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Rifaximin v prevenci a 1é¢ébé cestovatelskych prajmiu

PharmDr. Viadimir Végh
Edukafarm, Praha

Nastdavajici chladnéjsi rocni
bi nent spojeno jer
vyskytem nachlazeni. Stdle vice lidi se
snazt oddychnout si i v 2ima

X

a miiZe st dovolit ndvstevu ex

nem. Nejvice rizikové jsou
oblasti Latinské Ameriky,

r02V0J01
Afriky a jihovijchodni Asie.

I kdyZ u vétsiny postiZenych nema priijem
Zivot ohrozujici charakter, tézsi pripady si mo-
hou vyzadat intravenézni hydrataci. U ¢asti po-
stizenych miize byt déle cestovatelsky priijem
podnétem pro rozvoj syndromu drézdivého
tra¢niku, idiopatickych stfevnich zanéti nebo
reaktivni artritidy.

Zajimavou skutecnosti je neddvno zverej-
nény popis genetického podkladu nachylnosti
k cestovatelskym prijmim. Kromé zésadnich
hygienickych opatieni je proto na zakladé
empirickych zkusenosti konkrétniho pacienta
vhodné pii cesté do vysoce rizikovych zemi
i preventivni podavani antibiotik.

Etiologie cestovatelského prijmu je vétsi-
nou infekéni. V 85% pripadi jsou to bakterie,
v 10% viry a v 5% paraziti — proto je obecné
doporucovana antibakterialni 1é¢ba. Nartstaji-
cf rezistence na tradi¢ni 1é¢bu (kotrimoxazol,
flourochinolony) postupné odsouva tyto pro-
stiedky do pozadi. Mezi vhodnéd antibiotika,
s doposud Kklinicky nevyznamnym vyskytem
rezistence a prakticky zanedbatelnym rizikem
nezadoucich G¢inki, patii rifaximin.

Charakteristika rifaximinu

Rifaximin je polosyntetické baktericid-
ni antibiotikum se Sirokym antibakteridlnim
spektrem, plisobici na grampozitivni i gramne-
gativni, aerobniianaerobni bakterie. Patii mezi
ansamycinova antibiotika, do skupiny rifamy-
cinti. Mechanismus uc¢inku spociva v inhibici
DNA-dependentni RNA-polymerazy. RNA-po-
lymeraza eukaryontnich bunék se na rifaximin
nevaze, ¢imz je zachovana selektivni toxicita
pripravku k mikroorganismiim.

Absorpce rifaximinu z gastrointestinalniho
traktu je minimalni (méné nez 0,5 %), ¢imz
dochazi ke koncentrovani antibiotika ve strev-
nim lumen a stolici. Citlivost vici rifaximinu
vykazuji zejména bakterie rodi Salmonella,

Shigella, enteropatogenni E. colz, Staphylo-
coccus, Streptococcus, Proteus, Clostridium,
Peptococcus, Bacteroides, Campylobacter.

Klinické zkusSenosti

Ucinnost rifaximinu p¥fmo u cestova-
telskych prijmi byla prokazana fadou kli-
nickych studif jak v akutni indikaci, tak pti
preventivnim podavani. Témér nulova ab-
sorpce eliminuje riziko nezadoucich Gcin-
ki a umoznuje podani rifaximinu i star§im
lidem, détem a pacientim s poruchou re-
nalni a jaterni funkce a s poruSenou imu-
nitou. Na rozdil od jinych Sirokospektrych
antibiotik nebyl pozorovan vznik pseudo-
membrandézni kolitidy.

Rifaximin tak zatim spliiuje podminky
pro idealni 1ék k prevenci cestovatelského
prijmu. Je u¢inny, dosud nebyly zazname-
nany klinicky vyznamné pripady rezisten-
cei, je bezpetny a nevykazuje vyznamné
1ékové interakce (napft. s antimalariky).
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