Teofulliin

Teofiilliin plasmas (P-Theoph)
Pohja-Eesti regionaalhaigla laboratooriumi automaatliini labor
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Uldiseloomustus

Teoflilliin on persisteeriva astma, stabiilse kroonilise obstruktiivse kopsuhaiguse ja neonataalse apnoe
korral kasutatav bronhodilataator. Tema terapeutiline maju péhineb bronhide silelihaste |66gastuval
efektil, toksilisus on seotud tsiiklilise nukleotiidfosfodiesteraasi inhibeerimisega.

Teofdlliin imendub kiiresti, veres on ta valkudega seotud umbes 50% ulatuses. Metaboliseerub maksas
ning metaboliidid erituvad neerude kaudu. Muutumata vormis eritub uriiniga ainult 10% teofiilliinist,
vastsiindinutel on see osa suurem. Suukaudsel vétmisel tiihja kbhuga saabub kontsentratsiooni
maksimum 2 tunniga. Toiduga manustatuna voi aeglaselt-vabanevas vormis 3-5 tunniga. Metabolismi
Kiirus varieerub oluliselt indiviiditi. Poolvaartusaeg on 9 tundi, kuid vastsiindinutel ja
stidamepuudulikkusega taiskasvanutel pikeneb see kuni 30 tunnini, séltuvalt maksafunktsiooni héire
astmest. Metabolismi kiirus soltub ka teofiilliini kontsentratsioonist: terapeutilise vahemiku tlemise piiri
juures isegi vaikese doosi lisandumine diisproportsionaalselt suurendab vere kontsentratsiooni ning
voib pohjustada intoksikatsiooni.

Naidustused

e Ravimmonitooring optimaalse raviefekti saavutamiseks ning intoksikatsiooni ennetamiseks

Referentsvahemik
Terapeutiline 10-20 mg/L (3)

Toksiline >30 mg/L (1)

Kliiniline tolgendus

Voimalikule intoksikatsioonile viitavad oksendamine, kéhulahtisus, peavalu, kerge arrituvus ning unetus,
mis voivad isegi kaduda pikaajalisel kasutamisel. Valjendunud intoksikatsiooni korral voivad tekkida



eluohtlikud artitmia ja krambid.
Kontsentratsiooni suurenemine (eliminatsiooni aeglustumise kaudu):

e Rasvumine

¢ Maksatsirroos

 Age kopsuturse

e Studamepuudulikkus

e Viirusinfektsioonid

e Susivesikute rikas ning valguvaene dieet aeglustavad teofiilliini organismist valja viimist.

Eriti aeglane on teofiilliini eritumine enneaegsetel lastel ja kdrges eas patsientidel. Teofllliini kliirensit
vahendab ka teofiilliiniga tiheaegne tsimetidiini, eriitromditsiini, verapamiili, allopurinooli, karbamasepiini,
fenobarbitaali, fenttoiini, rifampitsiini, tsiprofloksatsiini ja tsiklopidiini manustamine.

Kontsentratsiooni vahenemine:

e suitsetajad
¢ kroonilised alkohoolikud
¢ maksa metabolismi kiirendavad ravimid

Veeniveri/plasma
Proovi-/uuringumaterjal Proov vdtta vahetult enne jargmise doosi
manustamist

Proovianum Geeliga LH-katsuti (heleroheline kork)
Uuringumaterjali sdilivusaeg, -temperatuur jt 2..8°C 7 pdeva

transpordi tingimused -20°C 60 péeva

Teostamise sagedus 24 h

Mikroosakeste kineetiline reaktsioon

Mé&dtemeetod lahuses (KIMS)

HK kood 66143
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