Lékové hypersenzitivni reakce
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Lékové hypersenzitivni reakce predstavuji problematiku s celosvétové narUstajici
incidenci. Nezadouci Uc¢inek podani I1éki podaného pro diagnostické a terapeutické
Ucely mlze vyznamné ovlivnit kvalitu Zivota pacienta, stejné tak naklady na jeho Ié¢bu.
Prvotni projevy lékovych hypersenzitivnich reakci jsou ve vétsiné pripadl vazany
na kozni povrch. Zndme akutni |ékové kopfivky, angioedémy ¢i pozdni [ékové kozni
erupce charakteru makulo-papuldrnich exantém, pozdnich kopfivek atd. Objevit
se vSak mohou i zavazné komplikace pod obrazem anafylaktické reakce ci tézkych
pozdnich lIékovych hypersenzitivit, jakou je napfiklad Steven-Jonestv syndrom.
Predmétem tohoto prehledového sdéleni je soucasny pohled na klinické projevy,
diagnostiku a management Iékovych hypersenzitivnich reakci.
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Drug hypersensitivity reactions

Drug hypersensitivity reactions are a healthcare problem with rising incidence. Adverse
events diagnostic or therapeutical drugs could negatively affect patients’ quality of
life and increase healthcare costs.

The first signs of drug hypersensitivity reactions involve skin or mucosal surfaces.
Skin symptoms like acute urticaria or angioedemas and delayed reaction with macu-
lopapular eruptions are well described. Those conditions could be the initial step to
life-threatening reactions like anaphylaxis or severe cutaneous adverse reactions —
Steven-Jones Syndrome, for example.

This summary brings the current view on drug hypersensitivity symptoms, diagnostics
and management.
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Uvod

Lékové hypersenzitivni reakce (LHR) jsou
jednim z ¢astych nezadoucich ucinkl Iéciv
uzivanych v diagnostice a terapii nasich pa-
cientl. Dle odhadu predstavuji 15% hlase-
nych nezadoucich reakci po lécich (1). Jejich
projevy mohou nastupovat ¢asné po podéni
rizikového léku - tj. do 6 hodin od podani
posledni davky lé¢iva. Casté jsou viak i reakce
pozdni, které se mohou objevit v fadu dnii az
tydnt od prvni podané davky léku. Abychom
takovy nezddouci ucinek Iéku mohli nazvat
lékovou alergii, je nutno prokazat jeho plivod
v imunopatologické reakci (1).

Casné reakce jsou nej¢ast&ji zplisobeny
IgE mediovanou aktivaci zirnych bunék a ba-
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zofilnich granulocyt. K rozvoji takové reakce
je zapotrebi pfedchozi senzibilizace neboli
znamy kontakt s potencidlnim spoustécem
reakce v osobni anamnéze pacienta. Pfi dal-
$im kontaktu s takovym lécivem a jeho bilko-
vinnym nosi¢em (haptenova teorie) dochazi
k aktivaci nizkoafinitnich IgE receptorl na
zirnych bunkach. Tento aktivacni signal vede
k vyplaveni preformovanych mediator( (his-
tamin, tryptaza, chymaza, TNF alfa atd.) a de
novo produkci dalsich imunokompetentnich
cytokinl (leukotrieny, prostaglandiny, mito-
tické faktory, interleukiny atd.), které reakci
potencuji (2).

U pozdnich lékovych reakci se po-
tom uplatiiuje bunécna imunita, nejcastéji
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