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Akutni jaterni selhani po albendazolu
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Albendazol je Iék pouzivany proti parazitarnim onemocnénim a je obecné povazovan za bezpecny. Jeho podavani mize
zpUsobit pfechodné asymptomatické zvyseni jaternich enzymd, projevy toxického poskozeni jsou velmi vzacné. V kazuistice
je prezentovan pfipad pacientky stfedniho véku vysetiované pro nahle vzniklé akutni jaterni selhani zpisobené nékolika-
dennim poddavanim vyssich davek albendazolu. Cilem kazuistiky je upozornit, Ze i potencidlné bezpecné léky mohou vést
k zavaznym nezadoucim uc¢inkam, jako je napf. Iéky indukované poskozeni jater (Drug induced liver injury, DILI).
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Acute liver failure after unprofessional indication for albendazole

Albendazole is a used medication for parasitic diseases and is generally accepted as a safe drug. It may cause asymptomatic
transient liver enzyme abnormalities but manifestation of toxic damage is very rare. This case study presents the case of
a middle-aged female patient evaluated for suddenly developed acute liver failure caused by several days of administration
of higher doses of albendazole. The aim of the case report is to highlight that even potentially safe drugs can lead to serious

adverse effects such as drug-induced liver injury (Drug induced liver injury, DILI).
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Uvod

Albendazol (Obr. 1) je antihelmintikum schvélené americkym
Uradem pro kontrolu potravin a lé¢iv (FDA) k lé¢bé parazitickych
onemocnéni (neurocysticerkdzy a hydatidézy). Albendazol jako $i-
rokospektré antinelmintikum se pouziva i mimo schvélené indikace
u mnoha rlznych typl cervovitych infekci (askariéza, enterobidza,
giardidza, trichineldza. . ) (1, 2). Davkovani a délka |écby se fidi indika-
ci, u nezdvaznych infekci se podavd jednordzova davka 400 mg (Ize
opakovat s odstupem nékolika tydn0), u zavaznéjsich systémovych
infekcf 400 mg dvakrat denné po dobu 1 az 2 tydn( ev. i déle. V Ceské
republice je v soucasnosti albendazol schvalen v rdmci specifického
lécebného programu (SLP) podle § 49 odst. 5 zékona ¢&. 378/2007 Sb.
SLP umoZiuje dovoz a pouZiti neregistrovaného lécivého pripravku
u skupiny pacientd, kde nenf k dispozici vhodna registrovana alterna-
tiva. Léc¢ivo v rdmci SLP tedy nema registraci, ale je legdlné dostupné
a povolené pro pouziti v pfesné definovanych indikacich a pod do-
hledem. Ministerstvem zdravotnictvi CR je schvélen lék Albendazol
VIM Spectrum 200 mg. Specificky lé¢ebny program umoznuje jeho
pourziti k 1é¢bé rliznych parazitarnich infekci u dospélych, dospivajicich

a déti od 6 let véku. Albendazol byl také v neddvné dobé predmétem
vyzkumu jako potencidlni protinddorova latka diky své omezené toxicité
vUci normdlnim bunkam, ale vysoké toxicité jak vici nadorovym, tak
parazitdrnim burkam (3).

Postizeni jater vyvolané léky (DILI) mdze byt idiosynkratické, nebo
zavislé na davce. Idiosynkratické DILI se rozviji nezavisle na davce, cesté
podavani nebo délce expozice lécivu. Klinicky mdZe mit idiosynkratické
DILI mnoho forem, od asymptomatickych, ¢asto samovolné odezniva-
jicich a prechodnych elevaci jaternich enzyma az po Zloutenku a tézké,
Zivot ohrozujici akutni selhani jater, vzacné az chronické jaterni onemoc-
néni (4, 5). Diferencidlni diagnostika jaterniho selhani je Sirokd, kromé
pficin toxickych (nej¢astéji po paracetamolu, nesteroidnich antirevma-
ticich, otravé amanita phalloides) mize byt etiologie infekéni (nejcastéji
virové hepatitidy), metabolickd (Wilsonova choroba, HELLP syndrom),
cévni (Buddlv-Chiariho syndrom, obéhové selhanf), z dalsich pficin se
mUZe jednat o jaternf selhani na podkladé autoimunitni hepatitidy ci
maligniho onemocnéni s infiltrac jater. Pfesné urceni pficiny a stanoveni
progndzy je klicové, umozni identifikovat pacienty vyzadujici péci ve
specializovanych centrech. DileZitd je peclivd anamnéza, laboratorni
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