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AA – kyselina arachidonová
ACE – angiotenzin konvertující enzym
ACEI – ACE-inhibitory – inhibitory angiotenzin konvertujícího enzymu
ACR – Americká kolej revmatologů (American College of Rheumatology)
ACTH – adrenokortikotropní hormon
ADH – antidiuretický hormon
AICAR – 5-aminoimidazol-karboxamid-ribonukleotid-transformyláza
AIDS – syndrom získaného imunodeficitu
AIMS – Arthritis Impact Measurement Scale
AIO – autoimunitní onemocnění
AISLP – Automatizovaný informační systém léčivých přípravků
ALP – alkalická fosfatáza
ALT – alaninaminotransferáza
ANA – antinukleární protilátky
ANCA –  protilátky proti cytoplazmě neutrofilních leukocytů 

(antineutrophil cytoplasmic antibodies)
anti-ENA – extrahovatelný nukleární antigen
anti-U1 RNP – protilátky proti U1 ribonukleoproteinu
aPL – antifosfolipidové protilátky
APS – antifosfolipidový syndrom
ARAMIS – Arthritis, Rheumatism and Aging Medical Information System
AS – ankylozující spondylitida
ASA – kyselina acetylsalicylová
ASAS – AS Assessment Study Group
AST – aspartát-aminotransferáza
ATB – antibiotikum, antibiotický
ATTRA – anti-TNF terapie revmatoidní artritidy
AZA – azathioprin
BASDAI – Bath ankylosing spondylitis disease activity index
BASFI – Bath ankylosing spondylitis functional index 
Bb – Borrelia burgdorferi
BCG – Bacillus Calmette-Guérin
bFGF – bazický růstový faktor fibroblastů
BK – Kochův bacil
BMC – obsah kostního minerálu (bone mineral content) 
BMD – denzita kostního minerálu (bone mineral density) 
BN – Behçetova nemoc
BUA – širokopásmový útlum ultrazvuku (broadband ultrasound attenuation)

Přehled použitých zkratek
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BVAS – birminghamské skóre aktivity vaskulitidy
cAMP – cyklický adenosin monofosfát
CDC – Centrum for Disease Controll
CFM – cyklofosfamid
CI – interval spolehlivosti
CK – kreatinkináza 
CMV – cytomegalovirus
CNS – centrální nervový systém
COX – cyklooxygenáza
CQ – chlorochin
CR – kontrolované uvolňování (controlled release)
CREST-syndrom –  kalcinóza, Raynaudův fenomén, hypomotilita ezofágu, sklerodaktylie, 

teleangiektázie
CRP – C-reaktivní protein
CRPS – komplexní regionální bolestivý syndrom (complex regional pain syndrome) 
CS – chondroitin sulfát
CsA – cyklosporin A
CSS – syndrom Churga-Straussové 
ČRS – Česká revmatologická společnost
DAS – disease activity score
DC-ART – chorobu kontrolující antirevmatická léčba (disease controlling antirheumatic therapy)
DHCO – desethrylhydroxychlorochin
DHEA – dehydroepiandrosteron 
DHFR – dihydrofolát-reduktáza
DLCO – difuzní kapacita plic pro CO
DM – dermatomyozitida
DMARDs –  chorobu modifikující léky revmatoidní artritidy 

(disease modifying antirheumatic drugs)
DMOADs –  strukturu (chorobu) modifikující léky osteoartrózy 

(disease modifying osteoarthritis drugs)
DNA – deoxyribonukleová kyselina
D-Pen – D-penicilamin
dsDNA – dvouvláknová deoxyribonukleová kyselina
DXA – dvouenergetická rentgenová absorpciometrie
EA – enteropatická artritida
EAR – mimokloubní revmatismus (extraarticular rheumatism)
ECM – extracelulární matrix 
EDTA – etylen diamin tetraoctová kyselina (ethylene diamine tetraacetic acid)
EM – erythema migrans
EMEA – Evropská lékařská regulační agentura (European Medicinal Evaluation Agency)
EMG – elektromyografie
EN – rozpustné ve střevě (enteric coated)
EOA – erozivní osteoartróza
EPSpA – enteropatická spondylartritida
ERT – substituční estrogenová terapie (estrogen replacement therapy)
ESK – esenciální smíšená kryoglobulinemie
ESSG –  Evropská skupina pro studium spondylartritid 

(European Spondyloarthropathy Study Group)
ETA – etanercept
EULAR – Evropská liga proti revmatismu (European League Against Rheumatism)
FDA – Food and Drug Administration
FM – fibromyalgie
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Přehled použitých zkratek   15

FVC – forsírovaný exspirační objem
FW – sedimentace erytrocytů
G-6PD – glukozo-6-fosfát-dehydrogenáza
GD – gastroduodenum
GF – glomerulární filtrace
GI – gastrointestinální
GIOP – glukokortikoidy indukovaná osteoporóza
GIT – gastrointestinální trakt
GK – glukokortikoidy 
GM-CSF –  růstový faktor stimulující kolonie granulocytů a makrofágů 

(granulocyte-macrophage colony stimulating factor)
GMT – gamaglutamyl transferáza
GP – glykoprotein
GS – glukosamin sulfát 
HACA – lidské antichimerické protilátky (human antichimeric antibodies) 
HAQ – Health assessment questionnaire (funkční dotazník)
HBV – virus hepatitidy B
HC – hydrochlorin
HCQ – hydroxychlorochin
HCV – virus hepatitidy C
HDL – lipoproteiny s vysokou hustotou
HIV – virus lidské imunodeficience
HLA – lidské leukocytární antigeny (human leucocyte antigens)
HP – Helicobacter pylori
HRCT – výpočetní tomografie s vysokým rozlišením (high resolution computed tomography) 
HRT – substituční hormonální terapie (hormon replacement therapy)
HSCT –  transplantace krvetvorných kmenových buněk 

(haematopoetic stem cell transplantation)
HSP – Henochova-Schönleinova purpura
IBM – myozitida s inkluzními tělísky
IFN – interferon
IgA – imunoglobulin A
IgM – imunoglobulin M
ICHS – ischemická choroba srdeční
IL-1 – interleukin-1
IL-1Ra – antagonista receptoru pro IL-1
IL-6 – interleukin-6
IL-6R – receptor pro IL-6
ILAR – Světová liga proti revmatismu (International League Against Rheumatism)
INH – izoniazid
INR – International Normalization Ratio
ISK – index of severity of knee
IVIG – intravenózní imunoglobuliny
IZM – idiopatické zánětlivé myopatie
JIA – juvenilní idiopatická artritida
JT – jaterní testy 
KH – kyselina hyaluronová
KS – Kawasakiho syndrom
LA – lymeská artritida
Lb – lymeská borrelióza
LCR – ligázová řetězová reakce (ligase chain reaction)
LDL – lipoproteiny s nízkou hustotou
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16   Farmakoterapie revmatických onemocnění

LFA – lymphocyte function associated antigen
LP – kontrolované uvolňování (controlled release)
LT – leukotrien
MCP – metakarpofalangeální
MCTD – smíšené onemocnění pojiva (mixed connective tissue disease) 
MMP – metaloproteinázy
MPA – mikroskopická polyarteritida
MR – magnetická rezonance
mRNA – informační RNA (messenger RNA)
MTP – metatarzofalangeální
MTX – metotrexát
ndSpA – nediferencovaná spondylartritida
NF-κB – nukleární faktor kappa B
NIH – Národní ústav zdraví (National Institute of Health)
NMDA – N-metyl-aspartát
NNT – počet pacientů, které je třeba léčit (number needed to treat)
NSA – nesteroidní antirevmatika
NYHA-klasifikace – hodnocení srdečního selhání podle kritérií New York Heart Association 
OA – osteoartróza
OBA – obrovskobuněčná arteritida 
OK – okultní krvácení
OR – odds ratio
p. r. – pacientské roky
PAN – polyarteritis nodosa
PAS – kyselina 5-aminosalicylová
PASI – psoriasis area and severity index
PBM – množství kostní hmoty (peak bone mass) 
PDGF – růstový faktor odvozený od destiček (platelet-derived growth factor)
PECAM-1 –  destičkové a endoteliální adhezivní molekuly-1 

(platelet endotelial cell adhesion molecule-1)
PG – prostaglandin
PGH-syntetáza – prostaglandin-H syntetáza
PIP – proximální interfalangeální
PL – fosfolipáza
PM – polymyozitida
PM/DM – polymyozitida a dermatomyozitida
PMR – polymyalgia rheumatica
PPD – tuberkulinový test (purified protein derivative)
PRF – primární Raynaudův fenomén
PsA – psoriatická artritida
PsARC – psoriatic arthritis response criteria
PTH – parathormon
PUB – perforace, ulcerace, krvácení (perforations, ulcerations, bleeding)
PUVA – psoralen a dlouhovlnné UV záření A
QCT – kvantitativní výpočetní tomografie 
QUS – kvantitativní ultrasonometrie
RA – revmatoidní artritida
RAF – reaktanty akutní fáze 
RC – radiokarpální
ReA – reaktivní artritida 
RES – retikuloendotelový systém
RF – revmatoidní faktory
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