) HLAVNI TEMA

KLINICKE ZKUSENOSTI S FACILITOVANYM PODAVANIM IMUNOGLOBULINOVE SUBSTITUCNI LECBY

subkutanniho zplsobu podavani je bezespo-
ru absence potreby zilniho vstupu, snizeni
cetnosti ndvstév zdravotnického zafizeni
a pfiznivéjsi spektrum nezadoucich reakci,
které se omezuje vétsinou jen na lokalni ne-
zadouci ucinky. Nevyhodu nutnosti ¢astéjsi
aplikace pti klasickém subkutannim podavani
jednou tydné fesi moznost facilitovaného
subkutanniho podavani obvykle jednou mé-
sicné. Néktefi pacienti vsak preferuji navstévu
zdravotnického zafizeni, pfi které se béhem
asi dvouhodinové aplikace jednou mési¢-
né nemusi o nic starat. Jini pacienti si zase

nedokazi predstavit, ze by si sami méli ap-
likovat subkutanni injekci. Moznost domaci
subkuténni terapie je také na strané pacienta
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né subkutdnni podéavani, které stoji svymi
vlastnostmi nékde uprostied a predstavuje
dalsi alternativu podavaniimunoglobulinové
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ktery si mohou pacienti do jisté miry zvolit
dle svych preferenci.
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