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V praci jsou popsané elektromigraéni metody, které se daji vyuzit v terapeutickém monitorovani Iékii (TDM). ProtoZe se stanoveni Iékil
provadi v biologickém materidlu, jsou rovnéz uvedeny metody, které se pouzivaji na pfipravu vzork(, jako je extrakce na pevné fazi nebo
extrakce z kapaliny do kapaliny. U nékterych stanoveni Ize vyuzit i pfimy nastfik vzorku, coz je jedna z vyhod elektromigracnich metod
oproti nékterym analytickym separaénim metodam napt. chromatografickym. Tento piehled uvadi princip kapilarni elektroforézy a jejich
jednotlivych médu a pfiklady stanoveni Ié¢iv v biologickém materialu.

Klicova slova: TDM, kapilarni elektroforéza, kapilarni zénova elektroforéza, nevodna kapilarni zénova elektroforéza, micelarni elektrokine-
ticka kapilarni chromatografie, kapilarni elektrochromatografie, izotachoforéza.

THERAPEUTIC DRUG MONITORING BY MEANS OF ELECTROPHORESIS METHODS

The review of the electrophoresis methods for the terapeutic drug monitoring (TDM) is presented. In clinical analysis, usually the drugs
must be analyzed in a complex matrix. For this reason, attention will be paid to sample pretreament procedures used for TDM since it is
a critical step in the analysis of biological samples. The method used for the preparation of sample solid-phase extraction or liquid-liquid
extraction. For some determinations direct sample injection can be used, which is one of advantages of electrophoresis methods compa-
red with some others separative analytical methods (chromatographic). This overview describes the principle of the capillary electropho-
resis and their particular modes. The determinations of some drugs in the biological materials are presented.

Key words: TDM, capillary electrophoresis, capillary zone electrophoresis, non-aqueous capillary electrophoresis, micellar electrokinetic

capillary chromatography, elektrokinetic capillary chromatography, isotachophoresis.
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Uvod

Terapeutické monitorovani 1éki (TDM) slouzi
ke kontrolovani G¢inkli podanych Iékd. Kontrolnim
ukazatelem byva terapeuticky nebo farmakody-
namicky efekt tam, kde je to mozné. V pfipadé
obtizné méfitelnosti Ucinku IéCiv se pouziva sta-
noveni hladin Ié¢iv v krvi, plazmé, nebo v séru.
U téchto léCiv musi byt prokazana zavislost U¢in-
ku na koncentraci v krvi (plazmé, séru). Tyto latky
maji obvykle uzké terapeutické rozmezi, jako napf.
antiepileptika, digoxin, vankomycin a aminoglyko-
sidova antibiotika. TDM ma tfi rovnocenné sou-
Casti: analytiku, interpretaci naméfenych hladin
a akceptaci poslanych doporuceni klinikem (1).
Mezi nejvice pouzivané analytické metody patfi
metody chromatografické. Pouziva se pfedevsim
vysokouginna kapalinova chromatografie (HPLC),
dale tenkovrstevna chromatografie (TLC) a plyno-
vé chromatografie (GLC). Pfednosti HPLC metody
je jeji vysoka délici schopnost, rychlost analyzy,
moznost automatické detekce, identifikace a kvan-
titativniho vyhodnoceni. Umozriuje délit termola-
bilni a polarni latky. Nevyhodou je drahé pfistro-
jové vybaveni. Metoda GLC je také pfesna, citliva
a rychla. K analyze se mohou pouzit malé objemy
vzorku, latka vSak musi byt termostabilni, jinak
se musi pfed stanovenim derivatizovat. Podobné
jako HPLC vyuziva GLC také automatickou detek-
ci, identifikaci a kvantitativni vyhodnoceni. Mezi

pfednosti TLC metody patfi rychlost, moznost po-
uzit drasticka cinidla pfi detekci a nendro¢nost na
pfistrojové vybaveni. Nevyhodou je obtizné stan-
dardizace podminek déleni, a proto je nutné ana-
lyzovat soucasné standardni roztoky a provadét
kalibraci zvlast pro kazdou desku. Tato metoda se
vyuziva pfedevsim v toxikologii. Mezi dal§i metody
na stanoveni Ié¢iv patfi metody imunoanalytické.
Imunoanalytické metody jsou jednoduché, rych-
Ié a citlivé a daji se snadno automatizovat. Mezi
nevyhody patfi nemoznost stanoveni metabolitli
a nakladnost stanoveni (2).

V soucasné dobé se v analyze I&Civ zacinaji
uplatiiovat i elektromigracni separaéni metody.
Mezi pfednosti téchto metod patfi vysoka sepa-
raéni Ucinnost, nizka spotfeba vzorku i chemikalii
(minimalné 10x nizsi nez pro kapalinovou chroma-
tografii), coZ v kone¢ném dlsledku znamena velmi
nizké zatizeni Zivotniho prostfedi a snizeni nakla-
dl na analyzu. Elektromigraéni ¢i elektroforetické
metody jsou techniky, které vyuzivaji pohyb ioni-
zovanych ¢astic v elektrickém poli a Ize je pouzit
pro separaci nizkomolekularnich i vysokomoleku-
larnich latek. Mezi elektromigraéni separa¢ni me-
tody patfi kapilarni elektroforéza (CE) a jeji ostatni
mady, tj. kapilarni zonova elektroforéza (CZE), mi-
celarni elektrokinetickd kapilarni chromatografie
(MECC), kapilarni elektrochromatografie (CEC),
izotachoforéza (ITP), kapilarni isoelektricka fo-
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kuzace (CIEF) a kapilarni gelova elektroforéza
(CGE) (3).

Kapilarni elektroforéza
Princip metody

CE vyuzivd k déleni latek kapilaru naplné-
nou zékladnim elektrolytem, ktery vede proud.
Separace je zaloZzena na odliSnosti elektrofore-
tickych mobilit iontli v elektrickém poli. Kapilara
prochazi detektorem a zaznamendva se zavislost
odezvy detektoru na ¢ase. Tento zdznam se na-
zyva elektroforeogram. Poloha pik( uréuje kvalitu
a plocha nebo vyska pikd kvantitu analyzované lat-
ky (3). CE je vykonna separacni technika, ktera ma
vysoké rozliSeni a kratsi separaéni ¢as nez HPLC.
CE ma vysokou selektivitu, jednoduché provedeni
a malou spotfebu vzorku. Mezi dalSi vyhody CE pa-
tfi nizké provozni naklady a moznost automatiza-
ce. Mohou se stanovovat latky, které jsou termainé
nestabilni nebo jsou netékavé, bez nutnosti deri-
vatizace analytli. Data ziskand CE mohou byt po-
uzita jako dopliujici informace k retenénim datlim
latek (4).

Aplikace CE nachdzeji uplatnéni pfedevsim
v biochemii, farmacii, v analyze Zivotniho prostredi
a v analyze potravin. Terapeutické monitorovani hla-
din 1éCiv jesté doneddvna nebylo typickou aplikac-
ni oblasti CE, nicméné v posledni dobé Ize i v této
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oblasti sledovat narGst publikaci (8, 11, 12, 15-19,
23-34, 37, 38, 40, 41).

Detektory v kapildrni elektroforéze

V' CE se nejCastéji pouziva jednoducha UV-
VIS detekce, i kdyz ma nejnizsi citlivost. Citlivéjsi
jsou napf. elektrochemické a laserem indukované
fluorescenéni (LIF) detektory, které jsou ale ome-
zeny jen na urcity okruh latek. Naopak hmotnostni
detektor (MS) je univerzaini ale nakladny a jeho
kombinace CE-MS je stéle jeSté na experimental-
ni Urovni. Hlavnim problémem je delsi ¢as analyzy
a pfedevsim nedostatek vhodnych tékavych pufro-
vych systém(. Dlouhy ¢as analyzy je nasledkem
delsi kapilary, ktera je nutna ve spojeni s MS. Tento
problém rusi hlavni vyhody CE, tedy jeji rychlost.
Dal$im problémem je nedostatek vhodnych téka-
vych separacnich pufrd slucitelnych s MS. Mnoho
elektrolytd pouzivanych v CE s UV detekei jsou pufry
anorganické a netékavé povahy. Pro separaci v CE
jsou vyborné, ale jsou nevyhodné pro spojeni CE-
MS. Na druhou stranu tékavé elektrolyty jsou pro
CE nevhodné kvl jejich horsi G¢innosti a selektivité
(5, 6, 7, 8, 10). Elektrochemiluminiscence (ECL) je
citliva detekéni metoda s dobrou selektivitou, Siro-
kym linedrmnim rozmezim a jednoduchym a levnym
zafizenim (11). Bezkontaktni vodivostni detekce ma
také velkou citlivost, coz je vhodné hlavné pro malé
ionty, které se stanovuji nepfimou detekci (12). Na
obrazku 1. je uveden izotachoforeogram septonexu
stanoveného v Iékovém pfipravku Mukoseptonexu
stanoveného pomoci vodivostni detekce.

PFiprava vzorku pro analyzu

Analyza |éCiv v télnich tekutinach pfinasi mnoho
problém0, které jsou bézné pro vSechny analytické
separacni techniky. PFiCinou je pfitomnost velkého
mnozZstvi riiznych sloucenin v organické matrici, které
vedou k interferenci matrice s analytem a obtiznosti
detekce nizkych koncentraci. Proto se provadi Uprava
vzorku pfed vlastni analyzou. Bézné postupy pfipravy
vzorku zahrnuji precipitaci proteind, extrakci na pevné
fazi (SPE) nebo extrakci z kapaliny do kapaliny (LLE)
(13). Zakoncentrovani je dosazeno pomoci odpareni
organického rozpoustédla a rekonstituci vzorku v ma-
Iém objemu. K precipitaci proteini jsou pouzivany
béZn4 organicka rozpoustédla, jako je napf. acetonitril
nebo methanol. Jako optiméini se pouziva organické
¢inidlo a vzorek v objemovém poméru 1,5:1 (14).

K déleni se ¢asto vyuziva kfemenna kapilara.
Jako elektrolyty se pouzivaji pufry, jejichz pH je bliz-
ké pKa analyzovanych latek. Analyza aniontd v CE
vyZzaduje v disledku migrace k anodické strané
zpétny piimy elektroosmoticky tok v kapiléfe (12).

Pikladem muze byt stanoveni nékterych anti-
epileptik, benzodiazepinl a nékterych psychotrop-

nich €k v biologickych tekutinach (8, 11, 12, 15).
Jednotlivé metody jsou uvedeny v tabulce 1.

Kapilarni zénova elektroforéza

Kapilarni zénova elektroforéza (CZE) je kapilér-
ni elektroforéza ve vodném roztoku a dopliuje CE.
Rozpusténé slozky disociuji v zavislosti na pH za-
kladniho elektrolytu. lonty disociovanych slozek jsou
separovany v dlsledku rozdilnych pomérd naboje ku
hmotnosti (3).

Pomoci CZE Ize stanovit v plazmé nebo v séru
napf. antiepileptika nebo nékteré nesteroidni proti-
zénétlivé 1éky (16, 17). Priklady jednotlivych stano-
veni jsou popsané v tabulce 1.

Nevodna kapilarni zénovéa
elektroforéza

CZE v organickych rozpoustédlech, tzv. nevod-
na CZE (NACE) umoziiuje separaci sloucenin, které
se nedéli ve vodném prostiedi. Zaméfuje se prede-
v8im na ty slouceniny, které jsou nerozpustné nebo
jen Spatné rozpustné ve vodé, ¢imz se rozSifuje pole
pusobnosti CZE. Jako rozpoustédlo se ¢asto vyu-
zivd methanol. NACE je velmi vhodnd pro spojeni
s MS. Nevodné prostiedi ma nizké povrchové napéti
a vysokou tékavost a zajistuje stabilni rozpraSovani
pfi ionizaci elektrosprejem. Snadné odpafeni orga-
nického rozpoustédla umoziuje nizky pratok susici-
ho plynu, zvySujici mnozstvi iontt v MS (18).

V tabulce 1 jsou pfiklady NACE analyz 3-blokéto-
rtl v moGi a nékterych antidiabetik v plazmé (18, 19).

Miceldrni elektrokinetickd kapilarni
chromatografie

Micelami  elektrokinetickou kapilarni chromato-
grafit (MECC) Ize stanovit jak neutrdlni latky, tak kati-
onty nebo anionty. U MECC se pouziva pufr s pfidav-
kem detergentu nad kritickou micelarni koncentraci.
Jako detergenty se mohou pouzivat anionty jako je
dodecylsulfat sodny (SDS) nebo kationty jako je napf.
alkylamoniova sdl. Micely maji hydrofébni stfed, ktery
slouzi jako pseudostacionarni faze. Tento chromato-
graficky separa¢ni proces dopliiuje elektroforeticky
postup a zlepSuje tak celkovou selektivitu separace.
Na rozdil od GLC a HPLC musi u MECC vSechny latky
rozpusténé v roztoku migrovat smérem ke konci kolo-
ny v daném ¢ase, coz je migraéni ¢as micel (13, 20).
Rozli$eni nepolarnich sloucenin se mize zlepsit pfi-
davkem organického rozpoustédla, jako je methanol,
2-propanol nebo acetonitril. Diky tomuto pfidavku
nepolarni slouceniny stravi vice ¢asu ve vodné fazi,
protoze se sniZi jeji polarita (21, 22).

Pomoci MECC metody se daji stanovit antiepilepti-
ka 1. generace (primidon, fenobarbital, fenytoin, ethosu-
ximid), 2. generace (karbamazepin, kyselina valproova,
benzodiazepiny) a 3. generace (lamotrigin, zonisamid)

Obrazek 1. Stanoveni septonexu v modelové smési

(a) av Mukoseptonexu (b) pomoci izotachoforézy
s vodivostni detekei

L L

* Lamonny ion, 1 septonex, 2 bis-tris-propan (vnitfni
standard), T hoi€ik

o L (vedouci elektrolyt): 10mM octan amonny +
10mM kyselina octova v 99% methanolu

o T (koncovy elektrolyt): 10mM chloridu hofeénaté-
ho v 99% methanolu

* mdd analyzy: kationicky

* detekce: vodivostni

a jejich Ucinné metabolity v plazmé, séru, moci nebo
ve slinach. P pfipravé vzorku se vyuziva LLE nebo Ize
u nékterych stanoveni provést pfimy nastfik bez pfed-
chozi dpravu vzorku. V8echny popsané MECC metody
na stanoveni antiepileptik pouZivaji SDS jako micelarni
fazi a UV detekci a jsou uvedené v tabulce 1 (23-34).

Kapilarni elektrochromatografie

Kapilarni elektrochromatografie (CEC) je techni-
ka, kterd kombinuje principy kapildmi elektroforézy
a HPLC. Ve srovnani s kapalinovou chromatografii
rozdil spociva ve zplsobu, jakym pfes kolonu proté-
k& mobilni faze. Zatimco v kapalinové chromatografii
zplsobuje tok mobilni faze tlakovy rozdil (vyvolany
vétsinou chromatografickou pumpou), u CEC je tok
mobilni faze vyvolan aplikaci vysokého napéti na ka-
piléru a je tedy totozny s elektroosmotickym tokem.
CEC ma proti klasické kapalinové chromatografii tu
vyhodu, ze elektroosmoticky tok mobilni faze ma
linedrni  rychlostni profil, coz umoziuje dosahovat
pfi separacich nékolikandsobné vyssich tcinnosti.
Pouzitim rozdilnych naplini kapilary je mozné ménit
selektivitu analyzovanych latek (35, 36).

Pomoci CEC se daji stanovit rizna antiepilepti-
ka (37, 38). Priklady jsou popsané v tabulce 1.

I1zotachoforéza

Izotachoforéza (ITP) je metoda pro déleni iontt
(aniontd a kationt() nebo latek, které mohou za urci-
tych podminek ziskat naboj. Separace probiha ve stej-
nosmeérném elektrickém poli podle jejich rozdilnych po-
hyblivosti. Pfednosti této metody je rychlost provedeni
a ostrost délenych slozek do zén. Soucasné umoziuje
stanovit vétsi poCet aniontl nebo kationtd. Nevyhodou
je pozadavek na velmi ¢isté chemikalie (2).

V ITP se vzorek davkuje mezi dva zékladni elek-
trolyty, vedouci (LE) a koncovy (TE). Po zapnuti stej-
nosmérného elektrického proudu migruji zony v po-
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Tabulka 1. Pfiklady stanoveni jednotlivych latek pomoci CE

latka

Antiepileptikum
Kyselina valproova

kyselina valproova

Benzodiazepiny
nitrazepam, diazepam,
estazolam, bromazepam,
triazolam, flurazepam

Psychotropni léky
amitriptylin, doxepin,
chlorpromazin

Antiepileptikum
lamotrigin

aceklofenak, diklofenak

[3-blokatory
alprenolol, atenolol,
oxprenolol, propanolol

Antidiabetika
metformin, fenformin,
glyburid

Antiepileptika
Fenobarbital s dal$imi
barbituraty

Fenobarbital, primidon,
fenytoin, etosuximid

Fenobarbital, karbamazepin

Fenobarbital s dal$imi barbi-
turaty

fenobarbital, primidon, fenytoin,
karbamazepin, epoxy-karbama-
zepin, etosuximid, zonisamid

fenobarbital, primidon, fenytoin,
etosuximid, karbamazepin,
zonisamid

etosuximid, fenobarbital,
primidon, fenytoin

etosuximid, fenobarbital,
fenytoin, kyselina valproova,
karbamazepin

lamotrigin, karbamazepin,
epoxy-karbamazepin,

primidon, fenobarbital, fenyotoin,
fenylethylmalonamid

Benzodiazepiny
flunitrazepam, diazepam,
midazolam, clonazepam,
bromazepam, temazepam,
oxazepam, lorazepam

Nitrazepam, 7-aminonitraze-
pam, 7-acetamidonitrazepam

biologicky
material

plazma
plazma,
sérum,

mocC

sérum,
mo¢

mocC

plazma,
sérum

plazma

mo¢

plazma

sérum,
mo¢

sérum

sérum,
sliny

sérum,
mo¢

sérum

sérum

sérum

plazma

plazma

mo¢

mocC

pfiprava vzorku

deproteinizace methanolem (4:1)

deproteinizace ACN (plazma,
sérum), fedéni deionizovanou
vodou (mo¢)

vzorek fedény boritanovym
pufrem, SPE na C18 a eluce me-
thylchloridem nebo benzenova
extrakce
extrakce smési heptan:ethylace-
tat (90:10 v/v)
precipitace ACN

extrakce ACN

SPE, eluce methanolem

SPE na C18, eluce methanolem
s 3% kyselinou octovou

primy nastfik
pFimy néstfik
pFimy nastik
LLE pfi pH 4,5 pomoci
Joxi-tubes b*
extrakce octanem ethylnatym

a odparek rozpustén v 5%
methanolu ve vodé

extrakce octanem ethylnatym
a odparek rozpustén
v 5% methanolu ve vodé

pFimy néstrik

extrakce octanem ethylnatym
a odparek rozpustén ve smési
voda-methanol

extrakce octanem ethylnatym
a odparek rozpustén v 50%
methanolu ve vodé

enzymaticka hydrolyza a SPE

extrakce pomoci C18

méd CE

CE

CE

CE

CE

CZE

CZE

NACE

NACE

MECC

MECC

MECC

MECC

MECC

MECC

MECC

MECC

MECC

MECC

MECC

podminky analyzy

15mM benzoan, 0,5 mM cetyltri-
methylamonium bromid pH 6,0,
25% methanol

10mM MES, 10mM histidin,
50 uM HTAB; pH 6,0

5mM fosfatovy-boritanovy pufr
(pH 8,5),
50mM SDS a 15% methanol

20mM fosfore¢nan
a 60% aceton; pH 7,2

130mM octan sodny, nastaveni
pH pufru pomoci kyseliny octo-
vé napH 4,8
300mM boritan sodny, 200 mM
N-methyl-D-glukamin; pH 8,9

methanolovy roztok 5mM octa-
nu sodného a 30mM kyseliny
octové; pH 8,9

ACN s 5 mM octanem amonnym
a 5% kyselinou octovou

50mM SDS, 9mM boritanu/
15mM fosforeénanu; pH 7,8

75mM SDS, 6 mM boritanu/
10mM fosfore¢nanu; pH 9,2
75 mM SDS, 6 mM boritan, 10
mM fosforecnan;
pH9,2
100mM SDS, 10mM

boritan/10 mM fosfore¢nan; pH
8,5, 15% ACN

50mM SDS, 10mM fosfore¢nanu;
pH 8,0

50mM SDS, 25mM fosfore¢nanu;
pH 8,0

75mM SDS, 6 mM boritan/
10 mM fosforecnan;
pH9,2

50mM SDS, 10mM fosforeénan,
pH 8,0

75mM SDS, 6 mM boritan/
10mM fosfore¢nan;
pH 9,0

75mM SDS, 6 mM boritan,
10mM fosfore¢nan,
pH 9,1, 2-propanol

60mM SDS, 6 mM fosforeénan/
boritan, pH 8,5, 15% methanol
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detekce
nepfima UV

(210 £ 20 nm)

vodivostni

UV (200nm)

ECL

UV (210nm)

UV (290nm)

UV (200nm)

UV (240nm)
uv
(195-320nm)

uv
(195-320nm)

UV (240 nm)

UV (214 nm)

UV (210nm)

UV (210nm)

uv
(195-320nm)

UV (210nm)

uv
(210-285nm)

uv
(195-320nm)

UV (220nm)

pouziti

stanoveni kyseliny
valproové

TDM

simultanni scre-

ening toxickych

hladin benzodia-
zepind

TDM

TDM

farmakokinetické
studie

soudni analyzy,
toxikologie,
farmakokinetické
studie

farmakokinetické
analyzy

simultanni stano-
veni antiepileptik

simultanni stano-
veni antiepileptik

simultanni stano-
veni antiepileptik

soudni analyzy

simultanni stano-
veni antiepileptik

TDM

simultanni stano-
veni antiepileptik

simultanni stano-
veni antiepileptik

TDM

soudni a klinické
toxikologické
analyzy

soudni a klinické
toxikologické
analyzy

odkaz

23

24-26

27

28

29

30

24-26

31

32

33

34
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latka b:::g:;" pfiprava vzorku méd CE podminky analyzy detekce pouziti odkaz
. ) G 140mM boritanovy pufr o pH 8,9 stanoveni leveti-
levetiracetam sérum primy nastfik CEC obsahuiici 13,8mM SDS UV (214nm) racetamu 37
levetiracetam, primidon, SPE hydrofilnilipofilni 1,8% SDS, 0,48% n-octanu; stanoveni levetira-
fenobarbital, fenytoin, sérum . CEC 3,96% 1-butanolu v 10mM UV (214nm)  cetamu s dalSimi 38
L . rovnovahou . Lo
lamotrigin, karbamazepin boritanu; pH 9,2 antiepileptiky
kationicky systém (B-blokatory
a amilorid) LE 10 mM morfoli-
[3-blokatory SPE C18, eluce smési ACN- nethansulfonat sodny (pH 5,5),
metoprolol, deacetylmetiprano- . dichlormethan (75:25) (amilorid, 0,1% MHEC; TE 5 mM kyselina .
) sérum, . . . . . stanoveni 3-blo-
lol, labetalol; mod furosemid), ACN-dichlormethan ITP glutamova; vodivostni Katorti a diuretik 40
diuretika (25:75) (metoprolol, labetalol a anionicky systém (furosemid)
amilorid, furosemid deacetylmetipranolol) LE 10mM histidin-kyselina
chlorovodikova (pH 6,2), 0,1%
MHEC; TE 5 mM MPS
LE 10mM histidin, kyselina
antiepileptikum fedéni ve vodeé a filtrace nebo Gl il 115 stanoveni kyseli-
sérum ITP-CE 5mM MES, histidin, MHEC; vodivostni 41

kyselina valproova

srazeni ACN a centrifugace

nosny elektrolyt 10mM MES,
histidin, MHEC

ny valproové

ACN acetonitril; HTAB hexadecyltrimethylamonium bromid; MES morfolinethansulfonova kyselina; SPE extrakce na pevné fazi; LLE extrakce z kapaliny do kapaliny; SDS
dodecylsulfat sodny; TDM terapeutické monitorovani Iékd; CE kapilarni elektroforéza; CZE kapilarni zénova elektroforéza; NACE nevodna kapilami zonova elektroforéza; MECC
micelarni elektrokineticka kapilarni chromatografie; CEC kapilarni elektrochromatografie; ITP izotachoforéza; MHEC methylhydroxyethylceluldza; MPS morfolinpropansulfonova

kyselina; LE vedouci elektrolyt; TE koncovy elektrolyt

fadi jejich pohyblivosti. Detektor je umistény na konci
kapilary a analytické Udaje se vyhodnocuji on-line.
V ITP jsou nejpouzivanéjsi typy detekce vodivostni
a gradientova (univerzalni), které vyuzivaji rozdilné
vodivosti resp. gradientu elektrického pole v jednot-
livych zénach. Nejpouzivanéjsi specificky detektor je
UV detektor. Optiméalni variantou je kombinace univer-
zéIniho detektoru s UV detektorem. Mezi dal$i speci-
fické detektory patii fluorimetricky, chemicky a radio-
metricky (39). Kvalitativni informaci v ITP poskytuje
vySka viny na zaznamu z univerzalniho detektoru.
Kvantitativni informaci vyjadfuje délka zony.

Kapilarni ITP Ize pouZit také na stanoveni né-
kterych IéCiv v biologickém materidlu. V séru a moci
Ize stanovit B-blokétory a nékterd diuretika (40). ITP
se vyuziva také jako prekoncentracni technika, jak
v dvoukapilarni ITP, tak i ve spojeni ITP a dalSich
metod napf. CE. Pfikladem muze byt stanoveni ky-
seliny valproové v séru (41). Jednotlivé metody jsou
uvedeny v tabulce 1.

Zavér

V predlozeném piehledu jsou shrnuty elektromi-
graéni metody, které umoZznuji stanovit léCiva v biolo-
gickém materidlu, pfedevsim v plazmé, séru a v moci,
amohou byt také vyuzity pro TDM. Kapilami elektrofo-
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