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V klinické praxi se Casto setkavame s délenim dle indikaci, které Ize

velmi stru¢né shrnout na MAB pouzivané v onkologickych a neonkologic-
kych indikacich. Nasledujici text bude shrnovat MAB v neonkologickych
indikacich (1-4).

Dalsi, byt vyrazné mensi skupinou biologickych [éciv, jsou modi-
fikované receptorové molekuly (etanercept, abatacept) a antagonista
interleukinovych receptord (anakinra). Povahou jsou vsechna tato léciva
biologického plvodu, a proto jsou zafazena v tomto prehledu.

Léciva namirena proti TNF-a

TNF-a (tumor nekrotizujici faktor ) je produkovan hlavné aktivova-
nymi makrofagy. Ma celou fadu biologickych ucinkd, zejména v zanétlivé
reakci organismu. Problematickeé je jeho pudsobeni zejména u chronickych
zanétlivych procest, kde se stava jednim z faktor(, které udrzuji zanét
ve stavu aktivity a branf tedy jeho ukonceni a vyhojenti. Z hlediska lécby
autoimunitnich onemocnéni je proto vyhodné putsobeni TNF-a blokovat.

Tato skupina zahrnuje:
= monoklonalni protilatky: chimerické (infliximab, INF), plné humanni
(@dalimumab, ADA; golimumab, GLM), humanizované (certolizumab
pegol, CZP)
= solubilni receptor: etanercept (ETN)

Jednotlivé preparaty se krome struktury mohou lisit z hlediska sta-
bility molekuly, farmakokinetiky, farmakodynamiky (afinita vaci TNF-q,
neutralizacni kapacita) a imunogenicity. Napfiklad infliximab vzhledem
k pfitomnosti mysi Fc Casti ma vyraznejsi imunogenicitu a tedy i potencial
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indukovat tvorbu protildtek (anti-drug antibodies, ADA). Proto je dopor-
ucovana jeho kombinace s methotrexatem.

Infliximab (Remicade®, Inflectra® Flixabi®, Remsina®)

Infliximab je chimericka lidska/mysi monoklonalni IgG1 protilatka na-
mifend proti TNF-a. Zakladnimi indikacemi pro pouziti infliximabu jsou
revmatoidni artritida (RA), ankylozujici spondylytida, Crohnova choroba,
ulcerdzni kolitida, psoridza a psoriaticka artritida. Infliximab obsahuje 2/3
lidského a 1/3 mysiho proteinu a je schopen se vazat jak na solubilni, tak
i na membranovou formu TNF-q, za vzniku stabilnich komplexd. Kromé
vazby na TNF-a byla v klinickych studiich zjisténa lyticka schopnost inflixi-
mabu vuci burkdm produkujicim TNF. Tento Ucinek byl zprostfedkovan
komplement fixacni reakci nebo protildtkou indukovanou cytotoxickou
reakc.

Aplikace probiha prostfednictvim intravendzni infuze, kterd ma trvat
alespon 2 hodiny. Tu pak opakujeme dle diagndzy v nekolikatydennich
odstupech. Po intravendznim podani je preparat distribuovan prevazne
v cévnim kompartmentu.

Nezadouci ucinky a kontraindikace

Na prvnim miste je treba zminit zejména moznou alergickou re-
akci po iv. podani, zplsobenou protilatkami namifenymi proti této
chimerické protilatce. Jejich produkci snizuje soucasné dlouhodobé
podavani methotrexatu nebo jinych imunosupresiv. Riziko infuznich
reakci Ize snizit aplikaci kortikosteroidd. Dale se v prabéhu terapie mUze
vyskytnout lupus-like syndrom. Ten je doprovazen tvorbou anti-dsDNA
protildtek (double strand DNA, dvouvlaknova DNA) a vyzaduje ukoncenti
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