Takroliimus (B-Tacrolimus)

Kliinilise keemia ja laboratoorse hematoloogia osakond

Takroliimus (Advagraf, Modigraf, Envarsus, Takforius ) on immuunsupressiivnhe ravim,
mida kasutatakse mitmete organite (pohiliselt kopsud, slida, maks, neerud) siirdamise
jargselt transplantaadi aratdukereaktsiooni valtimiseks. Salvina on takroliimus kasutusel
atoopilise dermatiidi ravis.

Takroliimuse immuunsupressiivne toime pohineb kaltsineuriini inhibeerimisel, mis viib T-
[imfotsliltide proliferatsiooni ja funktsiooni parssimisele.

Takroliimust manustatakse suukaudselt voi intravenoosselt. Suukaudsel manustamisel on
biosaadavus keskmiselt 25%, kuid nii intraindividuaalne kui ka indiviididevaheline
varieeruvus on suur.

Veres seondub takroliimus peaaegu tdielikult plasma valkudega ning kontsentreerub
erltrotsiitidesse. Ravimi kontsentratsioon veres iletab plasma kontsentratsiooni 15-35
korda. Takroliimus metaboliseeritakse maksas ja peensooles tsiitokroom P450 perekonna
enstlmide abil. Metaboliitide immuunsupressiivne toime on vahene ning nad
elimineeritakse organismist peamiselt soolestiku kaudu.

Ravimi poolvadrtusaeg varieerub indiviiditi suurel maaral.

Uleannustamisel on esmaseks ohuks nefrotoksilisus. Vdimalikeks kdrvaltoimeteks on ka
neurotoksilisus (treemor, peavalu), hlpertensioon, iiveldus ja unetus. Vdimalik on
hiiperkaleemia teke.

Uuritav materjal, selle votmine, saatmine ja sdilitamine

Proov tuleb votta vahetult enne jdrgmise ravimiannuse manustamist!

Katsuti | K2E/K3E-katsuti (lilla kork)
Sailivus | Veri +4 °C ks nadal, -20 °C kuus kuud

Analiiiisi tegemise aeg: 66paevaringselt

Analiiliisimeetod: mikropartiklitega kemoluminestsents-immuunmeetod (CMIA)
Voimalikud on ristreaktsioonid takroliimuse metaboliitidega.

Referentsvaartused

Takroliimuse terapeutiline kontsentratsioon veres soéltub siiratud organist, siirdamisest
moddunud ajast, patsiendi individuaalsest tundlikkusest immuunsupressiivse ja toksilise
efekti suhtes ning teiste immuunsupressantide samaaegsest manustamisest.

NB! Erinevate maaramismeetoditega saadud tulemused ei ole omavahel vorreldavad!

Nadidustus ja kliiniline tahendus

Siirdatud organitega patsientide ravi monitoorimine optimaalse annuse leidmiseks ja
ravimi kumulatsiooni valtimiseks.

Kuna takroliimuse biosaadavus on indiviiditi varieeruv, siis ravimi doosi ja vere
kontsentratsiooni vahel on halb korrelatsioon. Kuill korreleerub takroliimuse
kontsentratsioon veres immuunsupressiooni efektiivsuse ja samas ka toksiliste
kdrvaltoimetega.

Paljude ravimite koosmanustamine vOib suurendada (kaltsiumikanali blokaatorid,
makroliidantibiootikumid jt) vdi véahendada (antikonvulsandid, rifampitsiin, siroliimus jt)
takroliimuse kontsentratsiooni veres.
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