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Strona gtowna / Wiedza

WIEDZA QUIZ REGULAMIN

FARMAKOLOGICZNE
METODY LECZENIA DNY MOCZANOWEJ

Zapalenie stawow spowodowane odkladaniem krysztatlow moczanu sodu w ptynie stawowym,
fagocytozg tych krysztatow i powstawaniem ich ztogéw w tkankach stawowych,

a takze innych tkankach i narzgdach

ok. 5 - 28/1000 mezczyzn (najczesciej po 40. roku zycia)

1 - 6/1000 kobiet (najczesciej po menopauzie)

nawracajace napady (>2 na rok),

obecnosc¢ guzkow dnawych,
artropatia moczanowa,
kamica moczowa,

zmiany w badaniach obrazowych (RTG, CT), ktére mozna powigza¢ z dna.

ALLOPURYNOL

Dziatanie:

stosowanie rozpoczyna sie od dawki 100 mg na dobe, a w razie potrzeby mozna jg zwiekszaé
o0 100 mg co 2-4 tygodnie, az do osiggniecia docelowego stezenia kwasu moczowego
(< 5mg%) lub dawki maksymalnej (900 mg na dobe).

Dziatania niepozadane:

s\ Niewydolnosé¢ serca i choroba niedokrwienna serca zwieksza o 50%
= ) ryzyko wystgpienia najczestszych powiktan - zmian skornych

=

U chorych na przewlektg chorobe nerek ryzyko powiktan jest wieksze
ok. 11 razy, jezeli dawka allopurynolu przekracza 100 mg na dobe

Uszkodzenie nerek

Uszkodzenie szpiku

Zespot Stevensa-Johnsona, toksyczna nekroliza naskorka

OIGISIC)

Zespot nadwrazliwosci na allopurynol (allopurinol hypersensitivity syndrome - AHS),
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nazywany rowniez zespotem DRESS (drug rash with eosinophilia and systemic symptoms).

Interakcje lekowe

® Interakcje dotyczg gtownie azatiopryny, pochodnych kumaryny, ampicyliny, amoksycyliny,
furosemidu i inhibitorow konwertazy angiotensyny.

® Podczas jednoczesnego stosowania z allopurynolem obserwuje
sie zwiekszenie dziatania przeciwzakrzepowego warfaryny oraz innych lekow
z grupy pochodnych kumaryny.

® Jednoczesne przyjmowanie ampicyliny lub amoksycyliny

i allopurynolu zwieksza czestos¢ wystepowania wysypek skornych.

® Ryzyko nadwrazliwosci zwieksza sie podczas jednoczesnego stosowania allopurynolu
z lekami moczopednymi, szczegolnie z diuretykami petlowymi oraz inhibitorami konwertazy
angiotensyny, przede wszystkim u chorych z uposledzong czynnoscig nerek.
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FEBUKSOSTAT

— lek stosowany, gdy Allopurynol jest nieskuteczny

® Febuksostat jest rekomendowany zwtaszcza u chorych z niewydolnosciag nerek.

® Przy koniecznosci przewlektego stosowania cyklosporyny (np. po przeszczepie narzgdu),
poniewaz w przeciwienstwie do allopurynolu nie nasila toksycznego dziatania cyklosporyny
ani nie zwieksza jej stezenia.

® Ponadto febuksostat stosuje sie u chorych, u ktérych allopurynol jest nieskuteczny,
przeciwwskazany lub jego przyjmowanie wigze sie z wystepowaniem dziatan niepozgdanych.

Dziatanie:

® Jest zalezne od dawki

® Polega na zmniejszaniu stezenia kwasu moczowego w surowicy o 25-70%
oraz zwiekszaniu wydalania go z moczem o0 46—66% w porownaniu z placebo.

® Dawka 80 mg odpowiada dawce 300 mg allopurynolu. Zwiekszenie dawki powyzej 120 mg
na dobe nie nasila dziatania leku (dawki wieksze nie sg w Polsce dostepne).

Interakcje lekowe:

Nalezy zwrdci¢ uwage na interakcje z azatiopryng, poniewaz tgczne stosowanie obydwu lekéw
moze powodowac zwiekszenie ich stezenia w surowicy, co prowadzi do toksycznosci

(w szczegolnosci w zakresie mielosupresiji).

Sita dziatania febuksostatu jest wieksza niz allopurynolu przy podobnej lub mniejszej czestosci wystepowania
dziatan niepozadanych.

Bezpieczenstwo sercowo-naczyniowe febuksostatu zostato potwierdzone w badaniach klinicznych.

U ponad potowy chorych stosujacych allopurynol nie udaje sie osiggng¢ docelowego stezenia kwasu moczowego.

Zamiana leczenia na febuksostat pozwala na uzyskanie celu terapeutycznego.
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1. https://polpharmadlaciebie.pl/wiedza/wyklady-wideo/profilaktyka/de-novo-czyli-nowe-spojrzenie-na-terapie-dny-moczanowe;j




