to nemoc vzhledem k jejimu alarmujicimu
nérGstu v celém svété. V CR jeji iniciativy
mezi lékafe a laiky roziituje Cesky obé&an-
sky spolek proti plicnim nemocem (COPN)
svou aktivitou od r. 2000. Koordinaci boje
proti astmatu zacala jiz v roce 1995, kdy
zastitila celou problematiku Ceska iniciativa
proti astmatu, znaméa pod zkratkou CIPA.
Pavodni déleni CHOPN od lehkého stup-
né po nejtézsi 1 az 4 dle stupné zavaznosti
nemoci, je dnes doplnéno oznacenim sta-
dium A az D dle stupné zavaznosti nemoci,
pficemz se zohlednuje ¢astost exacerbaci
CHOPN i subjektivni hodnoceni nemocného.
Navic CHOPN délime na jednotlivé fenoty-
py: bronchiticky, emfyzematicky, fenotyp
CHOPN s bronchiektaziemi, frekventni exa-
cerbace, ACOS (pfekryvni syndrom, kdyz
je u pacienta pfitomno bronchidlni astma
a CHOPN) a fenotyp plicni kachexie (8).
Méné castou pficinou kasle je aspirace cizi-
ho télesa, kterd byva spi$ u déti. U dospélych
pfichédzi do uvahy v ebrieté u alkoholikd,
v bezvédomi, nebo pfi dysfagii. Efekt bron-
choskopického odstranéni ciziho télesa je
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promptni a neoddiskutovatelny. Mezi dalsi
méné casté priciny kasle patfiiintersticialni
plicni procesy, kam fadime covidové inter-
sticialni pneumonie, sarkoiddzu, plicni fibré-
zy a pneumokoniézy. Drazdivy kasel je ¢asto
jejich prvnim pfiznakem. V diagnostice se
uplatiuje spirometrie a vysetieni difuzni
kapacity plic. Kasel mlze byt i u pleurdlni-
ho syndromu, jeho etiologii viak ukdze az
pleurdini punkce s biochemickou a cytolo-
gickou analyzou punktatu. Také u kardialni-
ho edému plic mize dojit ke kasli, kdy jde
o dekompenzovanou ischemickou chorobu
srdecni, dekompenzovanou hypertenzi ne-
bo mitralni stendzu a fadu dalsich c¢astych
kardiovaskuldrnich onemocnéni. U plicni
embolie byva nahlé zhorseni dusnosti s ob-
jevenim suchého kasle a s pleuralni bolesti.
V praxi se na ni stdle malo mysli, nékteré
védecké prace dokonce tvrdi, Ze plicni em-
bolii prekond minimalné 1x za zivot kazdy
z nas (4). V jeji diagnostice pak vyrazné
pomuze kombinovand ventila¢ni a perfuz-
ni scintigrafie. V soucasné dobé je vsak
témér viude dostupné provedeni angio

PREHLEDOVE CLANKY (
JEHO DIAGNOSTIKA A LECBA

CT, které je pro diagnostiku plicni embolie
pfinosnéjsi. Je nutno uvést, ze pfi¢inou
kasle nemusi byt jenom jedna z uvede-
nych diagndz, ale mohou se i kombinovat.
Napt. kasel u dlouholetého silného kuraka
mUze byt nejenom piiznakem CHOPN, ale
také i pfiznakem karcinomu plic, u pacienta
s EET nebo GERD se ¢asem objevi astma
nebo postnasal drip syndrom, postinfekéni
kasel a podobné (tab. 4).

Koureni a CHOPN

Podle odhad je kouteni cigaret pfic¢inou
vzniku CHOPN v 75-90 %. Je proto prvnim
a logicky nejefektivnéjsim krokem v 1écbé
této nemoci zédkaz koufeni. Vétsina kuraka
viak vyhleda praktického |ékare ani ne pro
kasel nebo vykaslavani, ale pro progredujici
dusnost, kterou si objektivizujeme spiromet-
rickym vysetfenim. Spirometrické vysetieni
zUstava zlatym standardem v diagnostice
CHOPN. Tomuto vysetieni by se méli pod-
robit vichni kufaci nad 40 let, a zejména ti,
ktefi koufili 20 cigaret denné po dobu 20 let
(20 balicko/roku) a vice. Protoze se jedna

Unikatni reSeni na bézné nachlazeni ovérené novou studii’
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symptomatickd écba béZného nachlazeni, akutni sinusitidy a bronchitidy, pfidavnd 1écba CHOPN u dospélych a déti starsich 12 let. D: Soledum® 200 mg enterosolventni mékké tobolky: dospéli a déti od 12 let uzivajf 1 tobolku 3x denné, u dlouhodabé Iécby je abvykle
dostatecnd davka 2x 1 tobolka denné. IT: V pokusech na zvifatech cineol indukoval metabolizujici enzymy v jatrech, u lidi nebylo pfi sprévném pouzivani cineolu zaznamenano. NU: Gastrointestinlni - méné asté: nauzes, prijem, vzacné: dysfagie. Imunitni systém - vzécné:
hypersenzitivni reakce - otok obliceje, svédéni, respiracni tisert. ZU: v pripadé precitlivélosti dyichacich cest a u pacientd s bronchidlnim astmatem uZivat pod dohledem lékare. Nevhodné pro pacienty s intoleranci fruktdzy. TL: uzivani u téhotnjch pouze po peclivém vyhodnoceni
pomeéru rizika 3 piinosu. Kojici- silice mohou ovlivnit chut matefského mléka a vyvolat problémy pri kojeni. B: 20 mékkych enterosolventnich tobolek. Cassella-med GmbH & Co. KG Gereonsmihlengasse 1 50670 Kolin nad Rynem, Némecko. Datum posledni revize textu SPC:
Soledum® 200 mg enterosolventni mékké tobolky 2. 11. 2020. Pripravky nejsou vézany na ékarsky predpis a nejsou hrazeny zdravotnimi pajistovnami. Seznamte se, prosim, se s dplnjm znénim Souhmu Gdajt o pripravku (SPC).
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