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SLOVO ÚVODEM

Vážené a milé čtenářky, vážení a milí čtenáři,

hlavním tématem tohoto čísla jsou lékové 

interakce. Z velkého množství takových příhod 

jsme vybrali skupiny léků, pro které byla zjiš-

těna nová fakta, jejichž spotřeba dynamicky 

narůstá a kde se mění její struktura. Dva z našich 

článků pojednávají o lékových interakcí přímých 

orálních antikoagulancií (DOAC). Dávkování 

DOAC na rozdíl od warfarinu není titrováno, ale 

je pevně stanoveno. Úprava dávek by měla být 

prováděna jen v případech, které jsou defino-

vány SmPC a které jsou popsány i v příslušném 

Praktickém průvodci (Practical Guide) (1, 2), při-

čemž zohledňován je nejen věk, funkce ledvin 

a hmotnost pacienta, ale i současné podávání 

interagujících léků. V určitých případech, kdy 

interakce může vyvolat předávkování DOAC 

a kombinace léků není kontraindikována, mů-

že být doporučena úprava dávky DOAC, avšak 

u interakcí vedoucích k poddávkování DOAC 

žádná úprava dávek není doporučena a je rov-

nou uplatněn zákaz takové kombinace. To se 

týká některých protizáchvatových léků, z nichž 

některé jsou pozoruhodné i tím, že mohou vyvo-

lat jak snížení účinnosti DOAC ve smyslu zvýšení 

rizika tromboembolických příhod, tak i zvýšení 

příhod krvácivých (fenytoin). V případě kyseliny 

valproové se na zvýšení krvácení zřejmě podílí 

i její antiagregační působení. Ačkoliv SmPC ani 

jednoho z DOAC kyselinu valproovou nezmiňují, 

autoři Praktického průvodce považují její podá-

vání s DOAC za kontraindikované.

Třetí článek upozorňuje na různorodost léko-

vých interakcí močových spazmolytik, kde v ČR 

může i praktický lékař vybírat ze dvou možných 

lékových skupin (anticholinergika a agonisté 

adrenergních β3 receptorů), přičemž u pacientů 

rezistentních na tu i onu léčbu lze úspěchu do-

sáhnout kombinací léků obou skupin. Doufáme, 

že laskavý čtenář bude z článků čerpat nejen 

poučení, ale i kousek z té radosti z poznání, se 

kterou jsme práce sepisovali.
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