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NajsmutnejsSi aspekt dnesného zivota je,
ze veda ziskava poznatky ovela rychlejsie,
ako spolocnost nadobuda mudrost.

Isac Asimov



Systémovou imunoterapiou sa nazyva subor liecebnych
postupov, ktorych ciefom je ovplyvnit imunitny systém
tak, aby sa zvysila, alebo znizila imunitna odpoved
organizmu

Imunoterapia sa vyuziva na liecbu:

- vrodenych a ziskanych poruch imunitného systému,

- na lie€bu chronickych recidivujucich zapalovych ochoreni
-ako podporna terapia u onkologickych ochoreni

-pri  vaznych akutnych pourazovych stavoch s chirurgickou
intervenciou



Vyuzitie vedeckych poznatkov o vyraznom podiele zapalovych
procesov na existencii ocnych ochoreni si vyZzaduje poznat stav
imunity aj u ocnych pacientov. Ta byva u pacientov s chronickymi
recidivujucimi infekciami znizena.

Spolupracu s imunologom ma v takychto pripadoch prirodzene
iniciovat oftalmoldg. Vedu ho k tomu viaceré dévody.



Systémova imunomodulacia pri liecbe zavaznych ocnych
ochoreni:

- skracuje proces hojenia ocnych infekcii  virusového i
bakterialneho povodu

- ochorenia maju lahsi priebeh
- znizuje sa neziaduci vplyv toxinov na ocné struktury

- spomaluje sa destrukcny vplyv zapalu u chronickych ocnych
ochoreni

- oddaluju sa recidivy atakov zapalu

- oSetruju sa zaroven i skryté loziska zapalu na inych miestach
organizmu



Produkty systémovejimunomodulacnej liecby:

A. Chemické imunomodulatory (Th 1 stimulatory-shifters)
a.lzoprinozin (tbl)
b.Polyoxidénium (inj)

B. Biologické imunomodulatory
a.Imodin (inj)
b.Imunor (per os -rozpusteny prasok)
c.Imunoglobuliny (inj)

C. Enzymoterapia

D. Imunglukany



Polyoxidonium — synteticky imunomodulator

« odr. 2002 registrovany Statnym Ustavom pre kontrolu liediv
SR

* preskripcia : imunolog, reumatolog, onkolog

* na Slovensku je schvalena len i.m. forma podania 6mg
lyofilizovaného prasku pre injekcie

» existujuce formy podania v krajine pévodu su i.m., i.v. infuzii,
suppositoria a tabletky



Polyfunkénost ucinkov Polyoxidénia na organizmus:

« A. imunomodulacia ( u imunodeficientnych, alergickych a
autoimunnych ochoreni)

* B. detoxikacia (odstranovanie toxinov, ktoré produkuju zivée
mikroorganimy i toxiny usmrtenych mikroorganizmov po ich
rozpade)

* C. antioxidacné vlastnosti (zachytava aktivne formy kyslika a
znizuje hladinu peroxidovanych lipidov v membranach buniek,
ktoré mozu byt pric¢inou patologickych stavov: aterosklerdzy,
predcasného starnutia buniek, rakoviny)



Mechanizmus ucinku imunomodulacie Polyoxidonia:

e -formuje signal na vonkajsej membrane buniek imunitného
systéemu

* -iniciuje retaz vnutrobunkovych reakcii s

e -naslednou aktivaciou neutrofilov, makrofagov a NK
kilerov,endotelovych buniek

* - tieto vzapati aktivnejsie zachytavaju cudzorodé antigény,
e - odstranuju z krvého riecista imunokomplexy,
e -produkuju cytokiny a interferony,

e -ktoré dalej aktivuju T lymfocytmi sprostredkovanu bunkovu
imunitu a

B lymfocytmi sprostredkovanu humoralnu tvorbu protilatok



Fyzikalne vlastnosti a farmakokinetika Polyoxidonia:

* kopolymér N-oxi 1,4 — etylénpiperazinu a N — karboxyetyl —
1,4 — etylénpiperazinia bromidu s molekulovou hmotnostou
100 KD

» ztriedy vodorozpustnych derivatov heteroretazcovych
alifatickych polyamidov

* vysokd biologicka dostupnost

* vylucuje sa oblickami, s polcasom 36 hodin prii.m.podani
(25hod.pri i.v.infuzii)

* mimoriadne bezpecny a dobre tolerovany liek bez toxickych
ucinkov na organizmus ( mimo gravidity)

* moznost kombinacie s akoukolvek liecbou
(ATB,antihistaminika, ,virostatika, steroidy, imunosupresia atd)



Sposoby aplikacie Polyoxidonia:

e pripravuje sa cerstvy, rozpusta sa v 2,0 ml 0,9 % roztoku
NaCl tesne pred i.m.aplikaciou ( nie s aqua destilata pro
inj., vtedy je podanie bolestivé !)

e skladuje sa priteplote od +2°Cdo +8 °C na tmavom a
suchom mieste

* jedno balenie (5 ampuliek prasku pre inj.), zakladna
terapeuticka davka predstavuje 10 injekcii

* mozné je opakované i dlhodobé podavanie
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Ako som objavila systémoveée ucinky Polyoxidonia

v ocnej ambulancii
(Moiji prvi 3 pacienti):

-pac.po resekcii tenkého Creva pre pozapalovy ileus
s prvou atakou episkleritidy

-onkolog.pacient po operacii CA hrubého creva
s novovzniknutym monolateralnym sekundarnym glaukdémom

-pacientka v minulosti neuspesne liecena ako recid.erodzia

a suché oko s 8-10x rocne opakujucim sa herpesom, striedavo
na rohovke, na perach , nose i na genitali



Ako som uvazovala a preco som vyuzila systémove
ucinky polyoxidonia v ocnej ambulancii
(Moiji prvi 3 pacienti-pokracovanie):

-predpoklad, ze u vsetkych 3 pac. sa jednalo o chron.ochorenie
so zapalom, ktory vyCerpava ich imunitny systém

-mozny vplyv fokusu na Sirenie zapalu hematologickou ,cestou
do oka

-akutny a bolestivy nastup ocného ochorenia bez moznosti
rychlej diagnostiky povodcu zapalu



-v 1. pripade u pacienta operovaneho na pozapalovy ileus episkleritida
vyrazne ustupila po 5.inj.Polyoxidonia i.m. bez lokalnej liecby,celkovo
dostal 10in;.

-v 2. pripade u onkologického pacienta 5rokov po operacii CA
hrubého s novovzniknutym monolateralnym sekundarnym glaukomom
klesol 10T z 34 na 28torr s antiglaukomatoznou th.Odporucena mu
bola opakovana inj.liecba Polyoxidoniomi t.C. je stabilizovany na 15
torr s lahkou lokalnou liecbou betablokatorom

-v 3.pripade pacientka s herpes simplex I.ll.t.C. nema kozné prejavy
ochorenia vobec, kornealny herpes sa v obdobi jedného roku vyskytol
v [ahkej forme recidivy s kratSim trvanim 2x,vtedy pridany Acyklovir
ung oph ,pacientka mala prolongovanu imunoterapiu Polyoxidoniom a
lokalne Corneregel gel s ocnymi lumbrikanciami



Systémové ucinky Polyoxidonia mozu pomoct
oftalmologiovi v spolupraci s imunoalergologom v
komplexnej liecbe:

defokizovat zname | skryte loziska virusovej a bakterialnej infekcie
prejavujuce sa ocnym zapalom (napr. herpeticka chorioretinitida,recidivujuce
uveitidy, skleritidy, atd)

su vhodné privaznych prejavoch ocnej alergie (Quinkeho edém)

spolu s onou i systémovou lieCbou su prospesné pri poruchach imunity u
monokulanych pacientov, ohrozenych celkovymi i ocnymi chronickymi
zapalovymi ochoreniami i glaukomom statou videnia na zvysnom oku, tym,ze
detoxikuju,ocné tkaniva,reparuju a mobilizuju poskodeny imunitny systém

ucinky Polyoxidénia sa tak moézu podielat na snahe zabranit Uplnému
oslepnutiu tychto pacientov



Vo vede nie je az tak dolezité ziskat nové fakty,
dolezitejsie je objavit nové sposoby premyslania
0 nich.

William Henry Bragg






