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Antibioticka liecba pacientov s hypersenzitivitou

Y 12 penicilin a B-laktamové antibiotika

Tab. 1 Porovnanie bocnych R-1 retazcov medzi penicilinmi a cefalosporinmi, ktoré st aktudine dostupné na slovenskom trhu — upravené podla (6, 15, 20, 30)

generacia peniciliny
penicilin G penicilin V ampicilin amoxicilin piperacilin flukloxacilin
cefalosporiny
cefadroxil podobné podobné podobné zhodné podobné odlisné
1. cefalexin podobné podobné zhodné podobné podobné odlisné
cefazolin odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
) cefprozil podobné podobné podobné zhodné podobné odlisné
’ cefuroxim odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
cefixim odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
cefoperazon podobné podobné podobné podobné podobné odlisné
3 cefotaxim odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
’ ceftazidim odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
ceftizoxim odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
ceftriaxon odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
4, cefepim odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
5 ceftarolin-fosamil odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
) ceftolozan odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné odlisné
riziko skrizenej reaktivity je v pripade odlisnosti boc¢nych retazcov vo vieobecnosti nizke
Tab. 2. Porovnanie bocnych retazcov cefalosporinov aktudine dostupnych na slovenskom trhu — upravené podla (20, 30)
generacia 1. 2. 3. 4. 5
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1. | cefadroxil P @) (@) (@) p @) ) @) @) (@) (@) (@)
cefalexin p 0 p (@) (@) p 0 @) @) 0 (@) (@) (@)
cefazolin @) (@) (@) (@) (@) (@) @) @) @) @) (@) (@) (@)
2. | cefprozil Z p @) O O P O O O O O O O
cefuroxim 0 (@) (@) (@) p 0 p @) P P P p (@)
3. | cefixim @) (@) 0 (@) P @) P P P P P P p
cefoperazén P p 0 P (@) (@) ) @) @) (@) (@) (@) (@)
cefotaxim 0 (@) (@) (@) p P 0 P z Z z P p
ceftazidim @) (@) 0 (@) (@) p @) p P P P p p
ceftizoxim @) (@) 0 (@) P P @) z P Z Z P p
ceftriaxon 0 (@) @) (@) P P 0 7 P z Z P p
cefepim @) (@) 0 (@) P p (@) z P z z P p
ceftarolin-f. @) (@) 0 (@) P P (@) p p P p p p
ceftolozan @) (@) 0 (@) (@) P (@) p P p p p P
O = odlisné R-1 retazce, P = zhoda v niektorej Casti kruhu alebo rozvetveného retazca v R-1 bocnom retazci, p = strukturdlna podobnost R-1 bocného retazca ako
celku ¢i niektorej jeho casti, Z = zhodné R-1 retazce

s anamnézou alergickej reakcie na cefalosporin tak mozno na zakla-
de negativnych vysledkov koznych testov na ostatné cefalosporiny
zvazit aplikaciu cefalosporinov s odlisnymi boc¢nymi retazcami (15,
25). Porovnanie struktury R-1 boc¢nych retazcov medzi jednotlivymi
cefalosporinmi je zosumarizované v tabulke ¢. 2.

Starsie data signalizovali vysoky potencidl skrizenej reaktivity medzi
penicilinmi a karbapenémami, aktudine zdroje v3ak naznacuji omnoho
mensiu mieru vzajomnej skrizenej reaktivity (16). Meta-analyza u aler-
gikov na peniciliny pri aplikacii imipenému a meropenému stanovila
riziko skrizenej reaktivity < 1 %. V 3 Studidch s Ucastou 379 pacientov
alergickych na penicilin nebol pri pouziti ertapenému zaznamenany
jediny pripad skrizenej reaktivity (24). Nizky potencidl skrizenej reaktivity
s karbapenémami bol potvrdeny aj v studii so vzorkou 212 pacien-
tov, ktorf mali koznymi testami verifikovanu skoru IgE-mediovanu

hypersenzitivitu na peniciliny. Kozné testy na imipeném, meropeném

www.casopisvnitrnilekarstvi.cz

a ertapeném boli u vsetkych participantov negativne (26). Odborna
literatUra aktudlne poskytuje limitované Udaje o skrizenej reaktivite
medzi cefalosporinmi a karbapenémami. V prospektivnej studii bol
u 98 pacientov s verifikovanou Ig-E mediovanou hypersenzitivitou na
cefalosporiny pozitivny vysledok koznych testov na karbapenémy (imi-
peném, meropeném) zaznamenany len u jedného subjektu (27). Miera
skrizenej reaktivity medzi jednotlivymi karbapenémami dosial nebola
v studidch stanovena. Odborna literatura zahfiia kazuistiky opisujuce
toleranciu meropenému po predchddzajlcej hypersenzitivnej reakcii
na imipeném, respektive toleranciu ertapenému pacientom, u kto-
rého sa pocas liecby meropenémom rozvinul anafylakticky sok (16).
Riziko skrizenej reaktivity medzi aztreondmom a vac¢sinou ostatnych
BLs je s ohladom na unikétnu Struktiru monobaktdmov nizke. U 214
subjektov s potvrdenou oneskorenou non-IgE hypersenzitivitou na
peniciliny nebola v prospektivnej studii zaznamenana skrizena reakcia

/ Vnitf Lék. 2024;70(2):E24-E31 / VNITRNI LEKARSTVI



