MAME DNES K DISPOZICI LEPSI
ANTITROMBOTIKA?

Tepennd a zilni tromboembolick& nemoc je kli-
nickym fenoménem, ktery predstavuje jednu
z nej¢astéjsich pficin onemocnéni civilizova-
ného svéta. Je vyrazem spise lepSich Zivotnich
podminek a zejména tepennd trombdza Uzce
souvisi s metabolizmem lipidd, resp. atero-
sklerotickym procesem. Prispiva k ni sedavy
zplsob Zivota a nedostatek pohybu, stres,
znecisténi Zivotniho prostredi, polypragmazie,
starnuti populace a jeji vristajici nemocnost
a naopak jeji u¢innéjsi zvladant...

V souvislosti s extenzi zminéného medi-
cinského problému se rozrliista i spektrum
moznosti profylaxe a léEby tromboembolické
nemoci a jejich variant. Jsou to jednak rezi-
mova opatfeni, kterd urcuji okolnosti k na-
staveni patficné profylaxe a Iécby, jednak se
rozriista samotné spektrum Iékd, které se pfi-
blizuji idedlnimu antitrombotiku. To by mélo
splfiovat pozadavky jednoduchého podavani
i sledovani, Sirokého terapeutického okna,
malé interakce s jinymi Iéky a potravinovymi
dopliky a rovnéz i nizké ceny.

Podavani vytazku vrby obsahujiciho salicin
vyustilo nakonec v objeveni Uc¢inku kyseliny
acetylsalicylové a vyrobé Aspirinu. Zacéatek
cilevédomého vyuziti protisrazliveho Gcinku
viak Ize datovat do zacatku minulého stoleti
a objeveni heparinu. Dalsim krokem byly ku-
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mariny a v dnesni dobé jsou to jiz specifické
a syntetické plsobky.

U novych antitrombotik se pozornost sou-
stfedila pfedeviim na jejich vyuZiti v prevenci
pooperacnich Zilnich pfihod, na prevenci cév-
nich mozkovych pfihod u nemocnych s fibrilaci
sini, ale také na moZnost lécebného vyuziti —
opét predevsim v souvislosti s Zilnim trom-
boembolizmem. Vysledky ziskavané v Cet-
nych studiich zaméfenych zminénym smérem
a nadto na velkych souborech nemocnych pfi-
nesly velmi povzbudivé vysledky, které veelku
rychle umoznily praktické vyuziti 1€ka.

Nova antitrombotika skytaji moznosti spe-
cifické a pohodIné lécby. Pozornost se pfi
jejich vyuziti soustfeduje na cilené a ovérené
indikace, na pfipadnou moznost monitorovani
Uc€inku, resp. Upravy davky léku na zakladé la-
boratorni odpovédi na né&j, na moznost fedeni
krvécivych komplikaci v disledku jejich poda-
vani pfi neexistenci specifického antidota.

Podle mechanizmu svého ucinku prodlu-
zuji nova antitrombotika nékteré testy koagu-
lace, které se po Upravé koncepce testu daji
vyuzit k pfipadnému sledovani ucinku. Tak
je to v pripadé inhibitor( trombinu s trombi-
novym ¢asem, ktery Ize v originalni soupravé
vyuzit. Podobné v pfipad€ pfimych inhibitord
faktoru Xa Ize vyuZit koncepce testovani an-

ti-Xa aktivity. Obecnym trendem je standardi-
zovat testovaci soupravy v komercnich kitech.

Co setyce antidot ¢i zvladanivedleji icinkl
krvéceni, je asi v popfedi moznost zvladat ja-
kékoli krvaceni, at jiz bylo vyvolano v souvis-
losti s onemocnénim &i jeho léEbou. Znamena
to tedy, Ze existence specifického antidota je
sice vyhodou, ale nikoli nezbytnosti. Tam, kde
je postradame, je treba si vystacit s nespeci-
fickymi hemostyptickymi Ié¢ebnymi opatfe-
nimi. Z nich se jevi vyhodné bypassové tech-
niky lécby, s pouzitim predevsim aktivovanych
forem nékterych z kli¢ovych faktord krevniho
srazeni (koncentrat protrombinového kom-
plexu, aktivovany faktor [X nebo VII).

Detaily zminénych okolnosti jsou feSeny ve
studiich, které jsou provadény v souvislosti se
zminénymi problémy, jsou rozpracovavéany v kon-
textu s pfedchozimi studiemi a jejich zavéry a apli-
kuji se i v zavislosti na rdznych odbornostech,
které se ujimaji zpracovani, jez ma odpovida-
jici specificky zaméfeny charakter (kardiologie,
neurologie, hematologie, angiologie, ...), ale vzdy
by mél vyustit v mezioborovou spoluprégi...
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