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Tab. 4. [ékovd anamnéza

Lékova anamnéza

Concor (bisoprolol) 5mg thbl. 1-0-0

Cordarone (@amiodaron) 200 mg tbl. | 0-1-0

Euphyllin CR N (teofylin) 300 mg 1-0-1

cps. ret.

Verospiron (spironolakton) 25 mg 1-1-1

tbl.

Tritace (ramipril) 2,5 mg tbl. STOP

Rosucard (rosuvastatin) 20 mg tbl. 0-0-2

Anopyrin (ASA) 100 mg tbl. 0-1-0

Frdomed (erdostein) 300 mg. cps. 1-1-0

Codein Slovakofarma (kodein) 30 0-0-0-1

mg tbl.

Ambroxol AL roztok 7,5 mg/ml 4-4-4m|

Atrovent (ipratropium bromid) 0,25 | Inhala¢né pfi dusnosti
mg/ml sol. neb.

Ventolin (salbutamol) 5 mg/ml sol. | Inhalacné pfi dusnosti
neb.

Clexane (enoxaparin) 0,4 ml inj. Ix denné 1inj. (po 24 hod.)

Po dvou mesicich je pacient opét pfijat pro celkovou slabost, nechuten-
stvi, nauzeu a chronicky prijem. Je zaznamendana hypokalemie, hyposatu-
race a dle ASTRUP vysetfeni krve mirna alkaloza. Provedend gastroskopie
neodhaluje pficinu nechutenstvi a nauzey. Nasledna kolonoskopie popisuje
pritomnost stfevnich polypd, coz je povazovano za pficinu prijmu.

www.praktickelekarenstvi.cz

NEMOCNICNI LEKARENSTVI (
TEOFYLIN — SKRYTA NEBEZPEC

Za daldi pulrok je pacient znovu pfijat pro zmatenost, neadekvatni
chovani a poruchy psychomotorického tempa. Stézuje si na chronicky
prdjem. Laboratorné je detekovana vyznamna mineralova dysbalance
(hyponatremie 114,3 mmol/I, hypokalemie 2,49 mmol/I, hypofosfatemie
0,46 mmol/I a hypoosmolalita 247 mmol/kg) s mirnou alkalézou. Je indiko-
vana korekce mineralogramu a alkalozy (Plazmalyte, roztok 6,8 % KH2PO4
a roztok 745 % KCl), dale symptomatickd medikamentézni [écba prdjmu
(Hidrasec, Hylak forte). Druhy den hospitalizace je na doporuceni klinic-
kého farmaceuta stanovena ranni plazmaticka hladina teofylinu (celkem
16 mésicl od nasazeni teofylinu) a zjiSténa toxicka koncentrace 31,4 mg/I.
Teofylin je vysazen a nasledné po Uprave stavu opét nasazen ve snizené
davce 400 mg/den. Pri propusténi pacienta je hladina teofylinu v normé
(11,0 mg/l) (tabulka 3 a 4).

O tfi mésice pozdgji je pacient opetovne hospitalizovan pro kardialni
dekompenzaci a kolapsovy stav. Je stanovena hladina teofylinu s vysled-
kem 20,9 mg/l, opét s pravodni hypokalemii, hyponatremii a hypochlo-
remif. Na zakladé tohoto zjisteni je teofylin vysazen definitivné.

Diskuze

V popsané kazuistice Ize zaznamenat nekolik ddvodU proc se domni-
vat, ze nasazeni teofylinu pacientovi mohlo mit zadsadni vliv na dalsi vyvoj
jeho zdravotniho stavu. Teofylin byl pacientovi poprvé podan pro dusnost
provazejici akutni koronarni syndrom, a to v empiricky stanovené davce
600 mg/den. Existuje ¢asova souvztaznost mezi zavedenim teofylinu, na-
slednou tachykardif a eskalaci stavu ve fibrilaci sini. V literatufe jsou popsany
pfipady vyvolani fibrilace sini teofylinem (6, 8). lontova dysbalance, kterou
muze teofylin zpUsobit (nejen) riziko arytmif dale prohlubuje. Amiodaron
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