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ORIGINÁLNÍ PRÁCE
Stanovení plazmatických koncentrací ampicilinu při jednorázovém podání v kardiochirurgické profylaxi

Zjistili jsme, že průměrné plazmatické kon-

centrace ampicilinu, podávaného intravenózně 

profylakticky před kardiochirurgickým výko-

nem, jsou významně vyšší než uváděné v re-

gistrační dokumentaci použitého přípravku. Ty 

však byly získány od zdravých dobrovolníků, od 

kterých se populace kardiochirurgických pacien-

tů značně liší. Naše výsledky jsou naopak zcela 

v souladu s výsledky zjištěnými Wildfeuerem 

a kol. u podobné skupiny nemocných (8). Námi 

zjištěná průměrná Cmax 128 mg/l koreluje s hod-

notou 134 mg/l naměřenou v této práci, stej-

ně jako zjištěný biologický poločas eliminace 

77 min vs. 79 min. O něco vyšší byla námi vy-

počtená celková clearance 191 ml/min oproti 

144 ml/min a distribuční objem 18,95 l oproti 

15,6 l, což lze vysvětlit rozdílnými individuálními 

charakteristikami zařazených pacientů. Můžeme 

tedy konstatovat, že námi zavedená metoda je 

použitelná pro další studium farmakokinetických 

parametrů ampicilinu.

Pro praxi bezprostředně využitelným zjiš-

těním je, že po aplikaci 2 g ampicilinu před kar-

diochirurgickým operačním výkonem klesne 

plazmatická koncentrace tohoto antibiotika 

na hodnotu 1 mg/l v průměru až za 8,5 hodi-

ny. Nejkratší vypočtená doba dosažení této 

koncentrace byla 4,3 h, což dalece přesahu-

je i nejdelší dobu trvání operačního výkonu 

(181 minut). U pacientů se zhoršenou renální 

eliminací byl tento čas dokonce 12–13 hodin. 

Je tedy zřejmé, že jednorázové podání 2 g 

ampicilinu je z hlediska farmakokinetiky zcela 

dostatečné pro všechny pacienty podstupující 

kardiochirurgický operační výkon bez extrakor-

porální cirkulace a pro pacienty se sníženou 

eliminační schopností ledvin je možná i reduk-

ce této dávky. K přesnému výpočtu vhodného 

dávkování by měly vést další práce v naší studii.

Podpořeno programovým projektem 

Ministerstva zdravotnictví ČR s reg. č. 17-31540A.
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Tab. 2.  Plazmatické koncentrace ampicilinu a vypočtené farmakokinetické parametry v souboru pacientů
Parametr Průměrná hodnota Směrodatná odchylka
C15 (mg/l) 127,60 48,53

C30 (mg/l) 81,80 30,00

C45 (mg/l) 61,95 24,91

C60 (mg/l) 52,11 24,08

C120 (mg/l) 35,62 19,76

C180 (mg/l) 13,50 4,74

Cend (mg/l) 23,80 18,92

Vd (l) 18,95 4,44

Cl (ml/min) 191,00 72,83

T1/2 (min) 76,80 28,80

TMIC1 (h) 8,55 3,46

(C15–C180 – plazmatické koncentrace ampicilinu v časech 15–180 minut od podání; Cend – plazmatické koncentrace 
ampicilinu při ukončení operačního výkonu, Vd – zdánlivý distribuční objem; Cl – clearance ampicilinu; T1/2 – biolo-
gický poločas eliminace; TMIC1 – čas dosažení plazmatické koncentrace 1 mg/l

Obr. 2.  Kalibrační křivka ampicilinu pro vysoké (A) a nízké (B) koncentrace


