PV v

registrovant davku statinu alebo zvolit statin nezavisly od CYP3A4 metabolizmu (fluvastatin). Pacienti maju byt
monitorovani.

V kombinacii klaritromycinu a astemizolu, cisapridu, domperidénu, pimozidu ¢i terfenadinu hrozi riziko
prediZzenia QT intervalu.

Digoxin je substratom pre efluxny transportér P-gp. Klaritromycin inhibuje P-gp, ¢o moze viest k zvySenej
hladine digoxinu.

Podavanie klaritromycinu s ergotaminom alebo dihydroergotaminom bolo spajané s akutnou toxicitou
namelovych alkaloidov, a preto je kontraindikované. Rovnako je kontraindikované subezné podavanie
peroralneho midazolamu a klaritromycinu, kvdli niekolkondsobnému zvySeniu plazmatickej koncentracie
midazolamu.

PharmDr. Patricia Ce¢kova
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