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FIREMNÍ INFORMACE
Systémová enzymoterapie: Současný pohled na léčbu zánětlivých onemocnění pomocí proteolytických enzymů

kokinetiky perorálně podaných proteináz 

předložen relativně nedávno (4), předložená 

data však potvrzují podmíněnou vstřeba-

telnost exogenně dodávaných přirozených 

proteináz, a tím otevírají cestu k realizaci je-

jich klinického účinku na zánětlivý proces. 

Okolnosti absorpce jsou však komplikované 

a v praxi po pacientech vyžadují poměrně slo-

žitou koordinaci mezi příjmem léků a potravy, 

protože jinak než na lačno užívaná SET neza-

jistí požadovanou účinnost. To může snižovat 

compliance, a tím i léčebný efekt. Hlouběji 

byla rovněž rozpoznána farmakodynamika 

proteináz a s ní související mechanismy účinku 

(6–10, 12). Na tomto základě lze smysl použití 

SET spatřovat především při relativním nedo-

statku endogenních proteáz v podmínkách 

intenzivního, chronického či recidivujícího 

zánětu, kdy může být endogenní kapacita 

vzhledem k potřebám organismu vyčerpá-

na a kdy exogenní dodání proteináz fyzio-

logický průběh zánětlivé reakce usnadní. 

Právě pro podmínky akutního zánětu byl 

sestaven přípravek Phlogenzym, který může 

představovat vhodné doplnění tradičních 

antiflogistik či jejich alternativu v případě 

jejich nesnášenlivosti či kontraindikací. Mezi 

výhody SET se řadí rovněž přirozená povaha 

jeho složek a tím nižší potenciál k nežádoucím 

účinkům, což dokládají i provedené kompa-

rativní studie.

Phlogenzym disponuje dostatečnou vý-

zkumnou evidencí (13), z klinického hlediska 

ji však lze označit za relativně subtilní zejména 

v některých indikacích (zánětlivá onemoc-

nění). Doplnění a rozšíření o další kontrolo-

vané studie většího rozsahu a delšího trvání 

by jistě přispělo k plnému využití potenciálu 

SET v praxi.
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