) FARMAKOTERAPIE AKTUALNE
FARMAKOTERAPIE CHRONICKE BOLESTI

Vedle NSA patii do prvniho stupné neo-
pioidni analgetika, paracetamol, ktery v dav-
kach 650 mg a vyssich mé analgeticky afekt.
Ani jeho dlouhodobé uzivani neni bez rizika.
Ve vyssich, déle pravidelné uzivanych dav-
kach muaze zvysovat krvéaceni pfi soucasné
antikoagula¢ni 1é¢bé. Doporucend davka
pro kratkodobé uzivéni jsou 4 g na den, nad
10 dnl nema denni davka prekrocit 2-2,5 g.
P¥i rendini insuficienci je tfeba davky snizit
a u hepatalnich postizeni davku redukovat
a dodrzovat nejméné ctyrhodinovy interval
mezi davkami. Pacient by mél byt informovan,
ze kombinace s alkoholem muze vést k posko-
zeni jater. Zejména u senioru je paracetamol
¢asto analgeticky postacujici i v minimal-
nich davkach (napt. 1-2 tbl. za den). Vhodny
je jako zachranny lék pfi akutnim zhorSeni
bolesti u pacienta nastaveného na dlouho-
dobé plsobici analgetika, napf. opioidy. Pro
chronické bolesti je vhodnym lékem. DalSim
z |ékl casto uzivanych u CHNB je metamizol
(napt. Novalgin®), uc¢inné neopioidni analge-
tikum s antipyretickym a spasmolytickym
plsobenim. Ma siroké terapeutické rozpéti
od 1,5 g do 4 g. Rychlé parenteralni poda-
ni mize byt spojeno s vyssim rizikem ana-
fylaktoidnich reakci. Riziko agranulocytézy,
pro které byl Iék velmi dlouho povazovén za
velmi rizikovy, je podle sou¢asnych poznat-
ki velmi malé. Rozvoj agranulocytdzy neni
zavisly na dévce, je projevem imunoalergic-
ké reakce a mize se objevit kdykoliv béhem
|é¢by. Projevuje se horeckou, bolesti v krku,
zimnici, nékdy viedy na sliznici dutiny Ustni.
Lé¢ba musi byt ihned prerudena. Uprava krev-
niho obrazu byva relativné rychld, v kazdém
pfipadé vyzaduje sledovani hematologem
(SPC). Doporucuje se snizeni davky u hepa-
topatie a renalni insuficience. Pro metamizol
plati, stejné jako pro viechny Iéky podéavané
dlouhodobé, pouziti co nejmensi davky a co
nejkrat$i dobu, tedy ne pravidelné, ale podle
potieby pfi sttedné silné bolesti. Metamizol
je velmi Ucinné, bezpecné analgetikum jak
pro akutni, tak pro chronickou bolest a patfi
mezi nejcastéji predepisovand analgetika pro
ambulantnii nemocni¢ni praxi (7). Jeho index
NNT (Number Needed to Treat: pocet pacien-
t0, kterym je nutno podat Iék, aby jeden mél
50% ulevu od bolesti) podle Oxfordské ligy
analgetik je 1,6-1,8, coz je hodnota nizsi, nez
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maji NSA a opioidy (10). Spasmolytické plso-
beni je pravdépodobné vysledkem zvysené
prostupnosti kalcia do bunék hladkych svald.
V1é¢bé CHNB se uziva pro kratkodobou denni
medikaci (napf. 2-3 x denné) nebo pfi akut-
nim zvyseni intenzity bolesti. Obecné jsou
léky prvniho stupné zebf¥i¢ku indikované pro
mirnou az stredné silnou bolest a spise podle
potfeby nez v pravidelné medikaci.

2. stupen: slabé opioidy, které se indi-
kuji, pokud prvni stupen neposkytuje dosta-
te¢nou ulevu od bolesti. Patfi sem tramadol,
dihydrokodein a kodein. Ddvodem indikace
je stredné silna bolest, ktera odpovida stupni
5-7z10.

Dlouho uzivany a prakticky viemi Iékafi
predepisovany je tramadol. Existuje ve vSech
galenickych formach, vinjekcichi.m.,s.c.,i.v.
¢ivinfuznich terapiich, kapkach, ¢ipcich, tab-
letach effervescentnich, retardovanych i s bez-
prostfedni Uc¢innosti. Retardované tablety by
se mély podévat po 12 hodinach a neuzivat
pro akutni Ulevu od bolesti. Pravda je, Ze mno-
ho Iékafl je uziva chybné pro rychlé zvladnuti
akutnibolesti. Retardované jsou vechny tab-
lety s davkou od 100 mg. Tramadol je slaby
opioid, plsobi na p opioidni receptory, a navic
inhibuje reuptake serotoninu a noradrenalinu.
Diky tomuto dudlnimu plsobeni ma velmi
dobré analgetické vlastnosti a dobie pdsobi
na nociceptivni i neuropatické bolesti. Ma
relativné malo nezddoucich G¢inkd a vlastné
se stal univerzalnim analgetickym prostied-
kem. Je fazen mezi atypické opioidy pravé
pro dualni efekt. V poslednich nékolika letech
je na trhu kombinace tramadolu s paraceta-
molem, tramadol/paracetamol 37,5/325 mg
a 75/650 mg s bezprostiednim uvolfiovanim
i ve formé s prolongovanym uvolfiovanim. Pro
akutni bolest je indikovany, nové uvedeny na
trh, kombinovany pfipravek tramadolu 75 mg
s 25 mg dexketoprofenu (Skudexa®). Tento
|é¢ivy pfipravek je velmi ucinny v akutnich bo-
lestivych stavech, jen vyjimecné se uziva pro
akutni bolestivé stavy u CHNB (10). Tramadol
je casto uzivan v injekéni formé, coz je vy-
hodné u akutni bolesti, naopak u chronické
bolesti jsou pravidelnd, nebo ¢asta parente-
raIni podani nevhodnd, mohou vést k ndvyku
bez zlepseni chronického bolestivého stavu.
Pfi akutnim zhorseni bolesti je mozné podat
tramadol v infuzi v kombinaci s jinymi léky,

napft. metamizolem, trimekainem, pfipadné
s kortikoidem. Infuzni terapie je indikovana
pro akutni nebo akutné zhorsené chronické
pfevazné nociceptivni bolesti, nejcastéji bo-
lesti zad z rGznych pficin. Tato l1é¢ba je vzdy
kratkodoba. Neni vzacnosti, Ze opakované
intramuskularni injekce se stanou pro pacien-
ta urcitou ,drogou” a dozaduje se jich velmi
Casto.

Daldim slabym opioidem je dihydro-
kodein, v davce 60, 90, 120 mg, uziva se po
12 hod. Nenivhodny k tlumeni bolesti ,podle
potieby” pravé pro pozvolné uvolfovani,
jednorazové nedosahne uc¢inné hladiny, pro-
toze dfive za¢ne hladina klesat. Velmi dobfe
se hodi pro nociceptivni bolesti, méné uz
pro neuropatické. Velkou nevyhodou je jeho
¢asty nezddouci ucinek — zacpa. Je dobfe
sndsen i pacienty ve vyssim véku, ale pravé
u nich je riziko zacpy s moznymi vaznymi
nasledky vétsi.

Poslednim slabym opioidem je kodein,
ktery se pro léc¢enibolesti samotny neuziva, ale
u mirnéjsich forem bolesti je mozné ho podat
v kombinované tableté s paracetamolem, kde
je ve trech pfipravcich: Korylan® ma 325 mg
paracetamolu a 28,73 mg kodeinu, Ultracod®
500 mg paracetamolu a 30 mg kodeinu,
Talvosilen® 20 mg kodeinu a Talvosilen for-
te® 30 mg kodeinu a 500 mg paracetamolu.
Délka lé¢by je doporuéena jen 3 dny, potom
by se mélo prejit na jiné léky. Maximalni do-
porucena davka Ultracodu® je 8 tbl/den, ale
u pacientl s poruchou funkce ledvin a hepa-
topatii Ize podavat jen vyjimecné, kradtkodobé
amaximalné 3 tbl/den. Velikost davky je nutné
prizplsobit také vaze pacienta. Nemél by se
podavat pacientim s vahou nizsi nez 60 kg.
Obé lé¢iva mohou zplsobovat zacpu. Neni
vzacna psychicka zavislost na kombinovanych
pfipravcich s kodeinem.

Jmenovana analgetika jsou dostupnd jen
na lékafsky predpis. Slabé opioidy maji stro-
povy efekt, to znamen4, Ze nad doporucenou
maximalni davku se nezvysuje analgeticky
ucinek. U tramadolu je to 400 mg/den, u di-
hydrokodeinu 240 mg, u kodeinu nesmi byt
prekrocena davka 240 mg. U starsich pacient
je tfeba davky redukovat. Pfipravky s kodei-
nem jsou potencialné navykové, i proto je
dulezité podavat je kratkodobé, sledovat pre-
skripci a pfi nedostate¢ném efektu prejit na
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