BIOLOGICKA LECBA

V biologické 1écbé se uzivaji latky vyrabéné genetickym inZenyrstvim, které se blizce
podobaji pfirozenym molekulam produkovanym v organismu.

Tyto latky maji schopnost zastavit v urcitém misté sled krokd, které vedou ke spusténi reakce
imunitniho systému a udrzovani chronického zanétu.

Biologicka létba zasadné meéni kvalitu Zivota pacientli avraci je zpét do normalniho
pracovniho a spolecenského Zivota. Neni urCena pro vSechny pacienty, ale jen pro ty, ktefi
spliuji kritéria pro zahdjeni biologické 1éCby.

Jak funguje?

V biologické 1é¢bé se pouzivaji protilatky, cytokiny a inhibitory cytokinli, pfipadné
antagonisté receptorii.

V biologické 1éCbé se vyuzivaji pFipravky, které se dokaZou specificky navazat na latky
zptisobujici a podporujici zanét. Navazanim na prozanétlivé latky ucinné snizi jejich plsobnost
a zmirni prlbéh zanétu. Vraci pacienta do normalniho pracovniho i spoleCenského Zivota bez
bolesti. Ucinné latky uZivané v biologické Iécbé Ucinkuji konkrétné na urcity aspekt v imunitni
odpovédi. Biologicka lé¢ba zasahuje do imunitnich mechanism@ cilené. Tlumi zénét v Casné fazi,
tedy v situaci, kdy jesté neni dostatené nastartovany, kiize se vycisti a zlstava Cista.

Biologicka |éCba u revmatoidni artritidy

Biologicka lécba prichazi v lécbé
revmatoidni artritidy ke slovu tehdy, kdy
selhaly jiné pripravky, napriklad metotrexat.
Biologickd IéCiva se ve svété pro |écbu

27 mm

Protoze je vSak biologicka Iécba teprve
pomérné mladym oborem a jeji moznosti se
intenzivné zkoumaji, da se oCekavat, ze jeji
podil na 1é¢bé revmatoidni artritidy se bude
do budoucna zvysovat.




Biologicka IéCba u psoriazy

LéCba u lupénky zlepSuje vyskyt a zavaznost pfidruzenych onemocnéni, ktera jsou typicka pro
pacienty s psoridzou, napf. metabolického syndromu, kardiovaskuldrnihno onemocnéni, zanétu
kloubll, depresi, Uzkosti, Unavy atd. Vraci pacienta do normalniho pracovniho i spoleenského
Zivota.

Jsou to léky relativné nové
a jejich pouziti  u pacient(
s psoriazou zatim neni tolik
rozsireno. Jsou vyhrazeny
pacientdm s tézkymi  formami
lupénky, ktefi spliiuji kriteria pro
zahajeni biologické lécby.
V budoucnu se jejich pouZiti
urCité rozsifi na SirSi spektrum
pacientd.

Velkou vyhodou biologické 1éCby
je  moznost  dlouhodobého
podavani (i nékolik let).

Biologicka 1écba u Bechtérevovy nemoci

Pomérné nedavné studie prokazaly, Ze u neustupujici Bechtérevovy nemoci s degeneraci patere,
kterd nereaguje na protizanétlivou 1éCbu, je neefektivni jak metotrexat, tak sulfasalazin. Novéjsi
biologicka lécba je na druhou stranu v téchto pfipadech extrémné uUcinnd. Zastavuje aktivitu
choroby, snizuje zanét a zlepSuje hybnost patere.

Soucasné chorobu modifikujici léky (DMARDSs), jako jsou jiz zminény metotrexat nebo sulfasalazin,
které mohou byt U¢inné u zanétlivého postizeni kloubl mimo patef, bohuzel nebyvaji Ucinné pfi
postiZzeni samotné patefe. A pokud u pacientl s pfevladajicim postiZzenim patefe nejsou Ucinné ani

.....

Zlepseni, které je jejim vysledkem, pak trva celé roky Iécby. Pokud je lécba z jakéhokoliv diivodu
prerusena, dochazi prakticky u véech pacientl k relapsu onemocnéni. Na druhou stranu, pokud je
pak léCba opét nasazena, byva zpravidla znovu stejné ucinna.
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