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Na VI. kongrese praktickych Iékat(i, konaném 15.-16. inora 2019 v Ostravé, zaznéla pfednaska doc. MUDr. Petera Ihnata, PhD., MBA,
z Fakultni nemocnice Ostrava na téma Hemoroidalni onemocnéni a moznosti jeho léc¢by.

Hemoroidalni onemocnéni je nejcastéjsi afekcf
v oblasti annorekta, tedy terminainiho Useku tlu-
stého streva, sahajiciho do vzdalenosti pfiblizné
Sestnacti centimetrd proximalné od anno-kutanni
linie. HemoroidaIni pletené jsou umistény v hor-
ni poloviné andiniho kandlu, nad linea dentata,
priblizné dva az Ctyfi centimetry od anno-kutani
linie. Dle statistik proZije alespor jednu ataku vy-
znamnéjsiho hemoroidalniho onemocnéni té-
mé&¥ kazdy druhy Cech, pficemz symptomatické
hemoroidy nachédzime asi u4 aZ 5 % nasi popu-
lace. HemoroidaIni onemocnéni patii mezi tzv.
civiliza¢ni onemocnéni, a jeho prevalence je tedy
do velké miry odvisla od zplsobu Zivotniho stylu
a dietnich ndvykd, o ¢emz ostatné svéddi i to, ze
vyskyt tohoto onemocnéniv rozvojovych zemich

Afriky je asi o polovinu nizsi.

Klasifikace hemoroidalniho
onemocnéni

Hemoroidy klasifikujeme na zékladé jejich
lokalizace na hemoroidy zevnf a vnitini. Zevni
hemoroidy jsou kryté k7, jejich vyskyt v populaci
je méné casty. Drtiva vétsina pacientl pfichézi
k Iékafi s obtizemi na podkladé vnitinich hemo-
roidd, u &asti pacientl pak nachdzime hemoroidy

smiseného typu. Vnitini hemoroidy vznikaji nad
linea dentata v oblasti zvané hemoroidalni z6-
na. Samotné vnitini hemoroidy pak dle rozsahu
klasifikujeme do celkem ¢tyt typU. Vnitini hemo-
roidy . stupné jsou charakterizované tim, Ze jsou
uvnitf rekta a pod linea dentata prolabuji pouze
pfi Valsalové manévru, pficemz po ukonceni ma-
névru se spontanné reponuji. Pokud pfi Valsalové
manévru vyhrezavaji vnitini hemoroidy nejen
pod linea dentata, ale pfimo az mimo rektum, jde
o hemoroidy vy3siho stupné. Pokud po ukonceni
Valsalova manévru dochdzi ke spontanni repona-
ci hemoroidd, hovorime o vnitfnich hemoroidech
IIl. stupné, pokud se vyhfeznuté vnitfni hemo-
roidy jiz spontanné nereponuji a je nutnd jejich
manudlni repozice, hovoiime o hemoroidalnim
onemocnéntlll. stupné. Pfi daldi progresi onemoc-
néni pak madze dojit k sekundarmimu poskozenti
vyhfezlych hemoroidd (zanétem, trombdzou ¢i
ulceraci) a v tomto pffpadé pak hovoiime o vniti-
nich hemoroidech IV. stupné.

Jaké jsou moznosti terapie
hemoroidalniho onemocnéni?
V terapii hemoroiddlnfho onemocnéni vy-

uzivdme tfi zékladnf skupiny metod — metody

konzervativni, semiinvazivni (provadéné ambu-
lantné) a chirurgické. Do konzervativni terapie
patfi v prvni fadé Uprava Zivotniho stylu - pa-
cienta se snazime motivovat k navysen pffjmu
vlakniny a tekutin s cilem zajisténi pravidelné
a meékké stolice. Vyssi pozornost vénujeme i pe-
riandlni hygiené a v pfipadé klinickych obtizi
Ize vyuzit lokalnf terapii ve formé masti a ¢ipkd,
jejichz efekt je vsak z pohledu dlouhodobého
vysledku velmi omezeny. Vyznamnou soucasti
konzervativni terapie hemoroidalniho onemoc-
nénfi je farmakoterapie. Pfiznivy vliv na hemo-
roidaInf onemocnéni maji venofarmaka, pficemz
nejlepsich vysledkd je dosahovano pfi vyuZitf
venofarmaka obsahujiciho mikronizovanou
purifikovanou flavonoidni frakci (MPFF). Lécivy
pfipravek dostupny na nasem trhu a obsahuijicf
MPFF je preparét Detralex. Cim se Detralex lisf
od ostatnich preparatl ze skupiny venofarmak?
Lécivy ptipravek Detralex je jedine¢ny svym
slozenim a pouzitou formou. Obsahuje molekuly
hned péti rliznych flavonoidd — diosminu, he-
speridinu, diosmetinu, linarinu a isorhoifolinu
(1). Vysadni postaveni preparatu Detralex mezi
venotoniky vsak nezajistuje jen komplexni che-
mické sloZeni. Zdsadni vyznam pro vysledny
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klinicky ucinek Ié¢ivého pripravku Detralex ma
vyuziti pravé mikronizované purifikované flavo-
noidni frakce, kterd zajistuje rychlejsi absorpci
a dosazeni vyssich plazmatickych hladin (2).
Lécivy pfipravek Detralex zvysuje rezistenci cév-
ni stény, potlacuje zanét (3) a pUsobi preventivné
proti krvaceni (4). Diky tomuto komplexnimu
efektu Ize Detralex vyuZit jak u pacient( s akut-
nimi obtizemi (pfi dekompenzaci chronického
hemoroidalniho onemocnéni), tak u pacient
s chronickym hemoroidalnim onemocnénim
(4). Své vyznamné misto ma Detralex rovnéz
v terapii pacientl pfed a po chirurgickém fesenf
hemoroid(, u kterych ma pfiznivy Gcinek na po-
operacnihojenfkonecniku (5). Doporucené dav-
kovani pfi akutni hemoroidalnf atace je 6 tablet
denné v prvnich ¢tyfech dnech, v dalsich tfech
dnech pak 4 tablety denné.V terapii chronické-
ho hemoroidalniho onemocnéni podavame 2
tablety pfipravku Detralex denné.

Do metod semiinvazivni terapie fadime
ambulantné provadeéné vykony, jako jsou liga-
ce, sklerotizace, laser terapie ¢i fotokoagulace.
Semiinvazivni terapie je ur¢ena pacientlm, kteff
trpi pouze onemocnénim vnitfnich hemoroidd.
Tyto metody nelze vyuzivat u hemoroidd zev-
nich ani smiSenych, coz je dano anatomickymi
pomery — vykony provadéné pod Urovni linea
dentata jsou pro pacienta velmi bolestivé. Jednou
z nejCastejsich semiinvazivnich metod osetfent
vnitfnich hemoroid je Barronova ligatura, kdy je
vnitfni hemoroid ligovan gumickou a v odstupu
asi tydne dochdzi k jeho nekrotizaci a odchodu
se stolici. Vysledny efekt této bezpecné a dob-
fe tolerované metody je velmi dobry, nicméné
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Barronova ligace nebrani recidivé onemocnéni,
ke kterému mUze v nésledujicich tfech az péti
letech dojit u 20 az 40 % pacientd. Z chirurgickych
metod zmifime je$té metodu, kterd je jakymsi
prechodem mezi semiinvazivni a chirurgickou
lé¢bou — HAL — Haemorrhoidal Artery Ligation,
kdy operatér pomocf ultrazvukové sondy vyhleda
piivodné vétvicky a. rectalis sup.,, kterd je hlavnim
cévnim zasobenim hemoroidalnich uzll. Tyto
vetve pak chirurg cilené liguje, ¢imz do oblasti
hemoroidélnich pleteni vyznamné snizi pfitok
krve a v fadu dnl pak snizené prokrveni hemo-
roidalnich pletenf vede k pfiznivému klinickému
efektu. Pfi jednom sezeni Ize osetfit zhruba 3 vét-
ve privodné arterie. Ur¢itou nevyhodou tohoto
zakroku je pomérné vysoka financni naro¢nost
spojend s vyuzitim jednoradzové ultrazvukové
sondy. Z chirurgickych metod se i dnes provadi
Longova operace hemoroidd, ur¢end pro paci-
enty trpici vnitinimi hemoroidy II. az lll. stupné,
ackoliv se v soucasnosti indikuje obezfetnéji, nez
tomu bylo v jejich zacatcich, kdy Longova metoda
prozivala nebyvaly boom. Haemorrhoidectomie
je pak klasickou chirurgickou metodou, kterd umf
odstraniti velké vnitfnf &i smisené uzly a ma tedy
stale své misto v chirurgické terapii hemoroidal-

niho onemocnént.

Zavér

HemoroiddIni onemocnéni je civiliza¢ni
onemocnén( s vysokou prevalenci, pfindsejici
pacientlim vyznamny dyskomfort. HemoroidaIni
onemocnénf délime dle anatomické lokalizace
hemoroidd na vnéjsi a vnitfni, pficemz naprosta
vétsina pacientd trpi onemocnénim vnitinich
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hemoroidd. V terapii hemoroidainiho onemoc-
néni vyuzivdme dle stupné zavaznosti celkem
tfi modality. Zakladem jsou metody konzerva-
tivni terapie, pfi jejichz nedostate¢ném Ucinku
pak nastupuji metody semiinvazivni terapie
(zejména Barronova ligatura) ¢i chirurgické
|é¢by. V konzervativni terapii dbdme na dosta-
te¢nou perianalni hygienu, Upravu zivotniho
stylu pacienta (zvyseny pfijem vidkniny a teku-
tin s cilem mékké, vlacné a pravidelné stolice)
a dale mlzeme vyuzit lokaIni aplikaci farmak,
jejichz klinicky efekt je vsak zna¢né limitovany.
Vyznamné postaveni v konzervativni terapii he-
moroid{ maji venofarmaka. Z fady dostupnych
venofarmak vyuzivédme zejména léCivy pifpravek
Detralex, ktery obsahuje mikronizovanou puri-
fikovanou flavonoidni frakci diosminu a hespe-
ridinu a dalsich flavonoidd, zajistujici vyborné
vstfebavani a dosazenf vyssich plazmatickych
hladin (1, 2). Lécivy pripravek Detralex zvysuje
rezistenci cévni stény, potlacuje zanét a plsobf
preventivné proti krvacenf (3, 4). Diky tomuto
komplexnimu vlivu na zilni sténu vede pripravek
Detralex k vyznamnému klinickému efektu u pa-
cientd trpicich jak chronickym hemoroidalnim
onemocnénim, tak u pacientl prochézejicich
jeho akutnf atakou (4). V chronické terapii po-
davame 2 tablety denné, u pacientd s akutni
hemoroidalni atakou v prvnich ¢tyfech dnech
6 tablet, v dalsich tfech dnech pak 4 tablety
denné. Jako vyhodné se jevi i vyuziti pfipravku
Detralex u pacientt podstupujicich chirurgické
feseni hemoroid(, kdy podavani Detralexu peri-
procedurding, tedy pfed a po vykonu, zlepSuje
hojeni v oblasti rekta (5).
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