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FARMAKOTERAPIE AKTUALNE (

JACEUTICKA PECE PRI SAMOLECENI BEZNYCH UROLOGICKYCH POTIZI

Farmaceuticka péce pri samoléceni béznych
Zi

urologickych poti

PharmDr. Jana Solinova
Lékérna Svaté Zdislavy, Jablonné v Podjestédi

V ramci samoléceni béznych urologickych obtizi je farmaceut ¢i farmaceuticky
asistent v I1ékarné ¢asto prvnim zdravotnikem, na kterého se pacient obraci. Na
zakladé rozhovoru s pacientem je tfeba ziskat odpovidajici informace smérujici
k odliseni symptomd a stav vhodnych k samoléceni a naopak situaci, kdy je nutné
doporudit navstévu lékare. Prvni kontakt pacienta se zdravotniky v Iékarné muze
také prispét k odhaleni zavaznéjsiho onemocnéni. Clanek zpracovava moznosti
farmaceutické péce o pacienta s béznymi urologickymi obtizemi a pozadavkem
doporuceni k samoléceni, se zaméfenim na pochopeni jednotlivych symptomd,
jejich rozliseni, principy samoléceni a identifikaci situaci k samoléceni nevhodnych.

Kli¢ova slova: urologie, infekce mocovych cest, benigni hyperplazie prostaty, inkon-
tinence moci, samoléceni, farmaceuticka péce.

Pharmaceutical care in the self-treatment of common urological problems

In case of self-treatment of common urological disorders, a pharmacist or pharmacy
assistant is often the first healthcare professional the patient turns to. Appropriate
information should be obtained from the interview with the patient to distinguish
between symptoms and conditions suitable for self-treatment and, conversely, to
recommend a visit to the physician. The first contact of a patient with healthcare
professionals in a pharmacy can also contribute to the detection of more serious
diseases. The article deals with the possibilities of pharmaceutical care for a patient
with common urological difficulties and the requirement of a recommendation for
self-treatment, focusing on the understanding of individual symptoms, their differ-
entiation, principles of self-treatment and the identification of situations unsuitable
for self-treatment.

Key words: urology, urinary tract infections, benign prostatic hyperplasia, urinary
incontinence, self-medication, pharmaceutical care.

Uvod

Farmaceut mGze dosahnout cilCi zdra-
votni, resp. farmaceutické péce jak pfi dis-
penzaci lécivych pfipravkl a dalSich pros-
tredkl predepsanych Iékafem, tak v ramci
samoléceni pfi dispenzaci nebo pfi posky-
tovani individualnich konzultaci v Iékarné
(1). Jedna se oindividualizovanou péci
zaméfenou na potieby pacienta, cilem je
zvysit kvalitu zivota pacienta, zlepsit jeho
adherenci k danym postupdm, minimalizo-
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vat rizika a maximalizovat Uc¢inky vyuzivané
farmakoterapie.

Urologickych onemocnéni je celd skéla.
Jsou to nemodci infek¢ni (zanéty), neinfekéni
(konkrementy, benigni hyperplazie prostaty,
inkontinence moci), nddorové (nadory ledvin,
mocového méchyre, prostaty, mocové tru-
bice, penisu) (2). Mezi ¢asté urologické potize,
se kterymi pacienti pfichazi do |ékarny, patfi
obtizné moceni (dysurie), fezava bolest (ure-
tralgie), paleni v prdbéhu moceni (stran-
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gurie), také opakované nuceni na moceni
s malym objemem moci a zvySenou urgenci
(polakisurie), pfipadné pfitomnost krve
v moci projevujici se zbarvenim moci do cer-
vena ¢i hnéda (hematurie). Pfitomna muze
byt bolest za stydkou sponou, bolesti v bed-
erni oblasti, horec¢ka, téZ celkovd schvacenost
pacienta. Dale mezi obtize uvadéné pa-
cienty v lIékarné patfi inkontinence modi
a symptomy, oznac¢ované souhrnné jako
LUTS (lower urinary tract symtomps) a to
frekventni moceni, no¢ni moceni (nykturie),
pferusovany proud moci, obtiznd mikce aj.
Zminénymi symptomy ale mize byt provaze-
na celd fada onemocnéni. Rizné urologické
potize se objevuji u vsech pacientl nezavisle
na véku a pohlavi, byvaji pfidruzené k dal$im
komorbiditdm. Farmaceut pfi rozhovoru s pa-
cientem ziskava informace o pacientovi, jeho
komorbiditach ¢i pacientem uzivanych lécivech
amél by odlisit symptomy a stavy vhodné
k samoléceni od situace, kdy je tfeba sméfo-
vat pacienta k lékati. Pfi doporuceni uzivani
volné prodejného pfipravku, zdravotnického
prostfedku ¢i dopliku stravy je tieba zvolit
odpovidajici terapeuticky prostfedek podle
véku a stavu pacienta, vyvarovat se rizika aler-
gie na ucinnou ¢ pomocnou latku, nezadouci
interakce s uzivanou terapii ¢i onemocnénim.
Racionalni vybér terapeutického prostredku
je nutné doplnit také dostate¢nou informaci
o zpUsobu jeho uzivani a podpofit adherenci
pacienta podanim informaci o dalsich nefarma-
kologickych opattenich. V pfipadé samoléceni
je ukolem farmaceuta vedle edukace pacienta
o spravné aplikaci, manipulaci a uchovani ter-
apeutického prostiedku rovnéz urceni délky
samoléceni, resp. racionalni doby pouziti
daného prostredku (1).

Infekce mocovych cest

Infekce mocovych cest (IMC) se v praxi
vyskytuji ¢asto. Podle lokalizace postizeného
organu je midzeme rozdélit na infekce dolnich
cest mocovych a zanét ledviny (pyelonefriti-
da), ktery k samolécbé vhodny neni a lé¢ba
vzdy patii do rukou |ékare. Pfiznaky jsou
hore¢ka doprovazend zimnici a tfesavkou,
celkovd Unava, nevolnost, nechutenstvi, dys-
peptické obtize a bolesti zad. Prlibéh bézné
infekce dolnich mocovych cest neboli cystiti-
dy je naopak obvykle bez teplot.
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Popis, vyskyt a predispozi¢ni
faktory infekce dolnich
mocovych cest

Prevazujicimi ptiznaky infekce dolnich
mocovych cest (IDMC) byvaji uretralgie, stran-
gurie, dysurie, polakisurie a bolest za sponou
stydkou. Anatomicky mezi IDMC patii ze-
jména cystitidy, ale také uretritidy. Uretritida
je zénétlivé onemocnéni uretry, které muze
u Zen doprovazet cystitidu a symptomy jsou
podobné. A naopak u muz(i se mohou uretriti-
dy vyskytovat jako pohlavné pfenosné choro-
by, pfiznaky se v takovém piipadé od bézné
cystitidy lisi (napf. pfitomnost viedu, vytoku
aj.) nebo onemocnéni probihd bezptiznakové.
Vzhledem k anatomickému usporadani uro-
genitalniho systému a hormonalnim vliviim
jsou zeny k IDMC nachylInéjsi nez muzi, téméf
60 % dospélych zen prodéld béhem Zivota
alespon jednu epizodu. Dalsimi rizikovymi
faktory jsou geneticka zatéz po matce, opak-
ované infekce v détstvi, anatomické a funkcni
poruchy drenaze mocovych cest, vék nad
65 let, téhotenstvi, diabetes mellitus, imu-
nodeficientni stavy, transplantace ledviny,
radiacni 1é¢ba v oblasti malé panve, pfitom-
nost mocového katetru a pohlavni styk.
Periuretrdlni oblast ¢asto kolonizuje stfevni
mikrofléra. Asi 80-85 % pfipadl vsech IDMC
je zpUsobeno Escherichia coli, ktera je béznou
soucasti stfevni mikroflory u zdravych jed-
incl. Z ostatnich gramnegativnich bakterii se
mohou uplatfiovat napt. Proteus a Klebsiella
sp., mezi bézné grampozitivni zastupce patii
Enterococcus faecalis nebo Staphylococcus
saprophyticus. U sexualné aktivni populace je
také mozna infekce Chlamydia sp., Ureaplasma
sp. nebo Mycoplasma sp. (3). Pfedpokladem
adheze bakterii a kolonizace uroepitelu jsou
jeho oslabend obranyschopnost nebo poruchy
vyprazdnovéani mo¢i. Zeny v postmenopauzal-
nim obdobi trpi poklesem hladiny estrogend,
€0z ma za nasledek ztenceni sliznic v pochvé
a v mocové trubici. Tyto zmény zvysuji riziko
vzniku mocovych infekci (4). Incidence u muza
nardsta s vékem a pfidruzenymi urologickymi
komorbiditami (5).

Polékova cystitida

Cystitida jako nezadouci ucinek lécby
byvéa uvddéna u nesteroidnich antiflogistik
(predevsim kyselina tiaprofenova), cytosta-

tik, nejcastéji cyklofosfamidu a ifosfamidu
(6). Popisovana je ketaminova cystitida pfi
dlouhodobém podavani ketaminu vice nez
jeden mésic. Jako nezddouci ucinek lécby
muze byt infekce mocovych cest déle spo-
jena s podanim gliflozin{, imunosupresiv
a cytotoxickych latek. Intravezikalni podani
chemoprofylaktickych [é¢iv pfilécbé nador(
mocového méchyie mize rovnéz vést k chem-
ické cystitidé. Rada léciv ovliviuje zadrzovani
moci v mocovém méchyfi z divodu anticho-
linergniho efektu. Vyprazdnovaci reflexy
mohou ovlivnit i benzodiazepiny, blokéatory
kalciovych kanal(i a opioidy (7).

Moznosti samoléceni infekci
dolnich cest mocovych

Samoléceni je vhodné v pfipadé ne-
komplikovanych IDMC s typickymi pfiznaky.
Rovnéz ho Ize vyuzit v prevenci recidiv. V pos-
ledni dobé jsou oblibené i diagnostické testy
zmoci k samovysetieni. Test ze vzorku moci
zjisti pfitomnost bilych krvinek, nitritu a bilk-
ovin (8). | podle pokyn( vyrobce je nicméné
vhodné, aby pfesnou diagnézu stanovil Iékaf,
ato iv pfipadé negativniho vysledku testu
s pritomnosti klinickych pfiznakl u pacien-
ta. Pozitivni vysledek testu u jednoho ze tfi
uvedenych parametrd mize dale signalizo-
vat napf. podezieni na chronicky zanét nebo
onemocnéni ledvin aj. Pfi 1é¢bé IDMC jsou
obecné vzdy doporucovany klidovy rezim
a adekvatni hydratace pacienta.

K samoléceni Ize vyuzit pfipravky s obsa-
hem D-mandzy, monosacharidu, ktery brani
adhezi bakterii E. coli k epitelu. Nespornou
vyhodou je dobrd snasenlivost prakticky bez
nezadoucich ucinkl a stfevni dysmikrobie.
Nepodporuje téz rozvoj antibiotické rezist-
ence.

Snizeni schopnosti adherence bakterii
k epitelu se predpoklada jako mechanismus
ucinku kanadskych brusinek ¢ili klikvy velko-
plodé (Vaccinium macrocarpon). Vétsina dos-
tupnych zdrojl se shoduje, Ze k prikazu jed-
noznac¢ného efektu brusinek v 1é¢bé a preven-
ci IDMC je tfeba dalSich dvojité zaslepenych
studii. Zavéry systematickych review jsou nyni
nekonzistentni (9). Vyhodou uzivani brusinek
je zejména minimum nezddoucich Gc¢inka
arizik a bezpeénost v téhotenstvi. Interakce
je uvadéna s warfarinem, mechanismus neni
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objasnén. Interakce vede k nestabilnimu INR,
doporuceno je sledovani pacienta, uvadi se
nizkeé riziko v obvyklych davkach (10).
Zdravotnicky prostfedek obsahujici xy-
loglukan, ibisek a propolis, ktery se zda byt
zajimavou alternativou prevence i lé¢by IDMC,
plsobi jako mechanicka bariérova ochrana
(mukoprotektivni ucinek), na sliznici stfeva
zlep3uje vrstvu mucinu, brani adhezi, pom-
nozeni a migraci uropatogennich kmen( E. co-
lido mocovych cest. K priikazu dlouhodobého
pfinosu v [é¢bé a prevenci IDMC je nicméné
také tfeba dal3ich studii (11). VyuzZivany jsou
Casto ¢ajové smési a produkty na bazi fytoter-
apie. Obvykle ¢ajové smési obsahuji dezinfe-
keni list medvédice lékafské (Arctostaphylos
uva-ursi), jejiz hlavni tc¢innou slozkou je arb-
utin (8-D-glukohydrochinon), antibakterialni
ucinek ma jeho $tépny produkt hydrochinon,
dalsi slozky jsou flavonoidy, tfisloviny, kyselina
ursolova, gallova, elagova. Arbutin je prodrug
a az v ledvinach se méni na antibakterialné
plsobici hydrochinon. Toto ovsem probiha
jen pfi alkalické reakci moci, je proto vhodné
pfidat do pfipraveného ¢aje po vyluhovani
na Spicku noze jedlou sodu (hydrogenuh-
licitan sodny) a nepodévat soucasné léciva
a potraviny snizujici pH moc¢i (12). Arbutin
a pfibuzné glykosidy Ize nalézt také v listu bru-
sinky (Vaccinium vitis-idaea), ve viesu (Calluna
vulgaris) a stopové mnozstvi v borlivkovém
listu (Vaccinium myrtillus). DalSim dezinfi-
ciens mocovych cest je list buko (Barosma
betulina). Mezi silicné drogy patfi libeckovy
koten ¢i list (Levisticum officinale), petrzelovy
kofen (Petroselinum crispum), list rozmarynu
|ékaiského (Rosmarinum officinale), jalovcovy
plod (Juniperus communis). Flavonoidy ob-
sahuji zlatobylova nat (Solidago virgaurea),
nat presli¢cky (Equisetum arvense), bfezovy list
(Betula pendula), koten kopfivy dvoudomé
(Urtica dioica), kofen jehlice (Radix ononidis),
nat rdesna ptaciho (Polygonum aviculare), kvét
bezu (Sambucus nigra), ale i mirné diureticky
pUsobici dalsi drogy. Nat zemézluce Iékaiské
(Centaurium erythraea) obsahuje zejména
hoft¢iny, silice a flavonoidy a byl u ni prokazan
antibakterialni efekt vici E. coli (12). Z dalsich
fytoterapeutickych ptipravkl Ize v riznych
formach vyuzit lichofefisnici (Tropaeolum
majus) s antibakteridlnimi G¢inky. Rada rost-
linnych extraktd byla zkoumana stran zvyseni
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Ucinkud antibiotické 1écby, z hlediska zabranéni
adheze patogen( na sliznice a tvorby bak-
teridlnich biofilmd. Registrované volné dos-
tupné lécivé pripravky jsou uvedeny v tabulce
1. Je tfeba pracovat s informacemi uvadénymi
v Summary of Product Characteristics (SPC)
uvedenych lécivych ptipravkd, napi. SPC
|éc¢ivého pfipravku Rowatinex uvadi interak-
ci pfi sou¢asném podavani antikoagulancii.
Castéji jsou bylinné extrakty sou¢asti doplnka
stravy, které nepodléhaji registraci a nenf
u nich vzdy zcela jasné sloZeni a Ucinek. Silice
pUsobi diureticky hlavné podrazdénim secer-
nujicich epitell ledvin. Predavkovani proto
mUze zpuUsobit jejich poskozeni. List med-
védice neni vhodny k dlouhodobému pouziti
z dlvodu rizika poskozeni jater a vyskytu
glykosurie (13).

Téhotenstvi a kojeni

Rada drog je nevhodna v téhotenstvi,
napi. prokazatelné teratogenni je med-
védice lékafska a abortivni jsou sili¢cné dro-
gy, nevhodny je i list buko (14). V prevenci
a lécbé mocovych infekci téhotnych jsou bez
jakéhokoliv rizika brusinkové pfipravky (15).
Pouzit Ize bezpecné i D-manndzu, probio-
tika ¢i pripravky upravujici vaginalni floru.
Rowatinex by podle SPC rozhodné nemél
byt podavan v prvnim trimestru téhotenstvi
a po dobu kojeni. Stran dalsi fytoterapie jsou
informace velmi omezené a nekonzistentni,
chybi dostatek spolehlivych udaji. Pii vybéru
¢aju a ¢ajovych smési pro téhotnou zenu je
dulezité slozeni. Rada rostlinnych drog nema
v doporucenich pro téhotné Zeny dostatek
informaci, pouzit Ize hefmanek, pouze krat-
kodobé Ize z tradi¢nich rostlinnych drog vy-
uzit zlatobyl, kvét bezu, preslicku (16). Obecné
je doporucena vétsi zdrzenlivost, nejvice pak
v prvnim trimestru. U kojicich Zen Ize pos-
tupovat pfi vybéru piipravkd k samoléceni
podobné jako u téhotnych. Ani u kojicich
neni doporucovana medvédice lékarska (16).

Détsky pacient

Pro déti existuji cajové smési vyrobcem
specifikované na konkrétni vék této pop-
ulace, obvykle s obsahem brusinek, bfizy,
zlatobylu, hefménku aj. Vzdy plati pravidlo,
Ze je nutno zvazit, zda benefit pfevazuje pro

daného pacienta potencionalni rizika.
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Symptomy LUTS (lower urinary
tract symtomps)

Popis, vyskyt a predispozi¢ni
faktory

LUTS lIze rozdélit na mikéni (obtize
s mocenim, napf. oslabeni proudu, retar-
dace startu, prolongované a pferusované
moceni a dalsi), postmikéni (pocit neupl-
ného vyprazdnéni méchyfe, retence
modi) airita¢ni (porucha jimaci funkce
méchyfe, téz jimaci pfiznaky: frekvent-
ni moceni, nykturie, urgence az urgent-
ni inkontinence modi). Irita¢ni ptiznaky
byvaji nejvice obtézujici (19). U vétsiny
muzu dochéazi k prekryvani ptiznakd LUTS.
Dolni mocové cesty jsou podle novych
doporuceni Evropské urologické asociace
(EAU) chapany jako funk¢nijednotka. LUTS
jsou soubor symptomG multifaktorialni eti-
ologie a predstavuji v sou¢asném pojeti
spi$ zaméreni nez dfivéjsi ddraz na diag-
nézu benigni hyperplazie prostaty (BHP)
(20). Je tieba si uvédomit, Ze ne u viech
pacientl s BHP se rozvinou LUTS a pfitom-
nost LUTS neznamend vzdy pfitomnost
BHP (3). Velikost prostaty nekoreluje se
stupném obtizi a kvalitou mikce (21). Pri
uvedenych pfiznacich je tfeba vyloucit
infekce mocovych cest ¢i jiné zietelné pa-
tologie mocovych cest (tumor méchyfe,
cystolitidza apod.) a zabranit progresi
stavu. V nékterych pfipadech mohou byt
postizeny i horni mocové cesty a stav maze
vyustit az v selhani ledvin. U muz( je re-
cidiva infekce ¢asto spojena se struktural-
nimi ¢i funkénimi abnormalitami urotraktu.
Vzhledem k tomu, ze tyto symptomy mo-
hou mit pficiny jak benigni (napf. hyperak-
tivni moc¢ovy méchyf¥), tak i velice zadvazné
(napf. tumory nebo mocové kameny),
neni v oblasti LUTS u muzl vhodné pouze
samoléceni bez dakladného Iékaiského
vysetieni (22).

Polékové symptomy LUTS
Vzhledem k multifaktoridlni etiologii
je ispektrum léciv, které mlze ovlivnit
LUTS, pomérné siroké. Jedna se o jiz drive
zminovana léciva, jejichz podéni mlize vést
k cystitidam i dale uvedena léciva zhor3ujici
inkotinenci. Mezi dal3imi Ize uvést 1é¢iva
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Tab. 1. Volné dostupné registrované Iécivé ptipravky a zdravotnické prostredky k Iécbé IDMC na Ceském trhu (17, 18)

Nazev

U¢inna slozka

Davkovani, zpisob pouziti

Kontraindikace (KI), pouziti pti téhoten-
stvi a kojeni

Canephron tbl. obd. 60
BIONORICA SE

Jedna obalend tableta obsahuje:

18 mg Centaurium erythraea Rafn. s.I., herba
(zeméZlucova nat)

18 mg Levisticum officinale Koch, radix (libeckovy
koren)

18 mg Rosmarinus officinalis L., folium
(rozmarynovy list)

Vhodné pro dospélé pacienty:
Dospély: 3x denné 2 tablety, tablety se
polykaji vcelku a zapijeji tekutinou.

KI: Hypersenzitivita na lécivé latky i
rostliny z Celedi Apiaceae, aktivni peptické
viedy, snizend funkce ledvin, kardidlni ¢i
rendlni edémy.

Nedoporucuje se pfi téhotenstvi a kojen.

Rowatinex cps.mol.50
Rowatinex cps.mol.20
ROWA Pharmaceuticals
Ltd

1 mékka tobolka obsahuje:

Pinenum a 24,8 mg Pinemum 8 6,2 mg
Camphenum 15,0 mg Cineolum 3,0 mg
Fenchonum 4,0 mg Borneolum 10,0 mg
Anetholum 4,0 mg

Dospéli: 3 az 4x denné 1 tobolku pfed
jidlem.

Détiod 6 do 14 let: 1 az 2x denné

1 tobolku pred jidlem.

Kl nejsou zndmy, neni vhodny pro pacienty
s tézkymi a opakovanymi kolikami, anurif

a pri tézkych a recidivujicich infekcich
mocovych cest.

Nemél by byt podavan v prvnim trimestru
téhotenstvi a po dobu kojent.

Rowatinex por.gtt.
sol.10ml

ROWA Pharmaceuticals
Ltd

100 g roztoku obsahuje:

Pinenum a 24,8 g Pinenum 8 6,2 g Camphenum
15,0 g Cineolum 3,0 g Fenchonum 4,0 g
Borneolum 10,0 g Anetholum 4,0 g

Dospéli: 4 az 5x denné 3 az 5 kapek na
kostku cukru nebo kousek sucharu pred
jidlem.

Déti od 6 do 14 let: 3 az 4x denné 1 az 2
kapky na kostku cukru, kousek sucharu
nebo piskotu pred jidlem.

Kl nejsou zndmy, neni vhodny pro pacienty
s tézkymi a opakovanymi kolikami, anurif

a pri tézkych a recidivujicich infekcich
mocovych cest.

Nemél by byt podavan v prvnim trimestru
téhotenstvi a po dobu kojent.

Species Urologicae
Planta spc.20 |
LERQS, s.r.0.

Jeden ndlevovy sécek obsahuje Slozenti: 1 nélev.
sacek (1,5 g) Betulae folium (brezovy list) 0,413

g Uvae ursi folium (medvédicovy list) 0,337 g
Ononidis radix (jehlicovy kofen) 0,150 g Petroselini
radix (petrzelovy kofen) 0,150 g Polygoni avic.
herba (nat rdesna ptaciho) 0,165 g Urticae herba
(kopfivové nat) 0,150 g Millefolii herba (febfickova
nat) 0,105 g Sambuci nigrae flos (kvét bezu
¢erného) 0,030 g

1 nalevovy sacek (1,5 g) se prelije salkem
(Va 1) vafici vody a po 10 minutach
vyluhovéni v pfikryté nddobé se vyjme.
Ke zvysenf ucinku se doporucuje pridat
k nalevu na Spicku noze jedlou sodu.
Caj se pije teply 3-5x denné. Pripravuje
se vzdy cerstvy, bezprostfedné pred
pouzitim. Mze zpUsobovat hnédé
zabarveni moci.

KI: Hypersenzitivita na |écivé latky
pripravku. Otoky zpUlsobené
nedostatec¢nou funkci srdce a ledvin,
téhotenstvi, kojenf, déti mladsi nez 12 let.

Species Urologicae
Planta spc.1 IV
LERQS, s.r.o.

Jedno baleni 100 g obsahuje Slozenf: 100,0 g
Betulae folium (bfezovy list) 27,5 g Uvae ursi
folium (medvédicovy list) 22,5 g Ononidis

radix (jehlicovy kofen) 10,0 g Petroselini radix
(petrzelovy kofen) 10,0 g Polygoni avic.herba (nat
rdesna ptaciho) 11,0 g Urticae herba (kopfivova
nat) 10,0 g Millefolii herba (febfickova nat) 70 g
Sambuci nigrae flos (kvét bezu ¢erného) 2,0 g

1 polévkova IZice (5 g) se prelije Salkem
(V1) varici vody, po 15 minutach
vyluhovéni se scedi. Pro zvyseni Ucinku
se doporucuje pfidat po vyluhovéni
na $picku noze jedlou sodu. Caj se pije
teply 3-5x denné. Pfipravuje se vzdy
Cerstvy, bezprostfedné pfed pouzitim.
MUze zpdsobovat hnédé zabarveni
modi.

KI: Hypersenzitivita na lécivé latky
pripravku. Otoky zptsobené
nedostate¢nou funkci srdce a ledvin,
téhotenstvi, kojeni, déti mladsi nez 12 let.

Urcyston Planta

Slozenf: 1 nalev. sacek (1,5 g) 100,0 g Uvae ursi

1 nalevovy sacek (1,5 g) se prelije salkem

KI: Hypersenzitivita na lécivé latky

Novintethical Pharma
SA

a ibisku sudanského (Hibiscus sabdariffa)

2 kapsle po dobu 5 dni.

Preventivni podani: 1 kapsle denné
minimalné 15 po sobé jdoucich dni
v mesici.

Kapsli spolknout a zapit vodou.

spc. 201 folium 0,375 g 25,0 g Equiseti herba 0,300 g 20,0 (1/41) vafici vody, a po 10 minutach pfipravku. Otoky zpUsobené
LERQS, s.ro. g Myrtilli herba 0,225 g 15,0 g Matricariae flos vyluhovéni v prikryté nddobé se vyjme. | nedostatecnou funkci srdce a ledvin,
0,150 g 10,0 g Sambuci nigrae flos 0,150 g 10,0 g Ke zvyseni Uc¢inku se doporucuje pridat | téhotenstvi, kojeni, déti mladsi nez 12 let.
Solidaginis herba 0,150 g 10,0 g Thymi herba 0,150 | k ndlevu na Spicku noze jedlou sodu.
g100g Caj se pije teply 3-5x denné. Pfipravuje
se vzdy cerstvy, bezprosttedné pred
pouzitim.
MUze zplsobovat hnédé zabarveni
moci.
Utipro plus Kombinace Zelatiny, xyloglukanu, propolisu Dospély (nad 14 let): Priznaky infekce: KI: Hypersenzitivita na lécivé a pomocné

[atky.
Nedoporucuje se v téhotenstvi a prvnich
mésicich kojen.

Utipro plus AF
Noventure, SL

SloZenf: 1 kapsle

Zelatina 50 mg, xyloglukan 100 mg, propolis
100 g, ibisek sudansky (Hibiscus sabdariffa)
100 mg

Dospély (nad 14 let): Pfiznaky infekce:
2 kapsle po dobu 5 dni (1 kapsle po
12 hodinach).

Preventivni podani: 1 kapsle denné
minimalné 15 po sobé jdoucich dnf
v mesici.

Kapsli spolknout a zapit vodou.

KI: Hypersenzitivita na [é¢ivé a pomocné
latky.

Nedoporucuje se v téhotenstvi a prvnich
mésicich kojen.

s rizikem krystalurie, napf. sulfonamidy,
amoxicilin, chinolony, aciklovir, inhibitory
proteaz (indinavir, nelfinavir, atazanavir),

methotrexat aj., a urolithidzy, napf. diure-
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tika, vysoké davky kyseliny askorbové, kor-
tikoidy, l1é¢iva vedouci k hyperkalcemii, 1é¢i-
va pusobici hyperurikemii, abuzus laxativ aj.
(6, 7). Retence moci mize byt zplsobena

lécivy s anticholinergnim efektem ¢i 1écivy
ovliviujicimi vyprazdnovaci reflexy. Je tieba
si uvédomit, ze poruchy mikce kromé an-

tipsychotik a antidepresiv mohou zpUsobit
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Tab. 2. Volné dostupné registrované Iécivé pripravky k lécbeé LUTS na eském trhu (17)

Nazev

U¢inna slozka

Davkovani, zpusob uziti

Indikace (1), kontraindikace (KI), poznamka

Prostamol Uno cps.mol.30,
60, 90
Berlin-Chemie AG

Serenoa repens (extrakt 9-11:
1) 320 mg

1 tobolka 1x denné, ve stejnou
denni dobu, nerozkousané, po
jidle, zapit vodou.

I: symptomatické lé¢ba BHP dospélych muzu.
KI: hypersenzitivita na lécivou a pomocnou latku.
Pozndmka: nutné pravidelné a dlouhodobé uzivani

(zlepseni obtizi Ize ocekdvat nejdrive po 4 tydnech terapie).

Capistan 160mg cps.dur.60
PIERRE FABRE MEDICAMENT

Serenoa repens (extrakt) 160 mg

2x denné 1 tobolku v pribéhu
jidla ¢i po jidle, zapit vodou.

I: symptomatické lé¢ba BHP dospélych muzu.
KI: hypersenzitivita na lécivou latku, pomocnou latku.
Poznamka: Ize uzivat dlouhodobé.

Prostakan Forte cps.120
Dr. Willmar Schwabe GmbH &
Co.KG

Serenoa repens (extrakt 10—
14,3 :1) 160 mg, Urtica dioica et
div. (extrakt z kofene 7,6-12,5: 1)

Obvykle 1 kapsle 2x denné.
Kapsle uzivat v pribéhu jidla
nebo po jidle, nerozkousané,

I: symptomaticka Ié¢ba BHP dospélych muzd.
KI: hypersenzitivita na lé¢ivou latku, pomocnou latku,
alergie na arasidy nebo séju.

120mg

zapit vodou.

Poznamka: lécebny ucinek se pIné projevi az po nékolika
(alespon Ctyrech) tydnech lé¢by, s vysazenim 1écby Ucinek
odezniva.

Epilobin Planta spc.20 |
LERQOS, s.r.0.

0150 g

Epilobii herba 0,750 g, Bucco
folium 0,375 g, Solidaginis herba
0,225 g, Calendulae flos c. cal.

2-3x denné 300 ml nélevu
pfipraveného z 1 ndlevového
sacku (1,5 g ¢ajoviny).

I: symptomaticka Ié¢ba BHP dospélych muzd.
KI: hypersenzitivita na lécivé latky.

BHP — benigni hyperplazie prostaty, LUTS — lower urinary tract symtomps

i antimuskarinika vyuzivana k [é¢bé LUTS,
ktera se lisi v rdmci skupiny rznou mirou
selektivity k cilovym receptorim v oblasti
mocového traktu, a tim je ovlivnén i vyskyt
nezadoucich ucinkd. Vzhledem k tomu,
ze anticholinergika i mirabegron snizuji
frekvenci moceni, urgence a urgentni inkon-
tinenci, maji potencial zvysit riziko narlstu
postmikéniho rezidua. Je tfeba sledovat
pacienty s rizikem netplného vyprazdnéni
mocového méchyre (22).

Moznosti farmaceutické péce
pfi symptomech LUTS

Castou praxi je, ze muzi dfive nez |ékafe
navstivi v prvnim kroku lékarnu, aby zak-
oupili néktery z volné prodejnych léc¢ivych
pfipravkil ¢i doplnkil stravy. Zde je dllezita
pozice farmaceuta ¢i farmaceutického asis-
tenta, ktefi by méli odborné vyhodnotit,
zda se nejednd o akutni problém vyzadu-
jici neodkladnou lékafskou intervenci.
Pacient by pfi vyskytu mikénich potizi mél
byt vzdy poucen o vhodnosti co nej¢asné-
jSi navitévy lékare. V pfipadé nezdvaznych
a nezhorsujicich se potizi neni chirurgicka
¢i farmakologickd 1é¢ba vzdy nutnd, 1ékaf
muze doporucit i uzivani volné prodejného
registrovaného lécivého pfipravku na ba-
zi fytoterapie a rezimova opatieni. Paleta
pfipravkl na trhu je pomérné siroka, jedna
se 0 monokomponentni ¢i polykomponent-
ni pfipravky. Nej¢astéjsimi zakladnimi ak-
tivnimi slozkami jsou extrakt z plodd Saw

palmetto, serenoa pilovita (Serenoa repens),
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extrakt z kliry slivoné africké (Pygeum afri-
canum), nat vrbovky malokvété, (Epilobium
parviflorum), olej lisovany ze semen nék-
terych odrid tykve obecné (Cucurbita pepo),
nat kopfivy dvoudomé (Urtica dioica), déle
dezinficiencia mocového traktu list buko
(Barosma betulina), nat zlatobylu (Solidago
virgaurea) ¢i dalsi vitalizujici slozky jako
koten Zensenu (Panax ginseng). Registrované
|é¢ivé pripravky jsou uvedeny v tabulce 2. Je
tfeba se fidit informacemi uvedenymi v SPC.
U extraktu z plodd Serenoy plazivé bylo
popsano teoretické riziko interakce s antiko-
agula¢ni a antiagregacni [é¢bou ve smyslu
zvyseni rizika krvacivosti (23). Informace je
uvedena i v SPC pfipravku Prostamol UNO
(17). Olej lisovany z dyné je soucasti doplnkd
stravy, doporucena je ddvka 480 mg denné
ve tfech dil¢ich davkach, doporucuje se také
uzivani loupanych semen v dévce 10 g den-
né. Ackoliv je biologicky ucinek oleje proka-
zatelny, zavisi na slozeni rostlinné suroviny,
ze které byl vyroben. Semena jednotlivych
tykvi se lisi podilem sterolové frakce (23).
Pro zhodnoceni miry zavaznosti obtizi
muze byt ndpomocen dotaznik doporuceny
Svétovou zdravotnickou organizaci -
Mezinarodni skoére prostatickych symptoma
(I-PSS; International Prostate Syndrom Score).
(24) Dotaznik hodnoti napt. frekvenci vysky-
tu nedplného vyprazdnéni, pferusovaného
moceni, urgence, prerusované mikce, nyk-
turie, slabého proudu aj. véetné dotazu hod-
noticiho kvalitu Zivota s uvedenymi obtizemi.

Odpovéd pak Ize také pouzit jako hodnotici

marker vyvoje onemocnéni v pribéhu casu,

a ke sledovani efektu chronické terapie (24).

Inkontinence modi,
hyperaktivni moc¢ovy méchy#

Popis, vyskyt a predispozi¢ni
faktory inkontinence moci

Inkontinenci moci Ize definovat jako nedo-
brovolny unik mo¢i. Tato porucha predstavuje
pro pacienty nejen zdravotni a hygienicky,
ale také znacny psychicky a socialni problém.
Inkontinence moci se v dospélé populaci vys-
kytuje az dvakrat ¢astéji u Zen nez u muzd (25).
Nékterd onemocnéni vedouci k inkontinenci
moci nemusi souviset pfimo s moc¢ovym ustro-
jim. Inkontinence vyznamné ovliviiuje kvalitu
Zivota pacienta. Rozdéleni je mozné z nékolika
hledisek a prfesna diagnéza se opird o okol-
nosti, které k potizim vedou, a podle uve-
deného se pfistupuje k [é¢bé. Inkontinence
moci mlze byt jednim z iritacnich LUTS, mlze
souviset s fadou onemocnéni, a to s infekci
mocovych cest, nddorovym onemocnénim,
mocovymi kameny, neurologickym onemoc-
nénim, vyskytnout se i jako polékovy problém
¢i dopad oslabeni panevniho svalstva. Z rezi-
movych faktoru je ziejmy vliv koureni, kofei-
novych a alkoholickych napojl a nékterych
kotenénych jidel.

Polékova inkontinence moci

Mezi léciva, ktera mohou ovlivnit ¢innost
a spasticitu mo¢ového méchyre, patfiléciva ze
skupiny antidepresiv, antipsychotik, sedativ,

www.medicinapropraxi.cz
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hypnotik a narkotika (26). S vy3sim rizikem
inkontinence moci jsou spojeny alfablokatory
(7). Vliv na inkontinenci mohou mit diuretika

(3).

Moznosti farmaceutické péce pfi
reSeni inkontinence moci

V ramci farmaceutické péce o pacien-
ta s inkontinenci modi je tfeba individudlné
zhodnotit aktudlni pfiznaky, zavaznost potizi,
okolnosti, pfi jakych se pfiznaky objevily, a jejich
chronicitu. Pacienti pocituji stud, coz mnohdy
vede k pozdnimu vyhledani lékafské pomoci.
Predevsim v ranych fazich onemocnéni sehrava
proto nezastupitelnou roli lékarnik ¢i farmaceu-
ticky asistent, na néz se pacient obraci ve snaze
fesit symptomy pomoci riiznych absorp¢nich
pomiucek (25). | v piipadé malého uniku moci
je doporuceno navstivit Iékare. Inkontinence
moci je chronické onemocnéni, k jehoz tpravé
ndlezi Gprava Zivotniho stylu, specialni cviceni,
farmakoterapeutické i chirurgické reseni (26).
Estrogenni deficit zplsobuje atrofii tkani uro-
poetického traktu se viemi jejimi dlsledky.
Pacientkdm v menopauze mizeme doporucit
uzivani doplrikd stravy s obsahem fytoes-
trogent (isoflavony a lignany) obsazenych ze-
jména v kvétech cerveného jetele, v plodech
séji a v semenech Inu setého (26). Vysledky
studii stran vlivu fytoestrogend na urogen-
itdlni pfiznaky menopauzy jsou nekonzistent-
ni i zdlvodu problematické standardizace
uzivanych doplnki stravy, jejich rtizné formu-
lace a konkrétniho slozeniisoflavonového kom-
plexu v konkrétnim produktu. Biotransformace
a osud isoflavon(i v organismu nejsou zce-
la jednoznac¢né a zavisi na slozeni stfevni
mikrofléry a aktivité enzym jedince (23).
Navzdory uvedenym omezenim dosavad-
ni zkusenosti podporuji vyuziti isoflavont
v menopauze kvili jejich bezpe¢nostnimu
profilu, ovlivnéni dalSich menopauzalnich
piiznakl a piipadnému zlepseni kvality Zivota
pacientek.

Popis, vyskyt a predispozi¢ni
faktory hyperaktivniho
mocového méchyre

Misto uzivaného nazvu urgentni inkonti-
nence se nyni pouziva komplexnéjsi termin
syndrom hyperaktivniho mocového méchyre
(OAB syndrom - overactive bladder syndrom),
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ktery je charakterizovan kombinaci pfiznakd,
mezi které patfi urgence s nebo bez urgentni
inkontinence, frekvenci a nykturii. Pfitom ur-
gentni inkontinenci trpi asi jen jedna tietina
pacientd s OAB syndromem (27). Postihuje
velké mnozstvi lidi obou pohlavi a jeho preva-
lence roste s vékem (28).V pfipadé, Ze je pfitina
nezndma, hovotime o tzv. idiopatickém hyper-
aktivnim méchyfi, na rozdil od sekundarniho
hyperaktivniho mocového méchyre, kdy obtize
vznikaji na podkladé zanétu, nadoru mocového
méchyre, cystolitidzy, ciziho télesa v méchyi,
neurogenni poruchy, malé kapacity mocového
méchyre, stavu po radioterapii nebo na pod-
kladé subvezikalni obstrukce (3). Proto je pfi
diagnostice a [é¢bé syndromu hyperaktivniho
mocového méchyre tifeba tato onemocnéni
vyloucit (29).

Moznosti farmaceutické péce pri
reSeni hyperaktivniho mocového
méchyre

Pacient pfichazejici do Iékarny popisuje
inkontinenci, urgenci ¢ili ndhle vznikly pocit
nuceni, no¢ni prerusovani spanku kvuli epizo-
dam moceni. Jako frekvenci oznacujeme moceni
Castéjsi nez 8x v pribéhu 24 hodin (3). Typicka
pro tyto potize je jejich chronicita. Stav neni
vhodny k samoléceni bez prechozi diferencialni
diagnozy lékafem.

Identifikace pripadq, kdy je
treba pacienta odeslat k lékafri

Détsky pacient

V uatlém véku jsou IMC ¢&asto prvnim
pfiznakem pfitomnosti strukturalni ci
funkéni abnormality mocovych cest a v nék-
terych pfipadech mohou pacienta ohrozit
svymi pozdnimi nasledky (30). Nej¢astéjsim
pfiznakem infekce hornich mocovych cest
je teplota > 38 °C. Novorozenci a mali kojen-
ci horecku mit nemusi, pozorujeme u nich
spise nespecifické ptiznaky — spavost, po-
drazdénost, zvraceni a prdjem. U novoro-
zencl muzZe mocovou infekci doprovazet také
protrahovany ikterus (31). Mensi déti obvykle
neumi potize popsat, je tfeba zvazit i priznaky
jako neprospivani ditéte, nechutenstvi, draz-
divost ¢i zapdachajici moc. V predskolnim
a Skolnim véku jsou jiz vétSinou vyjadreny kla-
sické pfiznaky infekce mocovych cest, tak jak

jezndme u dospélych — horecka, schvacenost,
celkova alterace stavu, bolesti v zadech, pozi-
tivni tapottement (pozn. poklep malikovou
hranou ruky na oblast ledvin), zvraceni, ne-
chutenstvi. Pii akutni cystitidé prevazuji dy-
surické potize (bolest pfi domocovani), po-
lakisurie, pomocovani u ditéte, které jiz kon-
trolovalo mikci. Neni celkova alterace stavu,
vétsinou nebyvaji horecky, déti jsou afebrilni
nebo subfebrilni (32). U dospivajicich divek se
mohou prvniinfekce mocovych cest objevit se
zahdjenim sexudlIni aktivity. Je nutné okamzité
odeslat k 1ékaii a adekvatné lécit viechna po-
dezieni na urologické potize u novorozenc,
kojencU a batolat, u vétsich déti pak stavy
s horeckou, bolestmi, celkovou alteraci, zvra-
cenim a schvacenosti, opakované recidivy,
stavy po Uraze &i stavy s atypickymi pFiznaky,
jako napf. nahle vznikla inkontinence moci
a pomocovani. V¢asna konzultace s Iékarem,
spravna diagndza a lécba predejde trvalym
nasledkim pro pacienta.

Dospély pacient

K samoléceni neni vhodny stav, kdy se u pa-
cienta objevi varovné ptiznaky, jako napt. silna
tupd bolest v bederni oblasti, vyznamna bolest
typu ndhlé pfihody bfisni, horecka, celkova
schvacenost, zvraceni, vyrazna alterace stavu,
otoky a retence moci ¢i makroskopickd hema-
turie. Rovnéz nezlepseni potizi ¢i zhorSovani
pfiznakl i pfes samoléceni cystitidy jsou
divodem k odeslani pacienta k Iékafi. Nenf
vhodné samoléceni urologickych probléma
vzniklych po urazech, chronického stavu ci
potizi, které recidivuji, ale s Iékafem je pacient
jesté nekonzultoval. Déle ptiznakd jako napt.
pfitomnost viedu, exantému, zarudnuti uretry
¢i vytoku z uretry, hnisava sekrece ¢i krvaceni
po pohlavnim styku. Komplikovand infekce
mocovych cest nevhodna k samoléceni se vys-
kytuje u jedince, u kterého se vyskytuji komor-
bidity jako diabetes mellitus, imunosuprese
nebo specifické anatomické nebo funkéni ab-
normality souvisejici s mocovym traktem (napf.
obstrukce, netplné vyprazdiovanizplsobené
dysfunkci detruzoru). Cystitida u muzd bez
postiZzeni prostaty neni ¢asta a méla by byt
klasifikovana jako komplikovana infekce (33).
Pfi rozhovoru s pacientem je vhodné diskuto-
vat o jeho komorbiditach a aktudlnim stavu,
protoze fada pfiznak(l mocovych cest muze
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mit i jiné zavaznéjsi pficiny nez o¢ekdvanou
cystitidu. V klinické praxi je ddlezité u zen ro-
zlisit pfiznaky nekomplikované cystitidy (dy-
surie, frekventurie, uretralgie, strangurie, bolest
podbfisku) a vulvovaginalni dyskomfort, napt.
svédeéni, vytok, paleni pfi i mimo mikci ¢i po
dokonceni mikce aj. (34). Pacientky v [ékérné
mohou interpretovat vagindlni dyskomfort
jako zacinajici IDMC ¢&i jiné urologické ob-
tize, bolest za stydkou kosti ¢i v podbftisku
maze byt spole¢nym pfiznakem. Naopak pfi
samoléceni domnélé vaginalni infekce Ize
odhalit infekci mocovych cest, zejména jde-
li o opakovany ¢i vlekly problém, odesleme
pacientku k Iékafi. Na misté je vybavit pa-
cientku radou, aby stav lékafi popsala podle
skutec¢nosti veetné lé¢ebnych neuspéchl
a recidiv. Také LUTS u muzQ, inkontinence ¢i
OAB syndrom mohou mit zadvazné pficiny,
napft. karcinom, proto pfi prvni navstévé
lékarny nelze doporucovat samoléceni, role
lékarnika ¢i farmaceutického pacienta spociva
naopak v identifikaci rizik, individualnim po-
souzeni stavu a okolnosti a pouceni pacienta
o moznostech zdravotni péce stran feseni
jeho obtizi.

Téhotenstvi

V téhotenstvi se zvysuje riziko vzniku
mocového rezidua moci s naslednym rozvo-
jem infekce mocovych cest (35). IDMC u téhot-
né Zeny je klasifikovana jako komplikovana.
Pfiblizné u 30-40 % téhotnych s asympto-
matickou bakteriurii dojde v prlbéhu gra-
vidity k rozvoji pyelonefritidy, kterd mlze
mit zavazné dlsledky pro matku a plod (36).
Téhotné Zeny jsou sledovéany pravidelnym
odbérem moce alespor 1x mési¢né. Klinické
projevy IMC se nelidi od bézné populace (37).
Pokud se u téhotné vyskytne neobvykle ¢asté
nuceni na moceni, pfi kterém dojde pou-
ze kmalému vylouc¢eni moci, doprovazené
palenim a fezénim a souc¢asné zavazné piiznaky,
jako napf. schvacenost a horecka ¢i bolest, méla
by byt neprodlené odeslana k lékafi. Vzhledem
k ¢astym recidivdam IMC u téhotnych komp-
likovanym pyelonefritidami a riziku nasledkad
pro plod je tfeba vénovat diskuzi s pacientkou
Vétsi pozornost a Casné reagovat na moznou
pfitomnost symptom vedoucich k moznosti
rozvoje zavazného stavu. Nékteré téhotné jsou
presvédceny, ze pouzivanilécivych bylin v Ié¢bé
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v prabéhu téhotenstvi je zcela neskodné. Ve
skutec¢nosti tomu tak samoziejmé neni (35).

Moznosti prevence
urologickych obtizi

Obecna nefarmakologicka
opatieni, preventivni chovani
Mnohé z urologickych nemoci je mozno
ovlivnit anebo jejich vzniku pfedchdzet.
Vyuzivame fadu jednoduchych nefarma-
kologickych opatfeni. Obecnda doporuceni
v prevenci urologickych onemocnéni a ob-
tizi mohou sméfovat ke zdravému zivot-
nimu stylu, snizeni stresu, raciondlni stravé
s omezenim jednoduchych cukr(, pfisunu
vlakniny a omezeni zacpy, redukci hmot-
nosti, nekoufeni, omezeni pfisunu druhotné
zpracovanych potravin. U nékterych, napf.
nadorovych onemocnéni, kde etiopato-
geneze neni zcela jasnd, samoléceni jako
takové mozné neni. Preventivni opatieni
vSak mohou predchazet rozvinuti nemoci
(2). S tim souvisi i doporuceni absolvovat
pravidelné preventivni prohlidky a screenin-
gova Setieni podle doporuceni zdravotnich
pojistoven, odbornych spole¢nosti a Iékard.
V pfipadé karcinomu prostaty by pfedevsim
muzi starsi 50 let méli preventivni prohlidku
u praktického lékare ¢i urologa absolvovat
nejméné jednou za rok. Didvodem je bez-
pfiznakovost prvnich stadii a pomérné vy-
soka incidence karcinomu prostaty rostouci
s vékem. Farmaceut ¢i farmaceuticky asist-
ent by kromé identifikace ptipadd, kdy je
tfeba pacienta neprodlené odeslat k Iékafi,
mél pacienta aktivné motivovat k absolvo-
vani preventivnich prohlidek a k adherenci

k preventivnim doporucenim.

Pitny rezim

V prevenci urologickych obtizi je vhodny
dostatecny a pravidelny pitny rezim. Denni
ztrata predstavuje u zdravého jedince pfib-
lizné 1-1,51 mo¢i, 10 ml/kg/den pocenim
a pfibizné 250 ml dechem. Tuto ztratu je
tfeba hradit perordinim pfijmem tekutin
a asi 500 ml predstavuje tzv. metabolicka
voda, které vznika pfi metabolickych pro-
cesech. Doporucen je pro dospélého pfijem
2-2,5 | nekalorickych tekutin (38). K tomu,
abychom si orientacné zjistili, kolik tekutin

méame denné vypit, existuje jednoduchy
vzorec: 0,04 x hmotnost (v kilogramech) =
pocet litrG vhodnych tekutin/24 hodin (39).
Potfeba tekutin je pfisné individudlni zalezi-
tost, kterd zavisi na vnéjsich i vnitinich fak-
torech, napf. na télesné hmotnosti, véku,
pohlavi, sloZzeni a mnozstvi stravy, télesné
aktivité, prostredi atd. Pfi hledani individual-
niho optima se Ize opfit o nékolik zakladnich
pfiznakl jako pocit Zizné, sucho v Ustech,
malé mnozstvi tmavé zluté modi aj. (40).
Dulezity je samoziejmé i vybér druhu te-
kutiny. Kromé pitné vody lze pro zajisténi
spravného pitného rezimu v plném roz-
sahu konzumovat i slabé& mineralizované
pfirodni minerdlni vody bez oxidu uhli¢itého
(Rajec, Dobra voda, Toma natura). Pro piti
mineralnich vod s vyssi koncentraci mineral-
nich latek existuje fada kontraindikaci (41).
Ochucené vody mohou zvysit motivaci k vy-
§8imu pfijmu tekutin, svym obsahem cukru
jsou vsak ve vétsim mnozstvi nevhodné (42).
Rozvrzeni pitného rezimu hraje dulezitou
roli napft. pfi LUTS, zadouci je redukce te-
kutin v podvecernich hodinach pfi vyskytu
nykturie, potiZe pozitivné ovlivnii omezeni
drazdivych napoju s diuretickym efektem
(kofein, alkohol) a kotenénych jidel.

Hygienické navyky, sexualni
aktivita

V prevenci IDMC je vhodné zabranit
prochladnuti, nezadrzovat mikci, pouzivat
volné, vzdusné pradlo, nikoli tésné a nepro-
dysné, které podporuje zaparku. Koupat se
v pfirodé se doporucuje pouze v ¢isté vodé,
kterd nepovede k prochladnuti, a vymocit se
pred, ale i po koupani. Zdrojem nakazy u ko-
jencd mGze byt i pozdé vyménéna plena po
stolici, nedostate¢né umyti zadec¢ku a okoli,
ale i koupdani v nedostate¢né umyté vané.
U chlapct je vhodné pretahovat predkozku
a oplachovat ji ¢istou vodou pfi koupani. Pri
domadci hygiené je preferovéno sprchovani
pfed koupelemi. Problematickymi mohou
byt i navstévy verejnych bazénd ¢i teplych ba-
zént s vodou nad 30 °C, kde dochézi k mnozeni
bakterii. U Zen je vhodné promyslet i pfistup
k hygienickym navyk(m, aby nedochazelo ke
drazdéni sliznic genitalu, s tim souvisi i pouziti
neparfemovaného toaletniho papiru, omezeni

drazdivé, parfemované kosmetiky a nadmérna
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ocista. Vhodné je stfidani menstruacnich ¢i
inkontinentnich pomfcek, spravny zpUtsob
otirani kone¢niku smérem od pochvy ven
a ocista rukou po defekaci. Zasady hygieny
jsou zminovany i v souvislosti s pohlavnim
stykem (vymoceni po styku), doporucuje
se pouziti lubrika¢nich gel(i, naopak nep-
ouzivani spermicidl z didvodu zmény vagi-
nalni fléry. U muzl se nedoporucuje zadrzo-
vat ejakuldt v mocové trubici (2). Vyznamnym
predispozi¢nim faktorem u obou pohlavi je
rovnéz vétsi sexuadlni aktivita, zvlasté pokud
je spojena s promiskuitnim chovanim (5).
Je tfeba volit vhodnou antikoncepci, nedo-
porucuje se kondom ani nitrodélozni télisko
(43).

Fyzioterapeuticka opatreni

Dalsi moznosti preventivnich opatieni
v urologii jsou opatreni fyzioterapeuticka,
napf. trénink mocového méchyre (ke zvlad-
nuti urgencia zlepseni kapacity méchyre) (19).
Kegelovo cviceni cilené posiluje svaly dna
panevniho (44).

Profylaxe

Nékdy je mozné nemoci Uspésné
predchazet profylaxi. Rekurentni infekce
mocovych cest jsou recidivy nekomplik-
ovanych anebo komplikovanych infekci
mocovych cest s frekvenci nejméné tii infe-
kci mocovych cest za rok nebo dvou infekci
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Zaveér
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