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) PREHLEDOVE CLANKY
KASELV ORDINACI PRAKTICKEHO LEKARE

JEHO DIAGNOSTIKA A LECBA

Tab. 5. Déleni mukoaktivnich lékd dle doc. Dr. J. Jufici (14)

MUKOAKTIVNI LECIVA

Mukoaktivni Idtky se velmi lisi svou schopnosti ovliviiovat nejen sloZeni, ale i celkové mnoZstvi hlenu a nékdy i aktivitu fasinkového epitelu, a tak mdzeme rozliit:

EXPEKTORANCIA

vagové/osmoticky zvysuji objem fidkého hlenu

guaifenesin, salinickd expektorancia, emetin

MUKOLYTIKA

a adherence hlenu)

snizuji viskozitu hlenu, zvysuji mukocilidrni clearance (nezvysuji ale
vzdy kaslaci clearance a nékteré ji zhorsuji — jde o souhrn viskozity

ambroxol, bromhexin, erdostein, N-acetylcystein

MUKOKINETIKA
i kaslaci clearance)

zlepsuji pohyblivost hlenu ajeho odstrafiovani (mukocilidrni

ambroxol, bronchodilatancia, surfaktant, hedera-saponiny

MUKOREGULACNI LATKY

normalizuji slozeni i objem hlenu (mukocilidrni i kaslaci clearance)

karbocystein, erdostein (také glukokortikoidy nebo anticholinergika)

Uvedend ddvkovdni jsou prevzatd z SPC pripravki obsahujicich danou Idtku.
Pouzité zkratky: FK - farmakokinetika; Kl - kontraindikace; F - biologickd dostupnost; T~ ¢as do dosazenf maximdini koncentrace v plazmé po jednordzovém poddni;
T.,,—eliminacni polocas; ATB - antibiotika; GIT - gastrointestindlni trakt; Vd - distribucni objem; EMA — European Medicines Agency, Evropskd lékovd agentura; + pozitivni

vlastnosti; - negativni vlastnosti

o drogovou zavislost, je potfebné, aby prak-
tik vénoval hodné svého usili pfesvédcovani
pacienta o spravnosti ukonceni koureni. Kvali
abstinen¢nim ptiznakdm pfi odvykani kou-
feni je mozné podavat nikotinové ndhrazky
v naplastech nebo ve Zvykacich gumach. Ale
zda se, Ze nejvétsi uspéch mize mit podavani
Tabexu, plvodné z Bulharska, ktery byl znovu
zaveden na trh pod nazvem Defumoxan
v tabletach. Je také mozné pouzit néktera
antidepresiva (Wellbutrin SR).

Lécba kasle

Zakladem lécby kasle jsou mukoaktivni
léky a jejich vyznam neustale roste (tab. 5).
Nejnovéjsi mukolytika maji kromé mukolytic-
kého efektu, kterym se dosahuje snizeni vis-
kozity hlenu, i antioxida¢ni aimunomodulaéni
ucinek. Patii sem preparaty jako je ambroxol,
bromhexin, N-acetylcystein, carbocystein
a erdostein. Jde o pfipravky Mucosolvan,
Solvolan, Ambrosan, Ambrobene, také v table-
tach, sirupu a kapkach. N-acetylcystein ma jiny
mechanismus ucinku nez ambroxol. Je prekur-
zorem glutathionu a ma antioxidacni efekt. Je
i antidotem paracetamolu, a proto se pouziva
pfi otravach paracetamolem. Z vy3e uvede-
ného je zfejmé, Ze jeho podavani na zacatku
horecnatych stavi, nejcastéji u viréz spolu
s paracetamolem, maze byt kontraproduk-
tivni. V CR jsou dostupné tyto preparaty: ACC
200, ACC long, Mucobene, Solmucol, NAC AL
600. Dalsim mukolytikem je erdostein. Podle
dat odborné literatury se fadi mezi mukoly-
tika s nejvétsi ucinnosti (9, 10). Nejenze Stépi
disulfidické vazby glykoproteintd v hlenu, ale
také vychytava volné kyslikové radikaly. Déle
posiluje endogenni antioxidac¢ni systém zvy-
Sovanim koncentrace glutathionu v plazmé

a pUsobi proti inhibici alfa-l-antitrypsinu, ¢imz
predchézi poskozeni dychacich cest koufenim
a smogem. Vyslednym efektem je redukce
exacerbaci CHOPN. Jedn4 se o ,pro-drug”,
ktery se stavd ucinnym az pfechodem jatry.
Dokaze i zvysit efekt antibiotik, hlavné mak-
roliddi (13). V roce 2021 se v odborném tis-
ku objevil ¢lanek od italskych autord o jeho
protektivnim efektu v Ié¢bé covidu-19 (11).
Posledni 4 roky ho jako ,bronchoprotekti-
vum” doporucuji i guidelines Evropské re-
spiracni spolec¢nosti (ERS) (10, 12). Preparat
Erdomed se podava v davkach 150-300 mg
2-3x denné. Jako jediny ze vSech mukolytik
je pro svlj antibakterialni efekt stale vazan
na predpis |ékare. Jako jediny je u pacientu se
dvéma a vice exacerbacemi CHOPN za rok pfi
pfedpisu pneumologem hrazen zdravotnimi
pojistovnami.

U infekci vyvolanych covidem-19 mame,
kromé stéle aktudlni a uc¢inné vakcinace, od
podzimu 2022 perorélni genericky kombi-
nacni preparat Paxlovid tbl. (nirmatrelvir/
ritonavir). Je ur¢en pro ambulantni l1é¢bu
pacientl s rizikem progrese do zavazné for-
my covidu-19. Literatura v SPC uvadi az 88%
snizeni relativniho rizika hospitalizace nebo
umrti. Musi se vsak podat do 5 dn(i od prvnich
symptom{. Dalsim experimentalnim lékem na
covid-19 je Lagevrio tbl. 200 mg (nolnupiraxi-
virum). Podava se v dévce 2 x 800 mg 5 dnf,
s podminkou pisemného souhlasu pacienta.

Pfi suchém nebo zachvatovitém kasli ma-
zeme podat antitusika. Dnes hlavné nenarko-
tickd, ktera nejsou navykova jako je kodein
(Codein tbl. 15 nebo 30 mg) a ethylmorfin
(Diolan tbl.). Mezi né patii butamirat (Sinecod
sirup, tbl., Intussin tbl. a kapky, a Tussin kap-
ky). Dale sem patii prenoxdiazin (Libexin Dr.),
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dropizid (Ditustat). V posledni dobé se s vy-
hodou podava u uporného drazdivého kasle,
u karcinomu plic, kde je kromé kasle i pfi-
tomna bolest, dihydrocodein (DHC Continus
v tabletdch od 30 do 120 mg). Vé&fime, Ze vyse
uvedeny protokol screeningu kurakl s low
dose CT povede ke zlep3eni situace jejich vcas-
nym zachytem. V [é¢bé EET a GERD, pokud
se napf. 24 hodinovou pH- metrii potvrdi, je
potieba nasadit inhibitory protonové pumpy,
a také prokinetika na zlep3eni motility v Gl
traktu. Dnes je mUze v 1é¢bé pouZit i prak-
ticky Iékar. Pokud nedojde ke zlepseni stavu,
muze byt provedena radikalni fundoplikace,
nejlépe laparoskopicky. Pokud byl kasel vy-
volan lékem ze skupiny ACE-inhibitord, musi
pak prakticky Iékaf zvazovat jeho zavaznost.
Bradykininu, ktery vznika pfi jejich metaboliza-
ci, se pfipisuje efekt na zpomaleni aterosklerézy
cév, a pokud skutec¢né je kasel obtézujici, pak
je ho nutno vyménit za lék ze skupiny sarta-
nt (7). Betablokatory s vysokou selektivitou
(Nebivolol) jsou vhodnéiv lé¢bé CHOPN, s vy-
jimkou ACOSu, ale nevhodné v 1é¢bé astmatu,
protoze mizou zhorsit bronchokonstrikci.

V [é¢bé CHOPN ve stadiu 1/A je vhodné
dlouhodobé podavéani kratkodobych an-
ticholinergik, s anglickou zkratkou SAMA
(Short Acting Muscarine Agonist), jakym
je napt. lpratropium (Atrovent) v davce
3 X 2-4 vdechy denné. Od roku 2004 mame
k dispozici i vyrazné lepsi a hlavné dlouho-
dobé ucinkujici anticholinergikum, patfici
do skupiny LAMA (Long Acting Muscarine
Agonist). Jedna davka ucinné latky Tiotropia
(Spiriva) udrzi bronchodilata¢ni efekt vice nez
24 hodin. Dnes existuje i ve formé aplikace
Respimat, kterd sama aerosol vhani do dy-
chacich cest po zmacknuti Sedého knofliku.
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