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Uvod: Studie sledujici vybér 1&¢iv v terapii epilepsie jsou dilezitou soucasti hodnoceni 1é¢by
epilepsie a rizik antiepileptické terapie.

Cil: Popsat skupinu pacientu s epilepsii, sledovat vybér antiepileptik a nezadouci ucinky 1é¢by.
Metodika: Data byla shirana v obdobi 2005 - 2006 z Iékarskych zaznami ve Fakultni Thomayerove
nemocnici v Praze. Do studie byli zahrnuti dospéli pacienti (n = 97) s diagnézou epilepsie.
Vysledky: Prameérny vek pacientt byl 55 let, rozsah 17 — 72 let. Pfevazovaly zeny (62 %). Vice nez
polovina pacienta trpéla parcialnimi zachvaty (62 %). V nasem souboru bylo 31 % pacientu pIné
kompenzovanych, 39 % nekompenzovanych. Vysoky podil pacientd (65 %) uzival polyterapii.
Nejvice predepisovanym Iékem byl lamotrigin (20,4 % ptipadut), dale valproat (18,3 %) a
karbamazepin (16,7 %). Pacienti s monoterapii (34) uzivali nejvice valproat (29,4 %), lamotrigin
(29,4 %), karbamazepin (17,6 %), levetiracetam (11,8 %). LTG byl vice piedepisovan u zen, VAL u
muzi. Béhem celé 1écby se u 41 pacienti (42,3 %) objevilo 37 raznych NU (106x). Pievazovaly
CNS NU, dyspepsie, exanthem, zvyseni hmotnosti. Nejvice NU se vyskytlo u VAL uzivaného
samostatné nebo v kombinaci.

Zavér: Polyterapie se vyskytovala Castéji nez monoterapie, coz odrdzi specializovanost Centra pro

epilepsii a epileptochirurgii, kde mohou byt soustfedéni pacienti s obtizné zvladnutelnymi zachvaty.
Nejvice uzivanymi antiepileptiky byly lamotrigin, valproat a karbamazepin. Vybér antiepileptik v nasi
studii se shoduje se souc¢asnymi trendy v terapii epilepsie u nds i v zahranici.



