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sklerdzy je umoznéna praveé expresi VCAM-1. Tim je zabranéno pre-
stupu T-lymfocytd z cév do tkané. Vysledkem je blokada napadeni

oligodendrocytl aktivovanymi T-lymfocyty. Ma se za to, ze natalizu-
mab kromé této migrace dale blokuje interakci mezi a4b1 a proteiny
extracelularni matrix, jako je fibronektin a oreopontin, a tak inhibuje
jiz probihajici zaneét.

Natalizumab je urCen k lé¢bé pacientl s vysoce aktivni relabuijici-
-remitujici roztrousenou sklerézou tehdy, jestlize se tato forma choroby
rozviji velmi rychle nebo selhala |éCba interferonem 3.V USA je schvaélen
i pro [écbu Crohnovy choroby.

Lécivo se aplikuje 1x za 4 tydny iv. infuzi, kterd ma trvat asi hodinu.
Farmakokinetiku ovliviuje pouze télesna hmotnost a pfitonost antina-
talizumabovych protildtek. Neni vliv veku, pohlavi, funkce jater a ledvin.
Hmotnost ovliviuje clearance méné nez pomernym zpusobem. Polocas
eliminace je 16 + 4 dny. Aplikuje se 300 mg intravendzni infuzi jednou za
4 tydny. Po 6 mésicich se zhodnoti efekt.

Kontraindikace jsou obdobné jako u ostatnich MAB (znama hyper-
senzitivita, malignity a zavazné infekce). Pouziti natalizumabu mUze byt
spojeno s rozvojem progresivni multifokalni leukoencefalopatie a u paci-
entd s timto onemocnénim je podavani natalizumabu kontraindikovano.
Nejcastéji jsou pozorovany infekty mocovych a dychacich cest, kopfivka,
bolesti hlavy, zavraté a artralgie.

Okrelizumab (Ocrevus®)

Protilatka proti CD20. Je indikovan k lécbé dospélych pacientt s Cas-
nou primarné progresivni roztrousenou sklerdzou. Aplikace 600 mg i.v.
kazdych 24 tydnd (26).
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AKTUALNI FARMAKOTERAPIE {
VYBRANA BIOLOGICKA LECIVA V NEONKOLOGICKYCH INDIKACICH

Monoklonalni protilatky v kardiologii

Abciximab (ReoPro®)

Abciximab je Fab fragment chimerické MAB IgG1. Jedna se o pfidat-
ny lék k terapii heparinem nebo kyselinou acetylsalicylovou, které jsou
podavany z didvodu perkutanni korondrni intervence nebo u pacientt
s nestabilni anginou pectoris. Mechanismem ucinku trombocytarnich
vazebnych receptord llIb/Illa. DGvodem podani je prevence ischemic-
kych kardidlnich komplikaci u pacientd podstupujicich perkutanni
koronarni intervencni zakrok (balénkova angioplastika, aterektomie,
implantace stentu) nebo kratkodobé (1 mésic) snizeni rizika infark-
tu myokardu u pacientl se syndromem nestabilni anginy pectoris,
u kterych chybi odpovéd na konvencni terapii a kteff jsou kandidaty
na perkutanni koronarni intervencni zakrok.

Inhibitory PCSK9 (proprotein konvertaza subtilisin kexin-9)
PCSK9 je pfitomna v fade tkani (stfevo, ledviny, nervovy systém, jat-
ra) a zasadné ovliviiuje mnozstvi LDL-receptord = degradace LDL-R. Je
regulovana obsahem cholesterolu v dieté a v bunkach. Mutace PCSK9
predstavuje formu autosomalné dominantni hypercholesterolemie.

Alirokumab (Praluent®)

Alirokumab se pouziva k lécbe dospélych pacientl s hypercholestero-
lemii nebo smiSenou dyslipidemii, a to v monoterapii nebo v kombinaci
se statinem, u pacientd, ktefi netoleruji statiny, i s jinym hypolipidemikem.
Davkovani je 75 mg s.c. jednou za 2 tydny. Pocatecni davka mUze byt
i 150 mg s.c. 1xX za 2 tydny (snizeni LDL > 60 %). K dispozici je ve formé
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