ZAKLADY farmakologie pro zdravotnické zachranaie

., FFarmakologie je jako vyhledavani cCisel
v telefonnim seznamu.

O kazdém cisle je dobré znat
nejaky ten drb.
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Jaroslav Pekara

Vysoka skola zdravotnicka, o. p. s.

Recenze: MUDr. Viadimir Nedvéd, Zdravotnicka zachranna sluzba hl.m. Prahy

TEXT JE ZAKAZANO SIiRIT V JAKEKOLIV PODOBE!!! TEXT JE URCEN
VYHRADNE K INDIVIDUALNIM STUDIJNIiM UCELUM. ROZHODNE SE
DOPORUCUJE TEXT KONZULTOVAT S ODBORNIKY A ODBORNOU
LITERATUROU!



Zakladni pojmy

Farmakologie = pochdzi  zfteckého slozeni slov  pharmakon  (léCivo,  1€k)
a logos (véda). Farmakologie je védni obor, ktery se zabyva léky a jejich hlavnim tc¢inkem,
tedy 1écbou (farmakoterapie). Farmakologie také zkouma uz potencionélni latky s lécebnym
ucinkem, vyvoj 1éCiv a jejich testovani. V §irSim pojeti je proto farmakologie definovana jako
véda zabyvajici se interakcemi organismu s xenobiotiky (latky, které jsou lidskému télu
nevlastni). Farmakologie zkouma 1éc¢iva od okamziku podani pacientovi, az po jeho uplné
vylou€eni. Mechanismus ucinku Iéku mize byt rizny — (ne)zaddouci, zvyseny nebo snizeny.
Pti pasobeni 1éku na lidsky organizmus dochézi ke vzdjemnym interakcim - 1é¢ivo plisobi na
organismus a soucasné je lék vystaven uéinkiim organismu. Uéinek 1é¢iva na organizmus
zkoumé farmakodynamika. Pohybem Iéku v organizmu od jeho podéni se zabyva

farmakokinetika.

Farmakokinetika

Farmakokinetika zahrnuje vstiebavani (absorpci), rozdélovani 1éku v jednotlivych tkanich
(distribuce), pfeménu na u¢inné a/nebo neucinné latky (biotransformace) a vylucovani 1éku
(eliminace). Ne vzdy se vSak musi farmakokinetika uplatnit (inhalace aerosolil
bronchodilatancii, systémova intraven6zni aplikace pfimo do krevniho obéhu).
Farmakokinetika je ovlivnéna fyzikdlnimi a chemickymi vlastnostmi léCiva, koncentraci
1é¢iva, pH prostiedi, velikosti absorp¢ni plochy a cirkulaci v misté¢ podéani. Aplikaci 1€¢ivé
latky do organizmu lze délit podle dosazeni ucinku léc¢iva na aplikaci lokalni (topickou,
mistni) a systémovou (celkovou). Podle cesty podani 1é¢iva na enteralni (peroralni) a

parenteralni (intravenozni, intramuskularni, subkutanni, rektalni), inhala¢ni a dermalni.



Lokalni aplikace 1ékii

e Jedna se o aplikaci v misté podani (spojivkovy vak, sliznice rekta, pochvy), nej€astéji

masti, gely, kapky.

_( Trimecaini hydrochloridum)

Zdroj: www .docsimon.cz

Uretrdlni gel slouzici ke zlepSeni klouzavosti
zavadénych cévek (mocova, nasogastrickd). Gel se
nanaSi na cévky a néasledné zpisobi lokalni
anestezii sliznice. Kontraindikaci je alergie na
ucinné latky (mesocain, trimecain) a primarni
poranéni nebo hnisavé procesy v mocové trubici a

jejim okoli.

Ophthalmo-Septonex (carbethopendecinii bromidum)

Ophthalmo-Septonex se pouziva u dospélych i déti pti zdnétech vicek a spojivek, pii

Zidroj: www 24-lekarna ¢z

poskozeni rohovky po vyjmuti cizich
télisek a po urazech. Ptipravek je
mozno pouzit kratkodob¢ i v
téhotenstvi a pii kojeni.
Kontraindikaci je alergie na léfivou
latku nebo na kteroukoli dalsi slozku
tohoto pfipravku (carbethopendecinii
bromidum 5 mg v 5 g o¢ni masti, o¢ni
bild vazelina, tuk z ov¢i viny, lanolin,
bily vosk, ¢iSténd voda) a sniZena
tvorba slz a zanéty rohovky a spojivky

s omezenym vylucovanim slz.



_(acidum boricum 0,95 g a benzododecinii bromidum 0,005 g v 50 ml roztoku)
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Pouziva se pfi nepiijemnych pocitech v oku,
jako je napi. paleni, fezani a svédéni
pusobené zevnimi vlivy (kouf, prach), pfi
leh¢ich formach zanéth spojivek, jecném
zrnu, zanétech okraji oc¢nich vicek, dale k
vyplachim po poleptani o¢i a k odstranéni
cizich télisek ze spojivkového vaku.
Kontraindikaci je pfecitlivélost na lécivé
latky nebo na kteroukoliv dalsi slozku

ptipravku Ophtal (silice plodu fenyklu

obecného pravého) a suché zanéty rohovky vyvolané snizenou tvorbou slz projevujici se

pocitem sucha, palenim a fezanim v oku.
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COQO je antiseptikum ve form¢ kozniho roztoku. Piipravek se
pouziva zevné k oplachovani a ¢isténi (dezinfekci) koZnich ran,
jako jsou odfeniny, odérky, mensi fezné a trzné rany, bodnuti
hmyzem. Ptipravek ltize pouzit ke kloktani pfi zanétech a infekcich
v duting Ustni a hltanu.

Pii precitlivélosti na 1é¢ivé latky mize dojit k alergické kozni
reakci na kyselinu benzoovou nebo ke kontaktni dermatitidé
! (zénétu kiZze). Pfi vstiiknuti do oka mize dojit k podrédzdéni az
. poSkozeni o¢ni rohovky. Pfi pouzivani ptfipravku v dutiné ustni
(vyplachy, kloktani) mize dojit ke vzniku viidkt v dutin€ Ustni,

zménam na sliznici, k podrazdéni a ke zvysenti citlivosti zubi.



_ (Lidocainum 10 mg v 0,1 ml roztoku)

Jednd se o lokalni anestetikum pro anestezii

i e . . . , , r w .. v
sliznic dutiny ustni nebo nosni pted injekcni
— aa N e v It J4 :o .
= u,:m", 10% aplikaci nebo vlozenim néstrojii (intubace).
Lidogainum ) . . .
_"‘-: spraj Anestezie nastupuje v pribéhu 1 — 3 minut
e

v zavislosti na misté aplikace. Kazdé stisknuti
davkovaciho ventilu uvolni 10 mg lidokainu,
ucinek je asi 15 minut. Xylocaine 10% spray
nelze aplikovat na manzetu endotrachedlnich
trubic vyrobenych zplastu - hrozi riziko
poskozeni manzety, vznik otvoru v manzet¢ a
Zérop: www docsmmencz  Unik vzduchu z manzety.

Kontraindikaci je alergie na uc¢innou latku a porfyrie. U déti by neméla byt davka lidokainu

vetsi nez 3 mg/kg, u dospélych by neméla piesahnout 400 mg. Lidokain se snadno absorbuje
sliznici trachey a bronchll — zvySené riziko projevi systémové toxicity (napt. huceni v usich,
parestezie dutiny ustni, poruchy polykani, kiece) pti pfedavkovani, coz je mozné u pacientil
s infikovanou nebo traumatizovanou sliznici. Pacienti 1éCeni antiarytmiky t¥idy III (napft.
amiodaron) by méli byt pod pfisnym dohledem, kontinudlné¢ monitorovano EKG, nebot’

ucinky téchto 1é€iv na srde¢ni ¢innost mohou byt aditivni.



Celkova aplikace l1éki

Jedna se o dosaZeni systémového ucinku, kdy ucinna latka cilené vstupuje do krevniho ob¢hu.

RozliSujeme podani enteralni, oralni, parenteralni, inhala¢ni a transkutadnni. Kazda cesta

vstupu ma sva specifika.

sublsrguding
Burkasni

rozdieni v organismu .ﬁ

rakidini

podini Inéiva k jeho distribucl v arganismu



SLIZNICE DUTINY USTNI slouzi k ptijmu 16k perordlné a pod jazyk. Jeji specifika:
e je silné€ prokrvena s lipidovou (tukovou) bariérou — vstiebani pfedevsim léciv dobte

rozpustnych v tucich

rrrrrr

(ani sliny), pouze nechat rozpustit

e UCinek nastupuje velmi rychle a v plném rozsahu (nésledny ptechod horni dutou Zilou

do systémové cirkulace

Schéma 1 Schéma 2

krevni
kapilara

Schéma 1: Modra Sipka ukazuje cestu
1éku (bile kolecko), ktery se vstiebal pod
jazykem a jeho ucinek ptechdzi rychle (5
minut) do horni duté zily (skrze mukosni

membranu do krevniho ob¢hu). Detail

e tohoto pfenosu zobrazuje Schéma 2. Zluta
Sipka
(Schéma 1) ukazuje cestu 1¢ku, ktery byl uzit peroralné — 1€k se dostava do zaludku a az zde

probihé absorpce do systémové cirkulace (30 minut).

Zdroj: http://www.aviva.co.uk/health-insurance/home-of-health/medical-centre/medical-
encyclopedia/entry/process-drugs-in-your-body/
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Isoket spray! aplikace pod jazyk (sub lingvalni)

(12,7 g roztoku v 15 ml lahvicce obsahuje 375 mg isosorbidi dinitras;

1 vstiik (= 0,05 ml) obsahuje: isosorbidi dinitras 1,25 mg)

Jedna se o sublingvalni spray s vasodilata¢nim ucinkem (vyvolavé relaxaci hladkych svali

W, docsim o oF

cév, ¢imz navozuje roztazeni cévy — tepny i zily).
Utinek je piedevsim na arterie, a ve vyssich davkach na
arterioly, coz vede ke sniZzeni systémové cévni
rezistence, snizeni srdeCni prace a snizeni spotfeby
kysliku v srdci. Roztok je urcen pro aplikaci do
dutiny dstni. Nesmi se vdechovat! Pred prvni aplikaci
spreje je tieba nckolikrat lehce zmacknout pist —
zapumpovat, dokud se nevytvoifi stejnomérna mlha.
Poté je sprej piipraven pro pouziti. Pokud nebyl sprej
vice nez jeden den pouzivan, je tfeba prvni stfik provést

do vzduchu, aby bylo zajisténo, Ze dal$i davka bude

obsahovat kompletni mnoZstvi 1é¢ivé latky. Zmacknutim davkovaci pumpicky se vstiikuje 1€k

do ust — nejlépe pod jazyk (roztok miize zpasobit lehké paleni jazyka), nasledné se zaviou

usta a nasledné po dobu asi 30 vtetin dychat jen nosem.

Mezi terapeutické indikace (1-3 vstiiky roztoku) patii kratkodoba profylaxe a lécba

zachvatu anginy pectoris, prvni pomoc pii akutnim infarktu myokardu s levostrannou srde¢ni

nedostatecnosti pii stabilnim ob&hu (systolicky TK>100 mm Hg), podplrné 1écba akutniho

levostranného srde¢niho selhani. Ptipravek je urcen k 1é¢bé dospélych pacientd.

Hlavnimi kontraindikacemi jsou:

- hypersenzitivita na lé€ivou latku, akutni obéhové selhani (Sok, kolaps)

- kardiogenni Sok, pokud neni vhodnym zpisobem zajistén dostate¢né¢ vysoky konecny

diastolicky tlak v levé srde¢ni komote, hypertrofické obstrukéni kardiomyopatie

- konstriktivni perikarditida, srde¢ni tamponada

owwr

- zavaZna hypotenze (systolicky krevni tlak niz$i nez 90 mm Hg)

- zavazna hypovolemie a zavaznd anemie.



Soucasné podavani I¢ki snizujicich krevni tlak (beta-blokatord, blokatora vapnikového
kanalu, vazodilatancii, alkoholu mutize zesilit hypotenzivni Uc¢inek isosorbid-dinitratu. To
mize také nastat v piipadé neuroleptik a tricyklickych antidepresiv a u inhibitort
fosfodiesterazy (napf. sildenafil, tadalafil, vardenafil), coZ muZe vést k Zivot ohroZujicim

kardiovaskularnim komplikacim.

Nitromint aerosol - aplikace pod jazyk (sub lingvalni)

(glyceroli trinitratis 8 g v jedné nadobce — 0,4 mg glyceroli trinitras v jedné davce).

Nitroglycerin je relaxans hladkého svalstva. Plisobenim na hladkou svalovinu cév rozsifuje

nitroglycerin periferni Zily a tepny, jakozto i1 korondrni arterie. ZlepSuje koronarni obéh,

L

okysli¢eni ischemického myokardu, srde¢ni vykon a

o
T
e Nitromint = toleranci fyzické zatéze. Pii aplikaci na sliznici Gst je
~ 7 C .
ﬁ e f rychle absorbovan a ucinkuje béhem jedné minuty.
FearpE :
jeils ,//
] !i £g 7 Mezi terapeutické indikace patii profylaxe zachvatl
} b B anginy pectoris ptred fyzickou ndmahou a podptlirna 1é¢ba
- akutniho levostranného srdec¢niho selhani (astma cardiale)
nebo sniZzeni plnictho tlaku pfi akutnim infarktu
ratm ed bloog pl myokardu. Pfi aplikaci je tfeba vstfiknout pod jazyk

jednu nebo dvé davky. V piipadé¢ nutnosti mize byt
aplikovano v nasledujicich 15 minutach jesté nekolik stisknuti (odmétenych davek), nejvyse
vsak tfi. Po aplikaci se mlzZe objevit pfechodné mirné paleni v ustech, pocit pulzace v hlave,
zrudnuti, bolesti hlavy, zavraté, palpitace, pocity horka, nauzea, poceni. V ojedinélych

piipadech, kdy dojde k ptfedavkovani, se objevuji synkopa a hypotenze.

Mezi kontraindikace patii precitlivélost na organické nitraty, glaukom s izkym thlem, tézka
hypotenze, zvySeny intrakranidlni tlak zptisobeny krvacenim do mozku a irazem a anémie.
Lék je tifeba podavat se zvySenou opatrnosti v kombinaci s antihypertenzivy, neuroleptiky,

tricyklickymi antidepresivy a alkoholem (nebezpeci zesileni hypotenzivniho tc¢inku!).



PLICE

e jsou mistem pro aplikaci inhalacnich antiastmatik a inhala¢nich kortikoida — néastup

ucinku do 2-5 minut

Ventolin - roztok inhalaci (salbutamol)

S Ventolin™ . : .
N :f:s':?r;{'m Jeden ml roztoku obsahuje salbutamoli sulfas 6 mg, coz
% solution odpovida salbutamolum 5 mg.
Salbutamol BP (as . . ’ . o
o Salbutamol je selektivni agonista beta2-adrenoreceptorti
J g P

20 ml

indikovany k 1é¢bé nebo prevenci vzniku bronchospasmu.
Salbutamol navozuje rychlou (do 5 minut) kratkodobou
(¢tythodinovou) bronchodilataci pifi reverzibilni obstrukei

dychacich cest zptisobené bronchidlnim astmatem, chronickou

ARG bronchitidou a emfyzémem. U pacienti s bronchidlnim
astmatem by salbutamol mél byt pouzivan ke zmirnéni jiz vzniklych ptiznaki, nebo ptiznakd,

které mohou vyvolat astmaticky zachvat.

U pacientl s perzistujici formou astmatu nemaji byt bronchodilatancia jedinou nebo hlavni

terapii. U pacientil s perzistujici formou astmatu, ktefi nereaguji na 1écbu salbutamolem se

doporucuje 1écba inhala¢nimi kortikosteroidy k dosazeni a udrzeni kontroly astmatu.

Nedostavi-li se odezva na 1é€bu salbutamolem, muze to signalizovat pottebu neodkladného

1ékatského vySetfeni nebo zmény 1€¢by.

Ventolin roztok k inhalaci je uren pouze k peroralni inhalaci s nebulizatorem pod dohledem
I¢kate, nesmi se podavat injekéné nebo polykat. Roztok je urcen dospélym, dospivajicim a
détem ve veéku 4 az 11 let. Kontraindikaci je hypersenzitivita na 1é¢ivou latku. Dtsledkem
terapie beta2-agonistickym 1é¢ivem, hlavné pii jeho parenteralni a nebulizacni aplikaci, mize
byt potencialné zavazna hypokalémie. Stejné jako pii podavani jinych inhalacnich ptipravka
mize po inhalaci tohoto pfipravku dojit k paradoxnimu bronchospasmu s ndhlym vznikem
hvizdavého dychani. Podobné jako ostatni beta2-agonisté miize i salbutamol zpusobit
reverzibilni zménu metabolismu, vcetné zmény glykémie (zvySeni jejich hodnot). U malé
Casti pacientli lécenych kombinaci nebulizovaného salbutamolu a ipratropia bromidu

(Berodual) byl hlasen akutni glaukom (s uzavienym uhlem).
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_(ipratropii bromidum + fenoteroli hydrobromidum)

1 odmeétena davka (stfik) obsahuje ipratropii bromidum 0,020 mg, coz odpovida ipratropii
bromidum monohydricum 0,021 mg, a fenoteroli hydrobromidum 0,050 mg. Soucasné
podavéani dvou lécivych latek v piipravku dilatuje bronchy piisobenim na farmakologicky odli§na
mista ucinku. Obé 1éCivé latky se navzajem dopliuji ve spazmolytickém ucinku na bronchidlni
svalovinu a predstavuji tak pfipravek s rozsdhlym terapeutickym vyuzitim pii 1écbé
bronchopulmonalnich onemocnéni, provazenych konstrikci dychacich cest. Berodual N je
bronchodilatacni pifipravek ureny k prevenci a 1écbé piiznakd chronické bronchialni obstrukce
spojené s reverzibilnim z(zenim dychacich cest (astma, CHOPN). Pfi akutnim astmatickém
zachvatu je doporuceno podani 2 inhala¢nich davek (vdecht), coz je ve vétsing ptipadi dostacujici k
rychlému odstranéni akutnich ptiznakl. Nedojde-li ke zmirnéni nebo odstranéni dychacich potizi
behem nasledujicich 5 minut, je mozno opakovat stejnou davku (2 vdechy).

Kontraindikace je u pacientii se znamou hypersenzitivitou na fenoterol-hydrobromid a latky
podobné atropinu. Berodual N je také kontraindikovan u pacientl s hypertrofickou obstrukéni
kardiomyopatii a tachyarytmii. Stejné jako u jinych inhala¢nich 1éki muize také Berodual N vést k
paradoxnimu bronchospazmu.

Mezi nejcastéjSimi nezadoucimi ucinky hlasenymi v klinickych studiich byly kaSel, sucho v tstech,
bolesti hlavy, tfes, faryngitida, nauzea, zavrat, dysfonie, tachykardie, palpitace, zvraceni, zvySeni

systolického tlaku krve, nervozita.

Befcidual-* N

metered aerosol

10 mi
200 metered doses
for oral inhalation

m Boehringer —
iV Ingelheim Wi dxchealth.coro|

D
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ZALUDEK

e cesta Iéku z dutiny Ustni a nasledna absorpce 1¢ku ze Zaludku trva asi 30 minut
e kyselym prostfedim Zaludec¢ni sliznice dochézi k rozkladu nekterych 1é¢iv, coz
usnadiiuje vstiebavani absorpci slabych kyselin (napf. paracetamol, salicylaty,

barbituraty)

mozek

piijem léku usty

absorpce léku
v Zaludku

prechod léku ze
Zaludku do jater
{portalni obéh) a
dalgich organu
{ledviny)

- (acidum acetylsalicylicum 400 mg)

Pripravek se uZziva pii horecce a bolesti

zejména  prfi akutnich chiipkovych

o :mnm onemocnénich, pii bolestech hlavy, zubd,
_!l i e T 30 vablet) 10 ablet bolestech zad rtizného pivodu a po poradé s

lékafem pii bolesti v pribc¢hu nervi.

Ptipravek mohou uzivat dospéli a dospivajici
od 16 let (existuje v souvislosti s uzivanim
kyseliny acetylsalicylové vyS$si riziko rozvoje
docatnon.cz )

Reyova syndromu). Anopyrin se diky obsahu
kyseliny acetylsalicilové fadi do skupiny antiagregancii, které se uplatituji v sekundarni prevenci
ikt arterialniho piivodu a k 16¢bé akutnich koronarnich syndromt - dle doporudeni Ceské

kardiologické spolecnosti se podava 200400 mg per os (nutno rozzvykat v ustech pro

12



dosazeni c¢asnéjSiho ucinku) jako zakladni opatfeni ihned pii podezieni na infarkt nebo
nestabilni anginu pectoris.

Mezi nezadouci patii alergie na ucinnou latku, projevy krvaceni, zdvazné onemocnéni jater
nebo ledvin a bezprostfedné po chirurgickém zakroku. Riziko neZadoucich u¢inki je
spojeno pii soucasné 1écbé antikoagulancii (warfarin, klopidogrel, tiklopidin), v kombinaci

s Iékem metotrexat, kortikoidy a nesteroidnimi antirevmatiky (ibuprofenum).

_ (metamizolum natricum monohydricum, pitofenoni hydrochloridum)

Algifenové kapky ovliviiuji kfete hladkého svalstva. Uginek
nastupuje obvykle béhem 15 minut a trvd minimalné 4 hodiny.
ALGIFEN NEO se uziva ptfi kifeCovitych bolestech v oblasti
bfisni — zaludku, stfeva, Zlu€ovych a mocovych cest, pfi
bolestivé menstruaci, migréné a bolestech zubl, k pfedchazeni
bolesti pfi instrumentalnim vysetfeni a tlumeni bolesti po malych

operacnich vykonech nebo pfi instrumentalnim vysetieni.

Z hlediska kontraindikaci se Algifen NEO nesmi podavat détem

do 10 let, t€hotnym Zendm, pii zndmé piecitlivélosti na 1é¢ivé latky, ptfi poruchéach krvetvorby
a pfi precitlivélosti na na acetylsalicylovou kyselinu nebo jiné 1éky uzivané pii bolestech,
zvysené teploté a zanétlivych onemocnénich napt. paracetamol, ostatni salicylaty, ibuprofen,
fenylbutazon (muze se projevovat jako dusnost, koptivka, otoky v obliceji). ALGIFEN NEO
obsahuje barvivo oranZovou Zlut’ (E110), které mize vyvolat alergickou reakci a sodik v

mnozstvi 34,5 mg v 1 ml.

_ (carbo activatus)

Perordlni prések nebo tablety Carbosorb patii do skupiny I1écivych piipravkl

CARBOSORE

peroralny prasoi
w  Lrevné adsorben

CARBOSORB imuna

"'1".;hdn-.-'.pr!lg,;rch. f 20

obsahujicich medicinalni uhli, které pohlcuje plyny a toxické latky ze zaZzivaciho Ustroji. Lék

docsitnot. cE

e urcen pro 1é€bu dospélych, vcetné t€hotnych a kojicich Zen, mladistvych a déti starSich 3 let
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u akutnich prjmu zptisobenych dietni chybou, pti vyskytu méné zavaznych stfevnich infekci
zpusobenych viry a baktériemi, pii drazdivém tracniku, u akutnich peroralnich otrav
toxickymi latkami nebo pfedavkovéani peroralnimi léky. Ptipravek se uzivd rozmichan ve
sklenici vody (1 — 2 polévkové lzice rozmichané ve sklenici vody 3-4x denng). V piipadé¢
akutnich intoxikaci se poddva Carbosorb nasogastrickou sondou do Zzaludku (davka dle

ordinace l¢kate nebo toxikologického strediska).

Carbosorb se nesmi uzivat pii zname piecitlivélosti na ucinnou latku, ile6znich stavech a

pokud je jisté, ze byly pozity leptavé latky (louhy a kyseliny). ZvySena opatrnost je potfebna
pfi uziti, pokud pacient trpi viedovym zanétem tlustého stfeva, zanétem sliznice zaludku a

prijmy vyvolané v pribéhu jinych zakladnich onemocnéni (cukrovka).

Paralen 500 mg tbl. (paracetamolum)
Mezi terapeutické indikace patfi horecka, zejména pti akutnich bakteridlnich a virovych
infekcich, bolesti zubt, hlavy, neuralgie, bolesti svali nebo kloubii nezanétlivé etiologie,

bolesti vertebrogenniho ptivodu, bolestiva menstruace.

Doporuéené davkovani paracetamolu;

VEK HMOTNOST Jednotliva davka Max. denni davka

21-25ke 250 mg 15¢
R

612 let 2640 ke 250-500 mg 2g

12-15 let 40-50 ke 500 mg g
< 50 ke 500 me

s < o o
tad 15 Ie >50 ke 5001 000 mg ‘e

PARALEN500 | -

tablety Paracetamolum
= Tlumi bolest

| = SniZuje teplotu
= Pomaha pri chripce

wianyy lazenska-lekarna oz

Na zakladé postmarketingovych zkuSenosti s pouzivanim paracetamolu vyslo najevo, Ze

hepatotoxicita paracetamolu se mize vyskytnout 1 pfi pouziti terapeutickych davek, zejména
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pri pouziti davky 4 g denné (maximalni terapeuticka davka), pii kratkodobém pouziti a u

pacientii bez pfedchoziho poSkozeni jaternich funkei.

Mezi absolutni kontraindikace patii precitlivélost na paracetamol, akutni hepatitis, poruchy
jaternich a ledvinnych funkci. Paracetamol zvySuje hladinu kyseliny acetylsalicylové a
chloramfenikolu v plazmé. Sou¢asné dlouhodobé podavani paracetamolu a NSA
(predevsim acetylsalicylové kyseliny) ve vysSich davkach zvySuje riziko analgetické

nefropatie a dalSich renalnich nezadoucich ucinkd.

Piedavkovani jiz relativné nizkymi davkami paracetamolu (8—15 g v zavislosti na télesné
hmotnosti pacienta) mize mit za nasledek zdvazné poSkozeni jater a n€kdy akutni rendlni
tubularni nekrézu. Do 24 hodin se mize objevit nauzea, zvraceni, anorexie, bledost, letargie a
poceni. Bolest v bfiSe mlze byt prvnim pfiznakem jaterniho poSkozeni a vznikd béhem
prvnich 24 hodin. Muze vzniknout jaterni cytolyza, kterd mutze vést k jaternimu selhani,
encefalopatii, kdmatu az smrti. Lécba N-acetylcysteinem miize byt pouzita do 24 hodin po
poziti paracetamolu, ale maximalniho ochranného ucinku je dosaZzeno, pokud byl podén do 8

hodin po poziti.

Ibalgin tbl. 400 mg (ibuprofenum)

Ibuprofen, kterd patii do skupiny nesteroidnich
protizanétlivych 1é¢iv  (NSAID). Zabraniuje tvorbé
tkanovych pusobki, tzv. prostaglandint, které jsou
odpovédné za vznik bolesti a zanétu a uvoliuji se v
misté poskozeni tkang. Ibuprofen zmirfiuje bolest a zanét
rizného piivodu. Ibuprofen rovnéz tlumi horecku, ktera
provazi naptf. nemoci znachlazeni (pfi horecnatych

stavech pii chiipkovych onemocnénich a jako dopliikova

1é¢ba horecnatych stavl pii jinych onemocnénich). Piipravek je vzhledem k mnoZstvi 1é¢ivé
latky v jedné tableté urcen pro dospélé a dospivajici nad 12 let. Pro déti ve véku 6—12 let je
vhodny pfipravek s obsahem 200 mg ibuprofenu (Ibalgin 200), détem do 6 let v€ku je urcen
ibuprofen v suspenzi (Ibalgin baby).

Hlavni kontraindikace ibuprofenu jsou:

e alergie na ibuprofen

15



e alergie na kyselinu acetylsalicylovou nebo nékteré jiné nesteroidni protizanétlivé 1éky

e aktivni nebo opakujici se vied nebo krvaceni do zaludku nebo dvanactniku

e pii krvaceni nebo prodéraveni v zazivacim traktu zptisobenych nesteroidnimi
protizanétlivymi léky v minulosti

e poruchy krvetvorby nebo porucha krevni srazlivosti,

e zavazné srde¢ni selhani.

Mezi velmi ¢asté nezadouci acinky (mohou postihnout vice nez 1 pacienta z 10) patii pocit
na zvraceni, zvraceni, paleni zahy, prijem, zacpa, nadymani. Mezi Casté neZaouci ucinky
(mohou postihnout az 1 pacienta z 10) patii bolest v nadbtisku. Pti rozpousténi 1éCiva piimo v
prazdném zaludku jsou jeho buiiky vystaveny velmi vysoké lokalni koncentraci 1éCiva, ktera
muze byt lokalné toxicka. Pro prevenci a ochranu Zaludec¢ni sliznice je dilezité uzivat NSAID

s jidlem a hodn¢ zapijet a neptekracovat doporucené denni davkovani.

Diazepam p. o. 5 mg (diazepamum)

Intenzivné pisobici anxiolytikum se sedativnim, antikonvulzivnim a myorelaxa¢nim
ucinkem, uréené predev§im na kratkodobou 1écbu akutnich stavii. Terapeuticky ucinek se
zakladd na ovlivnéni limbického systému, thalamu a hypothalamu (uklidnéni, svalova
relaxace, snizeni napéti a uzkosti, k 1écbé tizkosti, napéti, panického strachu, fobie, obscese,

emocni tenze a neklidu u neur6z a psychosomatickych onemocnénich).

Mezi kontraindikace patfi hypersenzitivita na Diazepam - SLOVAKOPARMA' 5 g
1é¢ivou latku, myastenia gravis, glaukom s UL
uzavienym uhlem, intoxikace alkoholem, soucasna 5 e =
1é¢ba barbituraty nebo jinymi latkami tlumivé

pusobicimi na CNS, tézké poSkozeni jater nebo

ledvin, prvni trimestr t¢hotenstvi a kojeni.

V klinické praxi je diazepamum castym lékem (hlavné v kombinaci) pfi intoxikacich
s alkoholem nebo pfi suicididlnich pokusech. Klinicky obraz intoxikace je velmi proménlivy a
to v zavislosti na stupni intoxikace. Zpocatku se projevuje jako socidlni zmena (agresivita),
ohroZzovani okoli, pozdé&ji letargie, stupor az kéma. Lécba predavkovani je symptomaticka, a

to pomoci vyplachu zaludku (do 2 hodin po uziti), udrzeni volnych dychacich cest, podpora
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dychani, je nutné se vyhnout pfedavkovani tekutinami (monitorovani vydeje tekutin). V 1é¢bé

intoxikaci se pouziva specificky antagonista flumazenil.

Tensiomin p. o. 12,5 mg (caproprilum)

VAR R R, Tensiomin patii do skupiny piipravka

znamych jako ACE inhibitory; pouziva se

Tenﬁiomin_l L k 1é¢bé vysokého krevniho tlaku

(hypertenze), srdecniho selhani a po

Cai i
tabiele

y jedr L=

infarktu myokardu.
Piipravek Tensiomin je zakdzano

pouZzivat pokud:

i-, . e je jedinec alergicky na
captoprilum, pfipadné jiny ACE
inhibitor
e pacient ma zuzeni dvojcipé srdeCni chlopné nebo srdec¢nicové tepny nebo
hypertrofickou obstrukéni kardiomyopatii

e je pacient léCen latkou aliskiren

NeZadouci ucinky (captoprilum)

Po prvnich davkach ptipravku Tensiomin, vétSinou v prubéhu jedné hodiny po uziti tablety, se
mohou objevit pfiznaky nizkého krevniho tlaku (lehka zavrat, pocit slabosti nebo zhorSené
vidéni). Tyto pfiznaky byvaji vzacné, ale vyskytuji se cCastéji, jestlize u pacienta doSlo
nedavno k vétsi ztraté tekutin (napt. po 1écbé diuretiky, neslané dieté, po dialyze, pfi prijmu

nebo pfi zvraceni) nebo pii vazné srdecni nedostatecnosti.
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TLUSTE STREVO

e mala absorp¢ni plocha; hutny obsah omezuje kontakt se sliznici

e rektum — dobie prokrvena absorp¢ni plocha; rychly nastup ucinku (¢ast 1éciva piechazi
dolni dutou Zilou do systémové cirkulace, cast 1é¢iva do jater a nasledné
metabolizovéana)

e nastup ucinku za 10-15 minut

_ (prednisonum) rektalni cipky

Synteticky kortikoid v  ¢ipkové formé.

-----

protialergické, antiedematozni (zabranujici
otokiim) a imunosupresivni (potlacujici
imunitu) ucinky.

U déti se ¢ipky Rectodelt 100 mg pouzivaji
zejména pii léCeni akutniho zanétlivého otoku

hrtanu (subgloticka laryngitida) a zanétu

TRy pradusek (spasticka bronchitida).
Pokud neni stanoveno jinak, obnasi pocatecni davka u preakutnich a Zivot ohroZujicich stavli
100 - 200 mg prednisonu denné, u akutnich onemocnéni maximalné¢ 100 mg prednisonu
denné. Détem se podava pii akutni subglotické laryngotracheitidé, zaskrtu a spastickém

zanétu prudusek provazeném akutni dusnosti 100 mg prednisonu jednorazove.

Kontraindikacemi prednisonu jsou:
e alergie na lécivou latku
e akutni Zalude¢ni nebo dvanéctnikové viedy
e zeleny zékal (glaukom s ostrym a tupym thlem)
e jestlize mate zanét uzlin po ockovani proti tuberkuldze
e jestlize mate nestabilni cukrovku

e podezieni na nahlou piihodu btis$ni

Soucasnym podanim salicylatii nebo nesteroidnich antirevmatik se miize zvysit ndchylnost ke
krvaceni do zazivaciho traktu. Soucasna aplikace srdecnich glykosidi mize vést na zaklade¢

steroidy podminéného vyluovani drasliku ke zvySeni toxicity srdeCnich glykosida. Pti
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soucasném podavani diuretik je tieba pocitat se zvySenym vylucovanim drasliku. Ucinek

antidiabetik nebo kumarinovych derivati se mize zeslabit.

Pii kratkodobé 1é¢bé (1-2 dny) u kritickych stavii nejsou znamy zZadné kontraindikace.
Jedna-li se o pouziti pripravku ve vitdlni indikaci (zachrané Zivota), jsou vSechny
kontraindikace pouze relativni.

Pfi delsi dobé uzivani kortikoidl (coz se ale v kratkodobé 1é¢beé nevyskytuje) se mohou
rozvinout projevy Cushingova syndromu s mésicovitym obli¢ejem, otylosti, vysokym
krevnim tlakem a osteopordzou (ubytek kostni tkan¢). Dale se mohou vyvolat diabetické
poruchy latkové vymény a mohou se objevit myopatie (onemocnéni svalil), zaludecni,

pripadné dvanactnikové viedy, psychické poruchy, snizeni imunity.

- (paracetamolum100 mg) ¢ipky

F=h R AR A S

Jedna se o antipyretikum (Ié¢ba horecky) a

I
analgetikum uzivané zejména pfi akutnich PABALE Hfﬂﬂ

Fariet el

bakteridlnich a virovych infekcich, k 1é¢bé - snizuje horetkn '@

= thum! bolest

bolesti zubli (v€etné¢ bolesti provazejici
profezavani zoubkull), bolesti hlavy, bolesti
svalii nebo kloubti nezanétlivé etiologie a k
1é¢bé neuralgie (neurologické bolesti).
www.docsimon.cz
Piipravek je urcen pro déti s télesnou hmotnosti vétsi nez 7 kg. Doporucené davkovani:
7-13kg 1 cipek
13-20kg 2 ¢ipky

Kontraindikaci je hypersenzitivita na paracetamol, t€zké formy hepatalni insuficience, akutni
hepatitida, rektdlni krvaceni nebo proktitida prodéland v posledni dobé. Hepatotoxicita
paracetamolu se mize vyskytnout i pfi pouZiti terapeutickych davek, zejména pfi pouZiti
davky 4 g denné (maximalni terapeutickd davka), pfi kratkodobém pouziti a u pacientl bez
pfedchoziho poskozeni jaternich funkci. Pacienti uzivajici léky na krevni sraZlivost jsou
ohroZeni zvySenym krvacenim. Riziko toxicity paracetamolu muze byt zvySeno u pacientl
uzivajicich jiné potenciadlné hepatotoxické (napf. antiepileptika, tricyklicka antidepresiva,

trezalka teCkovana a alkohol).

19



V ptipad¢ intoxikace se miize do 24 hodin objevit nauzea, zvraceni, anorexie, bledost, letargie

a poceni. Bolest v bfiSe mize byt prvnim pfiznakem jaterniho poSkozeni a vznikd b&hem

prvnich 24 hod. Mize také vzniknout jaterni cytolyza (rozpad buné€k), kterd miize vést k

jaternimu selhani, encefalopatii, komatu az smrti.

Diazepam desitin rectal tube (diazepamum; 5 mg a 10 mg) rektalni roztok

g Jednd se o

v 0 benzodiazepiny,

které se pouzivaji

www desitinez

jako sedativa, anxiolytika (1€ky proti zkosti)

a antikonvulziva (pro kontrolu kiec¢i) nebo pro relaxaci napjatych svali, a to nej€astéji u

téchto stavu:

pri status epilepticus, tetanickvch kieéich a kiecich pfi hore¢natych stavech:

Dospélym se zpocatku podava rektalné 5-10 mg diazepamu (max. 1 rektalni tubu s 10
mg). Pokud je to nezbytné, lze davku opakovat po 10-15 minutach aZ do celkové
maximalni davky 30 mg diazepamu (tj. 6 rektalnich tub po 5 mg nebo 3 rektalni tuby
po 10 mg). Détem od 6 mésicit v€ku a do 15 kg télesné hmotnosti se podava 5 mg
diazepamu, od 15 kg télesné hmotnosti - 10 mg diazepamu; pokud je to nutné, lze
davku opakovat. Lécbu 1ze opakovat, pokud je tieba, po 2-4 hodinéch.

pri stavech se zvySenim svalového napéti, silnych stavech tizkosti, napéti a

vzruSenosti:

Dospélym se podava rektalné 5-10 mg diazepamu. Détem do 3 let s 10-15 kg télesné
hmotnosti se podava rektalné¢ 5 mg diazepamu, détem starSim 3 let s vice nez 15 kg
télesné hmotnosti rektadlné¢ 2krat 5 mg nebo 1krdt 10 mg diazepamu. Pokud je
nezbytné nutno, lze davku opakovat po 3-4 hodinach, pokud nebyla soucasné podana

74dna jina silngji tlumici 1éCba.

Diazepam per rektum se smi pouZzivat u déti a mladistvych pouze v nezbytnych piipadech.

U novorozenci, zvla§té nedonoSenych a nezralych, a kojenci do 6 mésicu je podavani

diazepamu vylouceno vzhledem k obsahu benzylalkoholu v ptipravku.
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Mezi Casté nezadouci uclinky diazepamu patii silny atlum s projevy unavy, ospalosti,
malatnosti, pocitem omamenosti, se zpomalenou reakci, s pocitem zavrati, bolestmi hlavy,
poruchami hybnosti, zmatenosti a s poruchami paméti. Mezi vzacné nezadouci Gc€inky patii
nevolnost, zvraceni, tlak v nadbtisku, zacpa, prijem, zadrzovani moci, kiece hlasivek, bolesti
na prsou, dychaci problémy az docasna zastava dechu (apnoe), akce precitlivélosti (alergické

reakce) na benzylalkoholu.

Pripravek Diazepam desitin rectal tube nesmi byt pouzivan u:
e precitlivélosti na diazepam a benzylalkohol
e akutniho glaukomu, akutni exacerbace CHOPN a astma bronchiale

e akutni intoxikaci alkoholem a pfi uziti 1€kl navozujicich spanek, 1€kt proti bolestem

a 1ékt ovlivitujicimi centralni nervovy systém

Utinek diazepamu miiZe byt zesilen, jestliZe se pouZiva s jinymi 1éky, jako jsou:
e analgetika, psychofarmaka, antiepileptika, betablokatory, heparin, digoxin
Utinek diazepamu miiZe byt oslaben, jestliZe se pouZiva s jinymi léky, jako jsou:

¢ nikotin, fenytoin (1éky proti epilepsii), theofylin (astma), levodopa (parkinsonici)
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O W
KUZE
e ]écCiva pro lokalni ptisobeni
e v¢tSina 1é¢iv se neporuSenou kiizi absorbuje Spatné pro nedostatecnou lipofilitu
(rychlost vstiebani 1é¢iv 1ze zvysit rozruSenim zrohovatélé vrstvy pokozky — stafi lid¢)

e vyuziti pfedevs$im transdermélni formy estrogeni, nitraty, skopolamin (emeze),

nikotin (odvykani koufeni)

e u pacientl je mozné se setkat také s aplikaci naplasti, kdy G¢inna latka pronika pres
bariéru ktize do ptilehlych krevnich nebo lymfatickych kapilar
e hlavni pfednosti transdermalniho podani spocivaji v tom, ze G¢inna latka z naplasti

obchazi zazivaci systém a jatra (udrzuje se dlouhodobé¢ ustalena koncentra¢ni hladina

Bigum

. Durogesic
Fentanyl Systeme Transdermique

2 W Fentanyl Transdermal System
° s Fentanyi Sistema Transdérmico

fantanyl 5 ma pro system. transdomm.

1 (50 pg/h) systéme-system-sistema

NE PAS UTILISER 51 LE SCEAU SUR LA POCHETTE EST ROMPU,

DO NOT USE IF SEAL ON POUCH IS BROKEN.

NO UTILZAR CUANDD EL SELLO SOBRE EL BOLSILLITO SE MA DESHECHD.

Jca NV,

s .

@JANSSEN-CILA : n n‘! E éﬁ n

Mg fansen

e [éc¢iva v organizmu a redukuji se vedlejsi nezadouci u¢inky vznikajici v disledku
velkého kolisani koncentrace 1é¢iva v krvi)

J k terapeutickému vyuziti pati tlumeni bolesti (fentanyl), 1é¢ba hypertenze (klonidin)
nebo detoxikacni naplasti (nikotin). V gynekologii je néplast pouzivana pro pozvolné
vstiebavani hormonti, at’ uz jako antikoncepce (norelgestromin/ethinylestradiol) nebo pfi
hormonalni substitu¢ni terapii (estrogen/progestin).

Obrazek, zdroj: www.futura-sciences.com a www.medicine-online.org
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INTRAMUSKULARNI (I.M.)

e cfekt rychleji nez po p.o. a s.c. podani

e lécCiva aplikovana injek¢éné do svalu ptechdzeji do krevnich nebo lymfatickych
vlasecnic

e rychlost absorpce dana koncentracnim gradientem a typem svalové skupiny

e podani vasokonstrik¢nich latek, poruchy ¢i otok svalu snizuji vstiebavani

PODKOZNI (S.C.)
o cfekt rychleji nez po p.o. podéani
e relativné rychly nastup Gc¢inku
e nevyhoda: bolestivost, riziko tkan. nekroz, mikrobidlni kontaminace, poskozeni nervi
e absorpce muze byt zvySena (masazi nebo zahfivanim mista aplikace, podanim latek

zlepSujicich prokrveni kiize) nebo naopak snizena (vasokonstrikéni latky)
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INTRAVASKULARNI (I.V.)

e éc¢ivo podano piimo do krevniho obéhu (do systémové cirkulace)
e lze aplikovat i n€které drazdivé roztoky (zilni stény relativné malo citlivé, navic 1é¢ivo

je okamzité nafedéno krvi)

Pied jakoukoliv intravenodzni aplikaci je nutné se VZDY ujistit o spravné zavedené
intravenozni kanyle!

Actilyse 20 mg (1ahvicka s praskem; Alteplasum 20 mg odpovida 11 600 000 IU)

| i e Antitrombotikum  (fibrinolytikum) alteplasa  je
.S“HE i rekombinantni lidsky tkdnovy aktivator plazminogenu,
Eﬁ': Af?:’::r X, ktery slozitym mechanismem krevniho srdzeni pomaha
S TECONETLE e i VoV . ’ v . , veir1r . Ve
I dettvee -_&] .H.._‘H'..'::?f rozpustét fibrinové srazeniny. Hlavni vyuziti Iéku je pfi:
e trombolyticka lécba akutniho infarktu myokardu

e trombolytickd 1écba masivni plicni embolie
s hemodynamickou nestabilitou

e lécba akutnich ischemickych cévnich mozkovych ptfihod (fibrinolyza)

Prasek alteplasa se fedi vodou na injekce, aby bylo dosazeno vysledné koncentrace 1 mg
alteplasy na 1 ml nebo 2 mg alteplasy na 1 ml (do 10 ml nebo 20 ml stfikacky). Pfipraveny
roztok lze natfedit dale aZ na minimalni koncentraci 0,2 mg/ml —dale fedime fyziologickym

roztokem.

Kontraindikace:
e hypersenzitivita na 1é¢ivou latku alteplasu, gentamicin
e vyznamnd porucha krvaceni v soucasnosti ¢i poslednich 6 mésicich
e znama hemoragicka diatéza
e pacienti uzivajici peroralni antikoagulacni 1é€bu, napt. warfarin sodny
e manifestni nebo nedavné silné nebo nebezpecné krvaceni
e podezieni na subarachnoidalni krvaceni nebo stavy po subarachnoidalnim krvaceni z

aneurysmatu
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e postizeni CNS v anamnéze (napf. tumor, aneurysma, chirurgicky intrakranialni nebo
spinalni vykon)

e velky chirurgicky vykon nebo vyznamné trauma v poslednich 3 mésicich.

Mezi nezédouci ucinky pii podavani ptipravku Actilyse je krvaceni (hematomy v okoli

vpichu, intrakranidlni krvaceni) vedouci ke snizeni hodnot hematokritu a/nebo hemoglobinu.

_ (epinephrini hydrochloridum)

Sympatomimetikum, které stimuluje a- i f-adrenergni
receptory, a to v zavislosti na podané davce:

V davce do 2 pg/min vyvolava predevSim vyraznou
relaxaci hladké svaloviny délohy, respira¢niho traktu a
nékterych cév (pokles diastolického tlaku) a stfedné
zvétSuje silu a frekvenci srdecnich stahi.

V davkéach 4 - 10 pg/min zesiluje G¢inky na srdce a

www lekama-doklorka cz pridavaji se slabé t¢inky na vétSinu inervované cévni a

pilomotorick¢  hladké svaloviny (vazokonstrikce,
mydridza).

Epinefrin je vhodny pro déti i dospélé pfi srde¢ni zastave a alergickych stavech.

Srdecni zastava

Dospéli: 1 mg intravendzné nebo intraosealn¢.

Déti: 0,01 mg/kg (neboli 1 pg — mikrogram) télesné hmotnosti intravendzné nebo
intraosealn¢ kazdych 3 — 5 minut (maximalné 1 mg).

Novorozenci: 0,01 — 0,03 mg/kg (neboli 1 pg 3 ug — mikrogramii) télesné hmotnosti
intraven6zné¢ nebo intraosealné kazdych 3-5 minut. Endotrachealni aplikace se jiz

nedoporucuje.

Anafylakticky Sok:

Dospéli: 0,3-0,5 mg do maximalni jednotlivé davky 1mg
Déti: 0,01 mg/kg do davky 0,3 ml do maximalni jednotlivé davky 0,5 mg.
Intramuskularn€ nebo subkutanné s moznosti opakovani davky po 5-15 minutdch.

Intramuskularni podéani je doporucené zejména v ivodni fazi anafylaktické pti pfitomnosti
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neodpovida na nékolik s. c. nebo i. m. podéni, je vhodné podat nafedény Adrenalin, nejlépe na

koncentraci 5 ml adrenalinu /500 ml fyziologického roztoku intraven6zné¢ ve formé infuze.

Kontraindikace adrenalinu:

e hypersenzitivita na Ié¢ivou latku

e zavazna hypoxie a hyperkapnie

e soucasné¢ podavani inhibitori monoaminooxidazy, 1éc¢ba tricyklickymi antidepresivy

(tachyarytmie)

e hypertenze, hypovolémie

e pokrocily vék s tézkou aterosklerdézou

e feochromocytom, hypertroficka subaortalni sten6za.
Vsechny tyto kontraindikace musi byt zcela individualné posouzeny pfi stavech bezprostiedné
ohrozujicich zivot: pfi nédhlé zastavé srdecni, bronchospasmu a anafylaktickém Soku. Uziti
epinefrinu v téchto pfipadech je indikovano, ale je bezpodmine¢né nutné soucasné upravit
hypoxii, hyperkapnii a hypovolémii s laktatovou acidézou. Pii Zivot ohrozujicim stavu je
nutno individudlné zvazit pomér mozného prospéchu a rizika pii hypertenzi, hyperthyredze,

A4

téz81 ischemické chorobé srde¢ni, tachyarytmii, hypovolémii, hyperkapnii, t€z8i hypoxii.

Ardeanutrisol G 5 % a Ardeanutrisol G 40 % (infuzni roztok Glucosum)

Jednd se o infuzni roztok, ktery se pouziva jako zdroj energie a vody pfi infuzni 1écbé pfi
poklesu hladiny glukézy pii pifedavkovani usty podavanymi léky proti cukrovce nebo
inzulinem a jako nosny roztok pro dal$i léciva. Ardeanutrisol G 5 % a G 40 % je
kontraindikovan pii vysoké hladin€ glukézy v téle a pii sniZené koncentraci drasliku v krvi.

Ziidka se objevi vzacné nezadouci ucinky:

‘I-\.-"

A\

R :M /) e zvySeni hladiny cukru v krvi,
J zejména po podéani G 40

e podrazdéni cévni stény v misté

f

vpichu,
e otoky a nadmérné zavodnéni

tkani pfi dlouhodobém nebo

il ff

1l

g
L

rychlém  podani  zejména

ENT.

Ardeanutrisolu G 5




Upozornéni: Glukozu Ize 1. v. aplikovat pouze po piesvédCeni, Ze je zavedena spravné
intravendzni kabyla, respektive po aspiraci krve a proplachnuti napt. fyziologickym

roztokem!

Anexate 0,5 mg (flumazenilum 0,1 mg)

Antidotum Flumazenil je antagonistou L
Anexate”

benzodiazepinovych receptorti, ktery se .. Flumazenil (o J])

vyznacuje omezenim jejich u¢ink( na

centralni nervovou soustavu.
Hypnosedativni uc¢inek benzodiazepint je po intravendzni aplikaci Anexate rychle odstranén
(1 - 2 minuty), ale mtize se opétovné objevovat béhem nékolika nasledujicich hodin.
Pripravek Anexate je indikovan k Gplnému nebo ¢astecnému zruSeni centralné sedativnich
ucinkl benzodiazepini. Anexate 1ze podavat bud’ nefedény, nebo jej 1ze natedit.

Piipravek Anexate je kontraindikovan u pacientli se zndmou hypersenzitivitou na Ié¢ivou
latku a dale je kontraindikovan u pacientd, kterym byly benzodiazepiny podavany za ucelem
1écby potencionalné zivot ohrozujicitho stavu (napf. zvySeny nitrolebni tlak nebo status
epilepticus).

Z nezadoucich ucink se mohou objevit nauzea, zvraceni a palpitace pfi rychlé intravendzni

aplikaci.

Arduan 4mg (prasek v lahvicce + rozpoustédlo (pipecuronii bromidum 4 mg)

ﬁ Nedepolarizujici nervosvalovy myorelaxantium (blokator), na rozdil od

_ J ...  depolarizujicich myorelaxancii nevyvolava svalové zaskuby. Arduan je
€.

nmes S
ARDUABE | in relaxace kosterniho svalstva a jako jedna ze soucésti pro adaptaci

indikovan jako soucast celkové anestézie, k zajiSténi reverzibilni

T . pacienta na umélé plicni ventilaci. Kontraindikaci je hypersenzitivita
QDarin A .

na lécivou latku. Arduan vyvolava relaxaci dychaciho svalstva, proto je
nutné pii pouziti tohoto léCivého piipravku fizené dychani, dokud se neupravi dychani
spontanni. U pacientil s nervosvalovym onemocnénim je tieba opatrnosti, protoze se muze
objevit jak zesileni, tak oslabeni nervosvalové blokady navozené ptipravkem Arduan.

Frekvence hlaseni nezadoucich G€inkt u pfipravkt Arduan je velmi vzacna.
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Podani inhibitori acetylcholinesterazy jako je neostigmin, pyridostigmin nebo edrofonium

zru$i nervosvalovou blokéddu navozenou piipravkem Arduan.

- (1 ml injekéniho roztoku obsahuje metoprololi tartras 1 mg)

e
iy

| n,

Metoprolol je kardioselektivni betablokator (blokuje betal-receptory v myokardu pii fadove
nizSich davkach nez je potiebné k blokadé beta2-receptorti), coz zpiisobuje blokovani
vzestupu tepové frekvence, srdecniho vykonu, stazlivosti srdce a krevniho tlaku. Metorpolol
je indikovéan u tachyarytmii, zejména supraventrikularnich tachykardii a akutniho infarktu
myokardu.
Kontraindikace:

e hypersenzitivita na 1éCivou latku

e bradykardie(< 50 tepi/min.), A-V blok druhého a tfetiho stupné

e kardiogenni Sok a zdvazna periferni arterialni cirkulacni insuficience

e hypotenze (TK systolicky niz8i nez 100 mm Hg)

e astma bronchiale a chronickd obstrukéni plicni nemoc tézkého stupné,

e metoprolol nesmi byt podavan pacientim se suspektnim akutnim infarktem myokardu,

pokud je tepova frekvence nizsi nez 50 tepti/min., P-Q interval je delsi nez 0,24 s nebo

je systolicky krevni tlak mensi nez 100 mm Hg
Betaloc 1 mg/ml je dobie tolerovan a nezadouci ucinky jsou obecné mirné a reverzibilni.
Mezi casté nezadouci ucinky patri: bradykardie, synkopa, Ginava, zavraté, bolesti hlavy,

palpitace.

- 0,5 mg/ml (terbutalini sulfas 0,5 mg v 1 ml injek¢éniho roztoku)
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Bronchodilatans, antiastmatikum, B2-

R sympatomimetikum, které vyvolavd relaxaci
PRESCRIPTION ONLY MEDICINE

5x1miampoules @ hladkych svalli bronchti a délozniho svalstva,
inhibuje (blokuje) tvorbu  endogennich

spazmogennich latek, vznik edému zplsobeny

0.5 mg/ml

Solution for s.c. or i.v. injection

Dilute prior to iv infusion Mezi terapeutické indikace patfi bronchialni
Manufacturer

CENEX' . r ., . r . .o r
B b ol o Gt astma, chronicka bronchitida, emfyzém plic a jina
94120 Fontenay-sous-Beis, France.

Drug owner: AstraZeneca AB, Sweden

endogennimi mediatory.

ETa——

Bricany®

onemocnéni plic, kde je komplikujicim faktorem

bronchokonstrikce.

Kontraindikaci je hypersenzitivita na kteroukoliv slozku ptipravku. U piipravku Bricanyl,
podobné jako u jinych sympatomimetik, 1ze pozorovat kardiovaskuladrni Gc¢inky. Lécba [12-
sympatomimetiky (terbutalin) mize vyvolat hypokalémii, kterd mize byt dale zhorSovana u
pacienti s akutnim astmatickym zachvatem v dusledku hypoxie. Z dalSich castych

nezadoucich ucinkl byly hlaseny: tfes, palpitace, bolesti hlavy, tachykardie.

- 1 ml (1 ml obsahuje 20 mg butylscopolaminii bromidum)

Buscopan mé&  spasmolyticky  U¢inek na  hladkou  svalovinu
gastrointestinalniho, urogenitalniho a biliarniho traktu. Hlavni indikaci jsou
Spasmy v oblasti gastrointestindlniho, bilidrniho a urogenitalniho traktu,
—— véetné bilidrnich a renalnich kolik. Buscopan nesmi byt uZivan kaZdodenné
nebo dlouhodobé bez vySetieni pri¢iny abdominalni bolesti. Dalsi
kontraindikaci je hypersenzitivita na slozku piipravku, tachykardie, neléceny
glaukom s uzkym thlem, hypertrofie prostaty doprovazena retenci moci,

ﬂy&;cﬁﬁ mechanickd stendza gastrointestindlniho traktu, pfi myastenia gratis, pfi
)

: megakolonu.
Buscopan | M°°
5 _"(.'f.""l:fs Mezi ¢asté nezadouci G€inky patFi: tachykardie, suchost v tstech, zavratg.
f‘f:,']ing" |y ptipadé¢ piedavkovani se mohou objevit anticholinergni pfiznaky

BE-C184
I “ (tachykardie, zvySena teplota, suchd, zarudla kiize, rozsitené zornice, svalové

zaSkuby a retence moci).
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_ (glucosum monohydricum, 1 ml obsahuje 50 mg glukédzy)
Glukoza 5% Viaflo je indikovana k 1é¢bé

deplece sacharidi a tekutin. Glukdza 5% se
pouziva také jako vehikulum nebo
rozpoustédlo kompatibilnich 1é¢iv pro
parenteralni podéani. Kontraindikace a
specifika podéani zlstavaji stejné jako u
Ardeanutrisol G 5 % a Ardeanutrisol G 40
%.

Upozornéni: Glukozu Ize i. v. aplikovat pouze po presvédéeni, ze je zavedena spravné
intravenozni kabyla, respektive po aspiraci krve a proplachnuti napft. fyziologickym

roztokem!

Glukéza 405 %|(glucosum monohydricum, 1

ml obsahuje 4,4 g glukdzy)

Glukéza 40% je indikovana k 1é€bé
hypoglykémie. Kontraindikace a specifika
podani ziistavaji stejné jako u Ardeanutrisol G

40 %.

Upozornéni: Glukézu lIze i. v. aplikovat

pouze po piesvédceni, Ze je zavedena spravné

www zelenahvezdacz

intravenozni kanyla, respektive po aspiraci

krve a proplachnuti kanyly napt. fyziologickym roztokem!

Apaurin 10 mgve2iml (diazepamum 10 mg)

Apaurin je benzodiazepinovy derivat s Sirokym
rozmezim  UCinku. Plisobi anxiolyticky,
hypnosedativné, myorelaxa¢né a antikonvulzivné.

Mezi hlavni terapeutické indikace patri:

30

www lekarna-doktorka cz



Akutni stavy tuzkosti a vzruseni: 5 az 10 mg intraven6zn¢ nebo intramuskularn€. Je-li tieba,

je mozno davku opakovat po 4 hodinéch.

Delirium tremens: 10 az 20 mg intraven6zn¢ nebo intramuskularn€. Je-li tieba, je mozno
opakovat kazdé 4 hodiny davku 5 az 10 mg.
Status epilepticus: 0,15 az 0,25 mg na kg télesné hmotnosti pomalu, intraven6zn¢ nebo

intramuskularné.

Akutni svalové krece:
e dospéli: 10 az 20 mg intraven6zné nebo intramuskularne.

e déti: 2 az 10 mg intravendzné nebo intramuskularné.

Preeklampsie: 10 az 20 mg pomalu, intraven6zné.

Eklampsie: na pocatku 10 az 20 mg pomalu, intravendzné, poté v kapkové infuzi (do 100 mg

v prub¢hu 24 hodin);

Veestné lizko: 10 az 20 mg pomalu, intramuskularné nebo intravenézné. Davka miize byt

opakovana, je-li tfeba;

Béhem porodu: 10 aZz 20 mg intraven6zné nebo intramuskularné, kdyz je oteviené hrdlo na 2

az 3 prsty.

Ptipravek Apaurin by nemél byt misen nebo fedén spolu s roztoky jinych 1€k ve stejné

injekeéni stiikacce nebo infuzni 1ahvi.

Kontraindikace apaurinu
Hypersenzitivita na 1é¢ivou latku, akutni glaukom, myasthenia gravis, zdvazna plicni
ventilacni insuficience (diazepam miiZze uspiSit plicni ventilaéni selhani), akutni intoxikace

alkoholem nebo jinymi latkami tlumici CNS, koéma.

Lécba Apaurinem by méla byt zahajena s opatrnosti a postupné v piipad¢ star§ich nemocnych,
déti a nemocnych s organickymi zménami centralniho nervového systému, nebot’ existuji

znacné rozdily v individualni toleranci. U starSich pacientii je vyssi riziko vzniku hypotenze,
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bradykardie az srdecni zastavy i dechovych obtizi (apnoe). U déti je zvySend citlivost na
centralni ucinky benzodiazepinii; u novorozencii je vzhledem k neschopnosti

biotransformovat diazepam na inaktivni metabolity prolongovana deprese CNS.
Intramuskularni podéani (na rozdil od peroralniho a intravendzniho podani) maze vést k

vzestupu kreatinin fosfokinazy v séru s vrcholem mezi 12 a 24 hodinami po aplikaci. To by

meélo byt vzato v tivahu pfi diferencialni diagnéze ¢innosti myokardu.

_ (10 ml v jedné plastové amp.)

Voda na injekcei se pouziva k fedéni ¢i

L
]|
-
b

rozpousténi parenteralnich 1é¢ivych piipravki.
Davkovani a doba pouziti zavisi na pokynech

vydanych pro 1é¢ivy pripravek, ktery se ma

Aqua ad Noiia aid ik Aiis 4d rozpoustét nebo fedit. Pro vodu na injekci jako
Iniectabilia iniectabilia iniectabilia iniectabilia

Braun  10m Braun 10m Braun 10n Braun 10ml

takovou nejsou zadné kontraindikace. Voda na

134330 134330 134330 134330

092018 09.201¢ 09.2016 0s.2016 injekci se nesmi pouZivat samotna pro

i Hrvwim v JFn . A Lo
intravenozni podani!!!

- (atropini sulfas monohydricus 0,5 mg nebo 1 mg v 1 ml)

PIN Biotika

) Y
: 5
c i
ro, g Y
SOk M0amp po 1 N
M - [y
: ]thuﬁnnu, intramuskulsrng 9 §
Nu aplikaciy v 2
Z: Y
Jotna ampyig g B - l
Vot ey OIS0, sy oY 1 mg 5 y ¥
¥ obaah sodiva: 357, :
} !mmwo.issmom g

www.lekamna-doktorkacz
Atropin (parasympatolytikum) snizuje sekreci slinnych, potnich, Zalude¢nich Zlaz a Zlaz

dychaciho systému. V terapeutickych davkach (0,4 az 0,6 mg) mize vyvolat pfechodnou
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bradykardii jako dusledek drazdéni vagového nervu. Ve vysSSich davkach po blokadé
vagového ucinku na sinoaurikularni uzel dochdzi k tachykardii. Na oku vyvolava mydridzu a
poruchy akomodace do déalky. Na hladké svaly plisobi spasmolyticky. Atropin se pouziva jako
antidotum pfi otravé inhibitory acetylcholinesterazy, pii akutnim infarktu ke zvladnuti
bradykardicko-hypotenzniho syndromu, fibrilace a fluttru sini s pomalou komorovou
odpovédi, u bradykardie a u bradyarytmiich vyvolanych pfedavkovanim digitalisovymi

glykozidy.

Kontraindikace atropinu:

Glaukom, hypertrofie prostaty, organickd stenoza pyloru, hypertyredza, mukoviscidoza,
tachykardie, zvySeny nitrolebec¢ni a nitroo¢ni tlak, hypoxie.

Atropin neni doporucen pii febrilnich stavech, hlavné u déti, protoze pro blokadu poceni
muze atropin vyvolat hypertermii. Opatrnost je potiebnd pii poruchach vyprazdiovani

mocového méchyte, protoze vysoké davky atropinu snizuji motilitu uretru.

Calypsol (ketaminum 500 mg v 10 ml roztoku)

Ketamin se pouziva jako disociativni celkové anestetikum s
kratkodobym tuc¢inkem a jako monoanestetikum u bolestivych
terapeutickych a diagnostickych vykont, pfi pfevozu zranénych a
u chirurgickych vykonii do 15 minut. Mezi dal$i indikace patii

bronchospazmus rezistentni na béZznou terapii, adjuvantni lécba u

T30 = 730 - silkroad-pharmac...

astmatického stavu, Gporna Skytavka ¢i priapismus. Calypsol se
podava intravenézn€ nebo intramuskularné, je mozné alternativni podani (bukéalné nebo

intranazalng).

Kontraindikace:
e precitlivélost vii¢i ucinné latce
e t¢Zké anebo nedostate¢né zvladnuta hypertenze (TK >180/100 mmHg)
e srdecCni vada, t€zké kardiovaskularni onemocnéni, iktus v anamnéze, cerebralni trauma
e glaukom, (pre)eklampsie
e nelécena nebo nedokonale 1é¢end hypertyredza

e kiece a psychickd onemocnéni v anamnéze
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Po podéni ketaminu samotného se Casto mulze prechodné zvysit krevni tlak i tepova
frekvence. Mize se viak také objevit hypotenze a bradykardie. Casto se projevi stimulace
dychani; po rychlé intravenozni aplikaci vysokych davek ketaminu se vSak miize vyvinout
tézka dechova deprese nebo 1 apnoe. Reakce pii probouzeni (zmény nalady, delirium, vtiraveé

zivé sny nebo iluzivni stavy, zrakové halucinace) se objevi ptiblizn€ u 12 % pacientq.

- 10 % (10 ml obsahuje 940 mg calcii gluconas - coz odpovida 2,10 mmol véapniku)
i [ ' ( Elektrolyt k 16¢bé akutni symptomatické
hypokalcémie. Hypokalcémii mohou doprovazet
nasledujici ptiznaky: zvySend nervosvalova

drazdivost az tetanie, parestezie, karpopedalni

0% B, Bra

Cotmguonst [ Scumgucons " W Semagiuconst spazmy, spazmy hladkych svalil, napt. ve formé
B. 10 " B, L B. B it
stievni koliky, svalova slabost, zmatenost,

zachvaty kieci centralniho ptivodu a srdecni

ptiznaky, jako je prodlouzeny QT interval, arytmie

a akutni infarkt myokardu.

Mezi kontraindikace patfi: hypersenzitivita na 1écivou latku a 1é¢ba nebo intoxikace
srdecnimi glykosidy.

Nezadouci Uc¢inky se objevuji pouze pii pouziti nespravné techniky pii podéani. Pokud
intramuskularni injekce neni podana dostate¢né hluboko do svalu, mize vzniknout infiltrat v

tukové tkani, s naslednym rozvojem abscesu, induraci tkané a nekrozou.

_ 1 g prasek pro injek¢ni roztok (cefotaximum 1 g)

Antibiotikum, fadici se mezi cefalosporiny III. generace. Plsobi

__’ P baktericidné vii¢i Siroké fad€ grampozitivnich a gramnegativnich
Cafotan mikroorganizmu. Spektrum tc¢inku cefotaximu je podobné spektru
AT . . o ~ 47 A1
'3 e e ucinku  cefalosporinli  tfeti generace. V  porovnani s
Bttt |
dregin . | . C e veng . - i
o ’ benzylpenicilinem je G¢innéjsi proti gramnegativnim bakteriim:
Y @I‘H o

Neisseria  gonorrhoeae  (kapavka), Neisseria meningitidis
(meningitida), Haemophilus influenzae (laryngitis), Salmonella spp., Shigella spp. a
Enterobacter spp. (priijmovita onemocnéni).

1 g cefotaximu obsahuje 48,2 mg sodiku v jedné injek¢éni lahviéce (2,09 mmol/g).

Kontradikaci cefalosporinu jsou pacienti s hypersenzitivitou na cefalosporiny v anamnéze.
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Cordarone 150 mg/3ml (1ml obsahuje amiodaroni hydrochloridum 50 mg)
Antiarytmikum III. generace je indikovan pouze u dospélych pacientll v 1é¢bé
e tézkych poruch rytmu, které neodpovidaji na jinou 1écbu nebo kde jina 1écba
v neni mozna:
e tézké supraventrikuldrni poruchy rytmu s rychlou frekvenci komor

e tachykardie spojené s Wolff-Parkinson-Whiteovym syndromem

e komorové tachykardie, zavazné formy komorovych extrasystol

E % < e intraven6zni podani amiodaronu je vhodné zejména tam, kde je nutno
?u % ;:—f doséhnout rychlé odpovédi nebo kde peroralni podani neni mozné

EE ;-Ez‘;é e komorové fibrilace resistentni na elektrickou kardioverzi: po¢atecni davka je
g‘g %E 300 mg amiodaronu (nebo 5 mg/kg télesné hmotnosti) zfedéného ve 20 ml
Em gg 5% dextrosy podané jako IV bolus. Pfi pfetrvavajici komorové fibrilaci je
g ; § mozno zvazit podani dalsich 150 mg IV (nebo 2,5 mg/kg télesné¢ hmotnosti)

Kontraindikace

e hypersenzitivita na 1é¢ivou latku nebo jod

e sinusova bradykardie, sinoatridlni blok

e obchové selhavani, t¢Zka arterialni hypotenze

e t&zka respiracni nedostatecnost, kardiomyopatie a srde¢ni selhavani

e téhotenstvi, kojeni, vyjma vyjimecnych okolnosti

e novorozenci, kojenci a déti do 3 let véku (pfitomnosti benzylalkoholu)

e 7iadnd z vySe uvedenych kontraindikaci neplati pfi pouZiti amiodaronu pfi
kardiopulmonalni resuscitaci pro komorovou fibrilaci rezistentni na elektrickou

kardioverzi

Podéavani amiodaronu intravenozni injekci se obecné nedoporucuje vzhledem k riziku poruch
hemodynamiky (tézk4a hypotenze, ob&hovy kolaps); pokud je to mozné, je tieba vzdy dat
prednost infuzi. Intraveno6zni injekci 1ze podavat jen v krajnim piipad€, kdy ostatni mozZnosti
1é¢by selhaly, a vzdy jen na kardiologické jednotce intenzivni péce za neustalého

monitorovani EKG a TK. Nejcastéj$im nezadoucim u¢inkem amidoaronu je hypotenze.
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Amiodaron by nemél byt kombinovan s:
e beta-blokatory a nékteré¢ blokatory kalciového kandlu (verapamil, diltiazem) - maze
dojit k vazné bradykardii
e warfarinem - zvySeni rizika krvaceni
e fenytoinem (neurologické ptiznaky)

e fentanylem - zvySeni farmakologického ucinku fentanylu a jeho toxicity

- (1 amp. obsahuje 2 ml obsahuje dexamethasoni dihydrogenophosphas 8 mg)
Dexamethason je synteticky glukokortikoid (hormon) s protizanétlivym ti¢inkem. Je urcen pro
vSechny formy celkové i mistni injekcni terapie glukokortikoidy i pro akutni pfipady, kdy i.v.
podani glukokortikoidi miiZze byt Zivot zachranujicim vykonem:
T e alergie, astma, edém laryngu
e infekce, doplikova lécba Sokovych
stavil

e Urazové stavy s rizikem edému
Pokud pouziti glukokortikoidi mtze byt zivot
zachraujici, na kontraindikace se obvykle

nebere zietel.

- (bisulepinum 1 mg ve 2 ml injekéniho
roztoku)

Bisulepin ma intenzivni antihistaminové pisobeni,
pusobi sedativné, nema antiadrenergni a jen velmi nizké
anticholinergni a antiserotoninové Uuc¢inky. Centralné
tlumivy efekt se u experimentalnich zvitat projevoval az

pii davkach, které byly o dva fady vyssi nez doporucené.

Mezi hlavni indikace pat¥i:

e projevy piecitlivélosti asného typu (zprosttedkované IgE protilatkami)
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e akutni alergické stavy, alergicka ryma (zvlasté sezonni), astma bronchiale 1. Typu

e alergické reakce po bodnuti hmyzem, po aplikaci alergenu pii hyposenzibilizaci, po
podani 1€kt ¢i poziti potravin

e celkova alergicka reakce véetné anafylaktického Soku, ihned v ndvaznosti na podani

adrenalinu, popft. glukokortikoidt

Kontraindikace:
Precitlivélost na lécivou latku, status asthmaticus, kojeni a ve vSech piipadech, kde je na

zavadu ospalost (centralné tlumivy ucinek dithiadenu zesiluji soucasné podané latky tlumici

CNS).

Epanutin (5ml lahvicka obsahuje phenytoinum natricum 250 mg)
Fenytoin (antiepileptikum) je indikovan ke kontrole status
epilepticus tonicko-klonického typu (grand mal) nebo po

tézkém poranéni hlavy. Fenytoin se rovnéz pouziva v 1écbé

=
5%
\

migrény, neuralgie trigeminu a nékterych psychdz. Pouziva

-

se rovnéz v 1écbé srdecnich arytmii, intoxikace digitalisem a

o —
e A S LTI I

k nasledné 1é¢bé po infarktu myokardu.

400 = 400 - lekama-doktorka.cz

Parenteralné se fenytoin miize podavat pomalu intraven6zné (i.v.) jako bolus nebo jako i.v.
infize v nekterych piipadech je mozné jej podat intramuskuldrné i.m. Kvuli riziku lokalni
toxicity se fenytoin i.v. podava pfimo do velké periferni nebo centrdlni Zily pfes katetr s
velkym primérem. Pfed poddnim je nutné priichodnost i.v. katetru provéfit vyplachem
sterilnim fyziologickym roztokem. Po kaZzdé injekci fenytoinu je nutné stejny katetr
proplachnout sterilnim fyziologickym roztokem, k zabranéni lokdlniho podrazdéni zily,

vzhledem k zasaditosti roztoku.

Kontraindikace
e precitlivélost na fenytoin nebo pomocné latky
e pfii sinusové bradykardii, sinoatridlnim bloku, AV bloku 2. a 3. stupné

e u pacientli s Adams-Stokesovym syndromem
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Nezadouci ucinky

Nejvyznacnéj$imi piiznaky toxicity spojené s intravenéznim podanim tohoto léku jsou
kardiovaskularni kolaps nebo deprese centralniho nervového systému. Pfi rychlém
intravenoznim podani 1éku dochézi k hypotenzi. Podéani fenytoinu i.m. mize zpusobit bolest,

nekrozu a tvorbu abscesti v misté vpichu injekce.

Ebrantil (5 ml injek¢éniho roztoku obsahuje urapidilum 25 mg)

Antiadrenergni latka urCend pro 1éCbu hypertenzni krize

Ebrawtil™ 50 v,

(zavazné, respektive velmi zavazné formy hypertenze) a

hypertenze rezistentni na béznou terapii.

Kontraindikaci je hypersenzitivita na 1é¢ivou latku. Ebrantil se

nesmi poddvat u pacientl s koarktaci aorty, pii aortalni stenoze.
=¥ [ ~] . o Vo v 7 ror e N7 7 N
! n; Mezi nejcastéj$i nezadouci UCinky patii bolest hlavy, zavraté,

E
250 x 250 - dinarin.cz nevolnost.

Exacyl (acidum tranexamicum 0,5 g v ampuli s obsahem 5 ml)

Antifibrinolytikum urcené ke specifickym

indikacim: VExacyl® soomgsm
M 4 Y AR (MY
¢ silnd menstruace u zZen
| :mn;ﬁdl i
r 4 4 o 4 o Ll
e krvaceni z traviciho Ustroji
S ampsll g % ml
e krvaceni z mocovych cest
e krvaceni po 1é¢bé jinym lécivym e
ptipravkem, ktery brani srdZeni krve 300 x 300 - docsimon. sk

V Ceské republice jsou vytvafeny podminky pro moznost podani této 1é¢by jiz v
pfednemocniéni péci. V klinické praxi se Casto setkdvame se zdvaznymi deficity fibrinogenu
v Gasné fazi zivot ohrozujiciho krvaceni (ZOK). Né&kteii tézce zranéni s ZOK maji pii piijeti
na emergency (podobné jako rodi¢ky se zavaznym peripartalnim ZOK) témé&f nulové hladiny

fibrinogenu.

Piipravek Exacyl je kontraindikovan:
e alergie na kyselinu tranexamovou

e onemocnéni zplisobujici vznik krevnich srazenin
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Mezi ¢asté nezadouci ucinky patri: pocit na zvraceni, zvraceni, priijem, malatnost s
hypotenzi zejména pokud je injekce podana pfilis rychle.

_(furosemidum 20 mg ve 2 ml injek¢éniho roztoku)

2 — Klickové diuretikum puasobici ve vzestupné

SEMID |

= casti raminka Henleho klicky, kde vyvolava

ok Seghin | zvysené vyluovani sodiku, chloridd a vody,
e
[. ale také drasliku, vapniku a hoiciku, ¢imz

" pusobi hypotenzn¢. Mezi hlavni terapeutické
; indikace patii:

400 = 224 - medica-slovakia.com

e akutni a chronické edémy
e edémy pfi insuficienci srdce, nefrotickém syndromu nebo cirhoze jater

e akutni selhani levé komory srdce (edém plic), edém mozku, chronickéd insuficience

ledvin

Kontraindikace:
e precitlivélost na furosemid
e precitlivélost na sulfonamidy
o akutni glomerulonefritida, insuficience ledvin pfi sou¢asném hepatalnim kématu s anurii

e dehydratace
Nezadouci ucinky:

e hypokalémie (inava, slabost, komorové tachykardie a extrasystoly)

e hyponatrémie (slabost, letargie, somnolence, svalové kiece)

e vaznou komplikaci je diluéni hyponatremie - hypotenzni G¢inek spolu se zvySenym
hematokritem se mohou podilet na vzniku mozkové nebo periferni ischémie u osob s
pokrocilou aterosklerézou

e ve vysokych davkach vyvolava u pacientl tinnitus a hluchotu

% Ay
i R g e SRR T AR

EUROSEMID HI U klinickych stavi, pfi nichz neni u¢inné bézné
]I Biotika FORTE ~ | davkovani furosemidu (20 mg ve 2 ml) je
| injekn rostok 1035 po 10 variantou volby Furosemid Forte (furosemidum

e ey e R @ e ot

125 mg v 10 ml injekéniho roztoku).
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Fyziologicky roztok (0,09 g NaCl ve 100 ml, 2,25 g NaCl ve 250 ml, 4,5 g NaCl v 500 ml)

Fyziologicky roztok Viaflo je roztok chloridu sodného ve vodé.
Chlorid sodny je chemickd latka, ktera se nachazi v krvi.
Fyziologicky roztok Viaflo se pouziva pro ztraty télesnych tekutin
(dehydratace, krvaceni, popaleniny) a pii ztratdich sodiku v téle
(zvysené poceni kvili vysoké horecce). Fyziologicky roztok Viaflo

muze byt pouzit také k rozpusténi jinych 1é¢iv k podani v infuzi.

Mezi nezadouci ucinky, které se mohou vyskytnout v souvislosti se zpiisobem podavani

pripravku, patii:

e horecka (febrilni odpovéd)

e infekce v misté infuze - lokalni bolest ¢i reakce (zarudnuti €i otok v misté infuze)

e podrazdéni a zanét Zily, do nizZ je infuze zavedena (flebitida)

¢ nadmérné mnozstvi tekutiny v cévach (hypervolémie, hypernatrémie)

Fyziologicky roztok Viaflo by nemél byt podan, pokud v roztoku plavou ¢astice nebo pokud

je obal jakkoli poskozen.

U infuznich roztoki zabalenych v ochranném obalu (infuze Baxter) dbame na to, aby obal byl

porusen bezprosttedné pied podanim infuze.

s " ——

Gynipral 10 Hg [2ml

i injekeni roztok
Hexnp:en;llini sulias

i niekeni roztok
III x-'l'!'!.|.-...--.'|.|- | njekoci afnei

wg il

_ (hexoprenalini sulfas 0,01 mg

ve 2 ml)

Tokolytikum, které pisobi na [2 receptorech
agonisticky. Stimulaci téchto receptor dochéazi v
déloznim svalu k inhibici kontrakéni aktivity.
Gynipral snizuje nebo zcela zastavuje frekvenci a
intenzitu déloZnich staht a tlumi jak spontanni, tak 1
oxytocinem navozené stahy délozni. Gynipral je

urcen pro:

e kratkodobé oddéleni porodu ditéte mezi 22. a 37. tydnem t¢hotenstvi
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e prevenci predCasného porodu pfi silngjSich nebo Castéji se opakujicich stazich bez
zkréaceni nebo otevieni délozniho hrdla
Kontraindikace:
e alergie na ucinné latky ptipravku
e [CHS, arytmie, astma

e potrat v prvnich dvou trimestrech v minulosti

Mezi nejéastéjsi nezadouci ucinky patii tachykardie, palpitace, hypotenze.

Haloperidol (1 ml obsahuje 5 mg haloperidolum)

Neuroleptikum pouzivané pro onemocnéni
ovliviiyjicich zplisob mysleni, citéni nebo chovani —
halucinace, bludy, nadmérnou aktivitu a agresivni
chovani. Kontraindikacemi jsou srde¢ni arytmie,
hypersenzitivita na slozku ptipravku, Parkisonova

nemoc.

640 = 450 - hkapi_hk Mezi nejcastéjSi nezadouci ucinky patfi: pocit
neklidu, bolest hlavy, ties, strnulé drzeni téla, oblicej podobny masce, zavraté, ptiznaky
psychozy jako jsou abnormalni myslenky nebo piedstavy, slySeni abnormalnich zvukd,
problémy s vidénim véetné neostrého vidéni a rychlych pohybi o¢i.

Haloperidol miize zpusobit zavazny ,,neurolepticky maligni syndrom* s jeho projevy:
rychlé buseni srdce, zmény krevniho tlaku a poceni nasledované horeckou, rychlejsi dychani,

ztuhlost svali, snizené védomi az kodma.

Heparin (heparinum natricum 5 000 m.j. v 1 ml
injek¢éniho roztoku)Antikoagulans k profylaxi a terapii
vSech forem trombdz, tromboembolii jakékoliv
lokalizace v Zilnim a tepenném systému, piedevsim
hluboké zilni trombdzy a embolizace plic. Heparin je

urcen také k zah4jeni antikoagulacni 1écby pred aplikaci

perordlnich antikoagulancii, u n€kterych forem disseminované intravaskuldrni koagulopatie,

kde riziko krvaceni je relativné men$i ve srovnani s pfiznivym vlivem na tvorbu

41



mikrotrombti, nékteré formy infarktu myokardu, prevence nestabilni anginy pectoris, iktu

(opakované trombozy) a transientni ischemické ataky.

Kontraindikace

e hypersenzitivita na heparin

e stavy s aktivnim krvacenim, trombocytopenie, purpura, krvaceni

e 7zaludecni nebo dvanactnikovy vied, jicnové varixy

e u hroziciho potratu a u karcinomu, pokud je zdrojem krvaceni

Heparin se aplikuje subkutanné a intravendzné. Intramuskuldrni podani se nedoporucuje pro

moznost vzniku hematomu. Rovnéz jiné 1é¢iva se u heparinizovanych pacientii nemaji

podavat ve formé intramuskularnich injekei.

Mezi nezédouci ucinky patii Hemoragické projevy na riznych mistech. Antidotem heparinu

je protamin sulfat.

_ (10ml ampulka obsahuje etomidatum 20 mg - 2 mg/ml)

Hypnomldate

elamidalur 2 mg w1 ml

injekce 5 x 10 ml
k miravenézmmu padant

Celkové anestetikum uréené k uvodu do
celkové anestezie. Pfi doporuceném
davkovani ovlivituje etomidat
hemodynamické parametry minimalné,
jeho je pouziti vhodné zejména u
kardiakii. Kontraindikaci podani je
hypersenzitivita na  1é¢ivou  latku

etomidatum.

Z castych a velmi castych nezadoucich ucinki se miZe objevit: mirny a prechodny pokles

krevniho tlaku (sniZeni periferni vaskuldrni rezistence), dyskineze, myoklonus, bolesti Zzil,

hypotenze, apnoe, hyperventilace, stridor.

S
/ !’f‘ﬂ
Gulai'pe 4»;.
2 S .

Gelaspan 4% (infuzni roztok, 500 ml)

Gelatina succinata (= modifikovand tekutd Zelatina) je koloidalni

nahrazka plasmatického objemu v isotonickém, plné¢ vyvazeném roztoku

~r s

elektrolytli slouzici k profylaxi a 1€¢b¢ hrozici ¢i jiz manifestni relativni

nebo absolutni hypovolemie a Soku.
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Gelaspan 4% se nesmi pouzit v nasledujicich situacich:

e hypersenzitivita na roztok zelatiny

e hypervolemie

e hyperhydratace

e znama hyperkalemie

Zelatinové preparaty k nahradé plazmatického objemu mohou vzacné vyvolat alergické

(anafylaktické/anafylaktoidni) reakce riizného stupné zavaznosti.

Tradicni schémata doporucuji poddvat v ptipad€ ztraty cirkulujiciho objemu krystaloidy s
koloidy v poméru 3-4:1. V praxi se fidime hlavné klinikou a posouzenim, jak rychle je nutné
nastolit minimalni ob&hové parametry. Pokud se jedna o traumata, je statisticky prokézano, ze
o osudu pacienta rozhoduje rychlost, s jakou se dostane do ZZ, kter¢ je schopné jeho poranéni

fesit.

U infuznich roztokti zabalenych v ochranném obalu (infuze Baxter) dbame na to, aby obal byl

porusen bezprostiedn¢ pied podanim infuze.

Isoket roztok 0,1% ampule (1 ml infuzniho roztoku obsahuje isosorbidi dinitras 1 mg)

Vazodilatancium (dilatace tepen a zil) pouZivané v pfipadé nestabilni anginy
pectoris a vazospastické formy anginy pectoris, u akutniho infarktu myokardu a
akutniho levostranného srde¢niho selhani. Ptipravek je urcen k 1é€bé dospé€lych
pacientd.

worbiiel | Kontraindikace:
boket"0u1%

4§, g

e e hypersenzitivita na lé¢ivou latku,

welanagn

e akutni obéhové selhani (Sok, kolaps)

e = e hypertroficka obstruk¢ni kardiomyopatie
[ e zivazna hypotenze (systolicky krevni tlak niz8i nez 90 mm Hg) a zadvazna
hypovolemie

Mezi ¢asté nezadouci ucinky patri: hypotenze, nauzea, bolesti hlavy, tachykardie, zavrat’.
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Isoprenalin (isoprenalini hydrochloridum 0,2 mg/ml)

Betamimetikum a neselektivni agonista -receptorti

A i

wws s podobnymi G¢inky jako adrenalin - zvySuje silu

ISUPREL”
. ~ L kontrakce myokardu a srde¢ni frekvenci,
; Isaprenaline Hydrochiorida

Injection, p . . ORI c  x. s o
’ 100, Ph Ep. vazodilatuje plicni fecisti bez ovlivnéni pritoku
urmL O et 1 50
1 '“} r /4 r /4 W VW W
- rendlnim a mezenterialnim cévnim fecistém.
LTI ‘ ¥ .
, = Indikace:

400 = 300 - yhoccongdong.com -

srde¢niho vydeje a vzestupem centralniho zilniho tlaku

e pii kolapsu krevniho ob&hu (Sok) s poklesem

e prevence brochospazmu a plicni hypertenze pii anestezii
e pfi terapii permanentni bradykardie, poruch pievodu — AV blokad, a to do doby
zavedeni kardiostimulace

e terapie Stokes-Adamsova syndromu

Kontraindikace:
e sinusova tachykardie vyssi nez 130/min
¢ intoxikace digitalisem
e akutni korondrni insuficience, akutni infarkt myokardu

e soucasné podavani s adrenalinem je kontraindikovano

Kardegic 0,5 g (acidum acetylsalicylicum 500 mg v jedné lahvicce)

Antikoagulancium a antiagregancium

i - W 1
RDEGIC™ 0,5 A
KA 2 8 slouzici k 1é¢bé€ akutnich koronarnich
piithod (akutni infarkt myokardu a
™ nestabilni angina pectoris) jako
L

pocatecni davka, zvlasté v ptipadech,
kdy nelze podat peroralni preparaty.
canonawenns Pipravek je uren pro podani

mnEEEnEsnserEss  dospelym osobam.
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Kontraindikace:
e hypersenzitivita na kyselinu acetylsalicylovou
e anamnéza astmatu indukovaného podavanim acetylsalicylata
e aktivni pepticky vied
e poruchy hemokoagulace

e soucasné uzivani metotrexatu v davce vyssi nez 15 mg/tydné

e soucasné uzivani kyseliny acetylsalicylové v protizanétlivych, analgetickych nebo

antipyretickych davkach

e podani pacientim s preexistujici mastocytézou, u nichZ muize uzivani kyseliny

acetylsalicylové vyvolat zavazné hypersenzitivni reakce (v€etné obéhového Soku se

zrudnutim, hypotenzi, tachykardii a zvracenim)

Mezi hlavni nezadouci reakci po podani patii krvaceni (epistaxe, hematomy).

Eekoptin (1 ampulka se 2 ml injekéniho roztoku obsahuje 5 mg verapamili hydrochloridum)

Antagonista vapniku k 1é€bé poruch srde¢niho

supraventrikularni tachykardie,
sini/flutteru sini s rychlym AV vedenim.
Kontraindikace:

e hypersenzitivita na lé¢ivou latku

kardiovaskularni  Sok, akutni

myokardu
e vyrazné poruchy pfevodu vzruchil v srdci

e téhotenstvi a kojeni

rytmu \% ptipadech paroxysmalni

fibrilace

infarkt

Nezadouci ucinky: navaly horka, pocity tepla, bolesti hlavy, tfes, bolesti svall, nauzea,

alergie, hypotenze.

' MBENESIUM SULFURICUM Magnesium sulfuricum 20 % (sulfas

ika 20 %

‘ — : heptahydricus 20%, 2 000 mg v 10 ml)

|
" Masubiutnnu, intramuskuldrme a pomeki

Eny roztok 5 amp. 5o 10 ml s D % B % Iontovy piipravek a myorelaxans

| trmenans aplkiciu a8 ; : uzivany k 1é¢bé kieCovych stavil a

| ima s connta bgrend s ezteb R T I
Premocid Wiy vk s




sklonit k nim (tetanus, preeklampsie, eklampsie, tetanie, spazmofilni neuropatie), ¢astecné
vyuziti je také pii tokolytické 1éCbé.

Kontraindikace: zndimé hypermagnezémie (ptfedavkovani), hypotonie svald, snizeni bd¢losti.
Nezadouci ucinky

Dochazi k nim obycejné pii pfedavkovani piipadné intoxikaci hof¢ikem. Vyskytuji se asi u
5% lécenych, starSi pacienti jsou ndchylnéjsi. Projevuji se svalovou slabosti az Uplnym
ochabnutim, nauzeou, periferni vazodilataci s hyperémii a pocitem tepla, poklesem krevniho

tlaku, poruchami srde¢ni ¢innosti az AV-blokadou.

_ (trimecaini hydrochloridum 10 mg 1 % v 1 ml injek¢niho roztoku)
Trimekain patii k anestetikiim amidové skupiny uzivany ptedevsim k povrchova slizni¢ni
nestezii, profylaxi sympatické reakce pfi tracheédlni intubaci, profylaxi a terapii komorovych

arytmii u akutniho infarktu myokardu.

Kontraindikace: MESOCAIN® 1% 1
IR rwe ’ (Trimecaini hydrochloridum) ',,z
- hypersenzitivita na lé€ivou latku ekl ‘ {
10 amp. po 10 ml B
- maligni hypertermie v anamnéze LOKALNI ANESTETIKUMLOKALNE ANESTETIKUM “
2
- porfyrie e E
Trimegaini ydiochloridlm 100 mg v 10 ml injek&ngho raztoky _:4
_ hypOVOlémle, hypotenze Pomosné [atky: Chlorid sodn, voda na injekciu
K POVACHOVE, INFILTRAGNT A SVODNE ANESTEZII A K INTRAVENOZNI APLIKAC) o
- pOIUChy srde¢niho vedeni NA POVRGHOVU, INFILTRAGNG A ZVODOV ANESTEZIU A NA INTRAVENGZNU APLIKAGIL ]I'T
B
|

- asystolie _ -

& Dinarin
Pti chybném intravazalnim podani davky urcené k extravazalni mistni anestézii vznikne
toxické reakce - dominuji pfiznaky ze strany CNS, myokardu a hemodynamiky: vzruseni,
neklid, logorea (porucha vyjadfovani), lehka zmatenost, poruchy vidéni, huceni v uSich,

kovova pachut’ v tstech, nystagmus, chvéni az ties koncetin. Antidotem této reakce je

preparat Intralipid. Alergicke reakce jsou pomérné vzacne.

' |

.' \ __ il A\ _ (1 ml injek¢niho nebo infuzniho roztoku
PN r 1'! = | obsahuje 5 mg midazolami hydrochloridum)

o | | . ? . . . S
i ) . Midazolam se pouZziva k sedaci neklidnych

mg, m Y . o - . v ,

—— RN ! pacienttl, jako premedikace pted uvodem do
b |- , anestézie nebo k navozeni anestézie.
ABRAUN b 5 mey 5
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Midazolam je hyponotikum a sedativum, vyskytuje se v tfech moznych formach objemu:

Objem 1 ml 3ml 10 ml
Mnozstvi midazolamu 5 mg 15 mg 50 mg

Midazolam je doporuceno fedit do objemu vysledné davky s fyziologickym roztokem ( 1 ml

ampule se fedi do 5 ml, 3 ml ampule do 15 ml apod.).

Kontraindikace: hypersenzitivita na midazolam a benzodiazepiny, sedace pti zachovani védomi

u pacienti s t¢Zkou dechovou nedostate¢nosti nebo akutni dechovou depresi.

Midazolam by mél byt podavan pouze zkuSenymi lékati v prostiedi zcela vybaveném pro
monitorovani a podporu respiracnich a kardiovaskularnich funkci (zejména u déti, osob ve véku

nad 60 let a u osob s respira¢ni insuficienci).

Mezi nezadouci ucinky midazolamu se Fadi: euforie, halucinace, kiece, apnoe, kardiodeprese.

Naloxon 0,4 mg (1 ml injek¢niho roztoku obsahuje 400 pg naloxoni hydrochloridum)
Naloxon je antagonista opioidnich receptorti (antidotum pro opiaty).
Mezi terapeutické indikace patii: intoxikace opioidy a diferencialni

diagnostika pfi podezieni na otravu opioidy.

' Kontraindikace: hypersenzitivita na lécivou latku.
: Osobam zavislym na opioidech je nutno naloxon podavat s velkou
N ALD’,% opatrnosti vzhledem k riziku vyvolani abstinen¢nich pfiznakl (nauzea,
..,E;? Tﬂ# zvraceni, prijjem, slabost, tachykardie, zvySeni arteridlniho tlaku, horecka,
L ;]

AUN ] vytok sekretu z nosu, kychdni, poceni, zivani, nervozitu, uzkost,

I podréazdénost, ttes, kiecovité bolesti bficha, bolest v rliznych ¢astech téla).
_ Doba pisobeni naloxonu je krat§i nez doba ucinku opioidi, proto

existuje riziko navratu dechového utlumu a nutnosti né¢kolikahodinového
sledovani pacienta. Mize byt nutné podani dalSich davek ptipravku. Naloxon je neucinny pfi

1é¢bé dechového Gtlumu vyvolaného neopioidnimi piipravky
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Noradrenalin (norepinephrinum Img v 1ml)
Noradrenalin (norepinefrin) stimuluje alfa- 1 beta-adrenergni receptory a to v zavislosti na

podané davce:
e davka do 2 pg/min zvétSuje silu a
frekvenci srde¢nich stahti
e davka 4-10 pg/min zesiluji se ¢inky na
srdce a piidavaji se vazokonstrikce,
mydridza
e davka nad 10 pg/min dochazi ke zvySeni

celkového periferniho odporu

(systolického a diastolického tlaku), pfi

dal§im zvySovani davky dochazi k vazokonstrikci v koznich cévach a ve splanchnické
oblasti, vedouci az k ischémii ve splanchnické oblasti (mize tak byt usnadnéna
bakteridlni prechod ze stfeva do krve), dochazi k poklesu stievni motility a pritoku

krve ledvinami.

Mezi terapeutické indikace patii:
Profylaxe nebo terapie akutni hypotenze, terapie Sokovych stavli nereagujicich na doplnéni
objemu tekutinami pii infarktu myokardu, traumatu, sepsi, selhdni ledvin, srde¢nich

operacich, chronické srde¢ni dekompenzaci, intoxikaci léky, anafylaktické reakci.

Mezi hlavni kontraindikace patri:
e hypersenzitivita na 1é¢ivou latku
e subaortalni stendza, feochromocytom (nador dfen¢ nadledvin)

e tachyarytmie nebo fibrilace komor, hypertenze

Upozornéni: Pii hypovolémii je tfeba pfed podanim norepinefrinu nejprve doplnit krevni
objem. Béhem lécby noradrenalinem je tfeba udrzovat normovolémii. Pfi infarktu myokardu
mohou vys§i davky norepinefrinu vést k ischémii myokardu zvySenim potieby kysliku.
Norepinefrin rovnéz urychluje vedeni vzruchu myokardem a zvysuje aktivitu pacemakert. Je
tteba se vyvarovat mimozilniho podani, které mize vést k nekroze tkani (noradrenalin nesmi
byt podan subkutdnné nebo intramuskuldrn€). V prabéhu lécby je nutné monitorovani

krevniho tlaku, tepové frekvence, funkce ledvin, event. EKG.
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Oxytocin (oxytocinum 5 IU v 1 ml injek¢éniho roztoku)

Oxytocin patii do skupiny hormont a jeho hlavni

somp 02" terapeutické indikace jsou:
e oAt R s
L e indukce porodu pii odpovidajici zralosti
rird®
e el L s
I ¢ipku délozniho
K L
e . C I ,
i e stimulace primdrn¢ a sekundarn€ slabych
e e (¥
BTN e el s d&loznich stah
E:;, -, (/13 S

1
°

medikament6zni pomoc porodu hlavicky
pii poloze koncem panevnim

e hypotonie a atonie délohy po porodu nebo potratu

Mezi kontraindikace patii: precitlivélost na oxytocin a piibuzné latky, ptecitlivélost na
chlorbutanol, placenta praevia totalis, pred¢asné odlouceni placenty, hypertonické d€loha.

Z hlediska ney’zadoucich U¢inkl nejcastéji dochéazi ke zvySenému poporodnimu krvaceni.

Plegomazin 0,5 % (1 ampule = 5 ml - 25 mg chlorpromazini hydrochloridum)

Plegomazin patii do skupiny antipsychotik a neuroleptik, které maji vliv na zvladani
motorického a psychického neklidu u dospélych (schizofrenie, tézké poruchy chovani,
zvladani projevli manické faze bipolarni afektivni poruchy). Podpirna medikace je mozné pfi
1é¢be bolesti rizného ptivodu u dospélych (neuralgie, neuritida, maligni nemoci, popaleniny),

1é¢ba akutni intermitentni porfyrie a zvladani excitace a/nebo zvraceni u déti.

?'990mazi n 0,513/; Kontraindikace:

féff,?i;if? i e hypersenzitivita na IéCivou latku a jiné fenothiaziny
e dopaminergni piipravky kromé& antiparkinsonik

!llxskm“ e uzivani citalopramu a escitalopramu

pohybi, extrapyramidové poruchy. Podanim 1€kt zvySujeme riziko vzniku neuroleptického

Mezi Casté nezadouci ucinky patii: sedace, poruchy koordinace

maligniho syndromu (bledost, hypertermie, autonomni nestabilita).
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_l ml emulze obsahuje 10 mg propofolum, obsah 1 ampule 200 mg =20 ml)
Celkové anestetikum k intraven6znimu podani s kratkym t¢inkem.

Indikace:
e ivod do celkové anestézie u dospélych a déti starSich 1 mésice

e sedaci ventilovanych pacient starSich 16ti let na jednotce intenzivni péce

-2

=
N

Propofolum se nesmi pouZit u pacientii se znamou piecitlivélosti na propofol, ~
s6ju, burské ofisky nebo jinou slozku emulze a u pacienti ve véku 16ti letnebo =~
mlads$ich pro sedaci na jednotce intenzivni péce.
Mezi ¢asté nezadouci u¢inky patri:

e bchem uvedeni do anestezie spontanni pohyby a myoklonie

e hypotenze, bradykardie, tachykardie

e lokalni bolest v misté aplikace do zily (mtize byt minimalizovana lidokainem)

_ (1 ampule = 10 ml roztoku obsahuje terlipressinum 1,0 mg)

J— Remestyp je synteticky analog vazopresinu,
- prirozeného hormonu zadniho laloku hypofyzy, ktery
ma  predev§im  vyrazny  vazokonstrikéni a
protikrvacivy Uc¢inek. Nejvyrazngj$i zmeénou je pokles
pratoku krve ve splanchnické oblasti, ¢imZ dochazi ke
snizeni pritoku krve jatry a poklesu portalniho tlaku.

Mezi indikace patFi: krvaceni z jicnovych varixi,

mww.lekarma-doktorka.cz

gastrickych a duodenalnich vfedd, metroragie, pfi

porodu a potratu.

Podavani je kontraindikovano v pribéhu téhotenstvi a pti hypersensitivité na terlipresin.

Ringeriiv roztok (500 ml)

Jedna se o infuzni roztok s obsahem iontu:

Natrii chloridum 8,60 g/l
Kalii chloridum 0,30 g/l
Calcii chloridum dihydricum 0,33 g/l
Na’ K* Ca™ Cr
mmol/l 147 4 225 1555
mEq/l 147 4 45 155.5
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Piipravek Ringeriiv roztok je indikovan k obnové
ztrat extracelularni tekutiny, obnové rovnovahy
sodiku, drasliku, vapniku a chlorida - 1é¢b¢ izotonické
dehydratace.
Roztok je kontraindikovan u pacientt s:

e hyperhydrataci nebo hypervolemii

e neckompenzovanym srde¢nim selhanim,

zavaznou hypertenzi

e celkovym edémem a ascitickou cirh6zou

U infuznich roztokt zabalenych v ochranném obalu

(infuze Baxter) dbame na to, aby obal byl porusen

bezprostfedné pied podanim infuze.

_ (methylprednisolonum 250 mg ve 4

ml roztoku)

SOLU- Methylprednisolon je silny protizanétlivy steroid. Vykazuje
MEDROL® o, e .. . . . s
250 mg vyss$i protizanétlivou aktivitu nez prednisolon a méa mensi
METHYLPREDNISOLONU

tendenci zadrzovat sodik a vodu. Mezi hlavni terapeutické

z . . .
2 indikace patii alergické reakce, stavy duSnosti, edémy a akutni
<7 o . T
| B st Z Z .. poranéni patete. Kontraindikacemi pro PNP je piecitlivélost na
PSR e s metylprednisolon. Methylprednisolon miize zvySovat hladinu

glukézy v krvi, zhorSit jiz existujici diabetes a ucinit
nachylnym na diabetes mellitus pacienty dlouhodobé 1é¢ené

kortikosteroidy.

Suxamethonium jodid (100 mg v lahvicce, prasek)

Velmi  kratce  pusobici  periferni  svalové  relaxans

depolarizujiciho typu; vyborn¢ relaxuje zejména svalstvo hrtanu.

suxamethonii iodidum
Prasok na injekéng roziok,

Utinek se manifestuje svalovymi stahy, po nichZ nésleduje
Jedna injekena liskovka

obsahuje suxametharii
odidom 100 mg.

Prasok na injekény roztok.
1% 100 mg
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relaxace (cca 3 minuty). Suxamethonium se pouziva jako svalové relaxans pro usnadnéni
endotrachealni intubace a mechanické ventilace. Pouzivd se rovnéz pfi zavazném
laryngospasmu a k redukci intenzity svalovych kontrakci spojenych s farmakologicky nebo
elektricky vyvolanymi kieCemi.

Ptipravek nema zadny Gcinek na troven védomi, nesmi byt podédvan pacientovi, ktery neni v
bezvédomi. Pfipravek nesmi byt poddn u pacientli s ptredchozim piipadem hyperkalémie
(polytrauma, tézké urazy, selhani ledvin v anamnéze, popéleniny). Pfi rozvoji svalové
ztuhlosti poc¢inaje zvykacimi svaly a pfiznaka maligni hypertermie s hyperventilaci a rychlym
vzestupem télesné teploty je okamzitym kauzalnim Iékem nitrozilné podany dantrolen a
komplexni symptomatickd 1écba. V soucasné dobé je variantou preparat Suxamethonium

chlorid.

Syntophyllin (Aminophyllinum 240 mg, tj. theophyllinum monohydricum 205,7 mg) v 10 ml

Syntophyllin injekce obsahuji aminofylin,. vlastni

ucinek  je  zpusoben  theofylinem. Ma

bronchodilata¢ni uc¢inek, ptsobi stimulacné na

[§
(,5,’

stimuluje CNS a zvySuje zaludecni sekreci.

o,
2 . , v e . 7
G§§ > dechové centrum, zvySuje frekvenci a silu
. i
»e . “t _‘K‘ . . s v
lef‘:f J':’ srdecnich kontrakci, mé slaby diureticky Ucinek,
e , # / §

¥ 1 o S W

\ n Ptipravek je urCen klébé asthma bronchiale,
chronické obstrukéni plicni nemoci, idiopatické
apnoi novorozenci. Pripravek je uren k 1écbé
dospélych 1 déti.

Mezi kontraindikace patii intoxikace pfipravky obsahujicimi theofylin (Casto peroralné

uzivajici u pacientd s CHOPN), piecitlivélost na theofylin a edamin, tyreotoxikdza, tézka

insuficience jater, tachydysrytmie, akutni infarkt myokardu, epilepsie. Pfi sou¢asném uZivani

peroralniho pfipravku s obsahem theofylinu je nutno davku snizit o mnoZstvi, jez se uz podalo

jinou aplikacni cestou (pro Uzky terapeuticky rozsah). Syntophyllin se nepodava

intramuskularné. Pi1 astmatickém zachvatu je pouziti Syntophyllinu dal§im stupném

komplexni 1écby, coZz zahrnuje aplikaci kysliku, inhalacni cestou kratce ucinkujici

betamimetika, kortikosteroidy, subkutanni podani betamimetika. Pfi nedostate¢ném ucinku

uvodni davky Syntophyllinu se podava betamimetikum v infuzi.
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_ (neostigmini metilsulfas 0,5 mg v 1 ml)

Parasympatomimetikum pouzivané pro Utlum
sttevni  peristaltiky (az  paralyticky ileus), : o~

myasthenia gravis, bulbarni syndromy riizné

i

etiologie a antidotum myorelaxa¢niho uc¢inku

v avn o2 ¥

v ST

i *”;7‘5- TS

tubokurarinu.

gt T

Mezi kontraindikace patfi:

e obstruk¢ni ileus, peritonitis

e hypersenzitivita na l1é¢ivou latku
e retence moci vyvolana obstrukci
Opatrnost si vyzaduji pacienti bronchidlnim astmatem, srde¢ni arytmii, bradykardii, koronarni
okluzi, hyperthyreoidismem, peptickym viedem zaludku a epilepsii. Pfipravek mtze n¢kdy

vyvolat paradoxni nezaddouci u€inky - tachykardii a hypertenzi.

_ (thiopentalum natricum 0,5 g v 1 lahvicce)
Celkové barbituratové anestetikum pro tvod do celkové anestézie. Pro bolestivé vykony je
nutné¢ doplnit vhodnymi analgetiky. Thiopental zesiluje uGc¢innost soli suxamethonia,
narkotickych analgetik a vSech 1€kii plsobicich depresi CNS a alkoholu. Hlavnimi G¢€inky
jsou pokles tlaku a ztrata védomi. Kontraindikacemi jsou:

e hypersenzitivita na lé¢ivou latku

e porfyrie; bronchialni astma

e méstnava srde¢ni slabost

e 3ok, hypotenze
V piipad¢€ intraarteridlniho podani dojde ke spasmu artérie s ischemizaci zdsobené oblasti.
Komplikace se projevi krutou bolesti vyzatujici periferné, aniz by se projevil vlastni
hypnoticky uc¢inek Thiopentalu. Jehla se ponecha v artérii, podd se pomalu 1% trimekain,

popft. prokain, heparin, vazodilatans.
Thiopental 0,5 g Fedime do 20 ml stiikacky fyziologickym roztokem: 1ml = 25 mg

- (thiethylperazinum 6, 50 mg v 1 ml injek¢éniho roztoku)
Thiethylperazin se pouziva v 1é€bé a prevenci nausey, zvraceni a zavrati. Je vhodny k 1é¢bé a

prevenci nausey a zvraceni, které doprovazeji kraniocerebralni poranéni, intrakranialni
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hypertenzi, migrénu a kinetézy. Torecan se pouziva pro 1é¢bu zavrati u Meniérova syndromu
a jinych vestibularnich poruch, po komoci mozku, u postkomo¢niho syndromu a u
cerebrovaskularni aterosklerdzy.

Torecan je kontraindikovan v piipadech znamé hypersenzitivity na tento 1ék nebo na
fenothiaziny obecné, dale u tézSiho poklesu funkci CNS, u komatdznich stavii a u klinicky
vyznamné hypotenze. Pouziti u déti mladSich 15 let je rovnéz kontraindikovano, a to pro
riziko nezadoucich extrapyramidovych ucinkii (mohou vyvolat maligni neurolepticky
syndrom, jez se klinicky manifestuje hyperpyrexii, muskularni rigiditou, alteraci psychického
stavu). Torecan mize zpusobit somnolenci, zavraté, bolesti hlavy, neklid a rovnéz dalsi
zavazné nezadouci ucCinky, jako jsou kieCe a extrapyramidové pfiznaky. Tyto
extrapyramidové pfiznaky se mohou projevovat jako torticollis, opistotonus, rigidita a
grimasy v obliceji. U starSich pacientli se po dlouhodobém podévani miZe objevit pozdni

dyskineze (mimovolni zaSkubovité pohyby).

Tramal (tramadoli hydrochloridum 100 mg ve 2 ml)

Tramal® injekéni Tramadol je 1éciva latka proti bolesti, ktery patii do

roztok 100 mg/2 ml

(e slametn skupiny opioidit ovliviiujicich centralni nervovy

B il systém. Zmirfiuje bolest plisobenim na nervové bunky
| v miSe a v mozku. Dal8i mechanizmy, které pfispivaji

" .o f~ e k analgetickému u€inku, jsou inhibice zpétného

vychytdvani noradrenalinu v neuronech a zvySovani
uvolnovani serotoninu. Tramadol ma antitusicky
ucinek.
Tramadol se podava k 1é¢bé stiedné silné az silné bolesti. Injek¢éni roztok se ma podavat
pomalu nebo natedény v intravenozni infuzi. Pfipravky TRAMAL injekéni roztok 50 mg/1 ml
a 100 mg/1 ml jsou ureny k podani cestou intravenozni, intramuskuldrni, subkutdnni
a v infuzi.
Denni davka 1é¢ivé latky by neméla, kromé zvlastnich klinickych pripadi, prekrocit 400
mg. Pokud neni ptfedepsano jinak, mél by byt ptipravek TRAMAL injekéni roztok podavan

nasledujicim zplsobem:
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Dospeli a mladistvi od 12 let veku:
TRAMAL mjekéni roztok 50 mg/ ml nebo 100 mg/2 ml:

50 — 100 mg tramadoli hydrochloridum po 4 — 6 hodinach.

Pediatricka populace

Deéti od 1 roku véku:

Jednotliva davka: 1-2 mg/kg télesné hmotnosti. Nesmi byt piekroéena celkova denni davka 8 mg
tramadoli hydrochloridum na kg télesné hmotnosti. maximalné véak 400 mg tramadoli

Kontraindikace:
e pii hypersenzitivité na lécivou latku
e prii akutni otravé alkoholem, hypnotiky, analgetiky, opioidy, psychotropnimi latkami
e u pacientd, kterym jsou podavany inhibitory MAO

e u pacientl s epilepsii, ktera neni 1écbou dostatecné kontrolovana

Tramadol mize vyvolat kieCe a zvysit potencial pro vznik kie¢i u téchto 1éki: selektivni
inhibitory zpétného vychytavani serotoninu (SSRI), inhibitory zpétného vychytdvani
serotoninu a noradrenalinu (SNRI), tricyklicka antidepresiva, antipsychotika a dalsi 1€c¢ivé
ptipravky snizujici prdh pro vznik kie¢i (jako napf. bupropion, mirtazapin,
tetrahydrokanabinol). Pfi soucasném poddvani tramadolu a kumarinovych derivati (napft.
warfarinu) je tfeba opatrnosti, protoze u nékterych pacientd bylo hldSeno zvySeni INR s

velkym krvacenim a vznikem ekchyméz (malé krvavé skvrny v ktizi).

Nejcastéji hlaSenymi neZadoucimi ucinky jsou nauzea a zavraté, oboji se vyskytuje u vice

nez 10 % pacientd.
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Farmakologické skupiny ve vozech ZZS HMP

Sympatomimetika

Latky napodobujici G€inky podrazdéni sympatického nervového systému. Plisobi na receptory

reagujici na adrenalin a noradrenalin (stimuluji sympatikus).

Zakladni ucinky sympatomimetik:
Kardiovaskularni systém
e pozitivni ucinek chronotropni (tachykardie), dromotropni (zrychlené §ifeni vzruchu v
prevodnim systému srde¢nim), batmotropni (zvySenou drazdivost srde¢niho svalu) i
inotropni (zesileni svalové kontrakce)
e o-sympatomimetika zptusobi mistni vazokonstrikci

e [(-2-sympatomimetika maji dilatacni Gi€¢inek na tepny (koronarni)

Bronchialni systém
e [(-2-sympatomimetika relaxuji hladké svalstvo

e [(-sympatomimetika maji bronchodilata¢ni Gi€inky, ale neptiznivé ovliviiuji myokard

Déloha

e stimulace B-2-receptort vede k potlaceni déloZnich kontrakci

Hladké svalstvo
e o1 sympatomimetika tlumi sttevni peristaltiku

e 0, B sympatomimetika kontrahuji sfinktery GIT i mocového méchyie

CNS

e lipofilni latky s nepfimym piisobenim maji psychostimulaéni a anorektické u€inky

a-1-sympatomimetika
o Pouzivaji se pii 1é€b¢ rhinitis k dekongesci nosni sliznice, dale pfi konjunktivitidach,
nebo navozeni mydriazy pii vySetfeni o¢niho pozadi.
e mistni vazokonstrikce

o ke sniZeni resorpce lokalnich anestetik z mista podani
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o knazalni a jiné slizni¢ni dekongesci
o napft. noradrenalin, adrenalin, fenylefrin, nafazolin
o periferni vazokonstrikce
o ke zvySeni krevniho tlaku pii hypotenzi vzniklé napt. pii misni anestezii, pii
intoxikaci antihypertenzivy, pii rozsahlych pourazovych krvéacenich apod.
(dosazeni tzv. systémové vazokonstrikce — stazeni cév predevsim v kosternim
svalstvu, podkozi); napt. metaraminol, synefrin, midodrin
e mydriaza
o v ocnim lékaistvi k pozorovani o¢niho pozadi
o pfi zanétech, zabranéni vzniku srustd
o napt. fenylefrin
Nezéadoucimi ucinky jsou bolesti hlavy a zvySeni tlaku, které mohou nastat i pfi topické

aplikaci.

B-1-sympatomimetika
o stimulace pfevodniho srde¢niho systému — pii srde¢ni zdstave, bradyarytmiich
(adrenalin, isoprenalin)
o stimulace srde¢nich funkci — po srde¢nich operacich, pfi akutnim srde¢nim selhani

o napf. dopamin, dobutamin

B-2-sympatomimetika
e bronchodilatace
o astma bronchiale
o chronickd obstrukéni bronchitida
o napft. fenoterol, salbutamol, terbutalin, orciprenalin
o tokolyza
o omezuji nezadouci kontrakce délohy v gravidité
o prevence predcasného porodu
o napt. feneterol, ritodrin, hexoprenalin
o antialergické piisobeni
o k potlaceni uvoliiovani histaminu a leukotrienli ze zirnych bun¢k
Jejich selektivita k B2 receptorim neni uplna — zvysuji vydej endogenich katecholaminl a ve
vysSich davkach mohou stimulovat i B1 receptory. Indikace jsou predev§im astma bronchiale

a CHOPN nebo jako tokolytika. K nezddoucim ucinkim patii pfedev§im tachykardie,
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arytmie, anginézni stavy, tremor kosterniho svalstva. Pfi dlouhodobé terapii se vytvari
tolerance. Podany parenterdlné zvysuji glykémii a koncentraci volnych mastnych kyselin v

krvi a snizuji koncentraci drasliku.

Parasympatolytika

Parasympatolytika jsou latky, které antagonizuji GCinky podrazdéni parasympatiku (brani
ucinku parasympatiku). Tohoto ucinku dosahuji reverzibilni blokddou muskarinovych
receptoru parasympatiku. Farmakologické vlastnosti téchto 1€k jsou nasledujici:

e snizuji sekreci slinnych, slznych, potnich a bronchidlnich zlaz

e mohou zvysSovat teplotu

e dilatace pupily, paralyza akomodace, zvySeni nitroo¢niho tlaku, snizena lakrimace

e zvyseni srdecni frekvence, bronchodilatace

e snizeni stfevni motility

e snizeni svalové tiesu, rigidity, ovliviiuji extrapyramidovy systém

Bronchodilatancia

Ulevové léky uzivané pfi astmatu a CHOPN, jejichz tikolem je roziifovani pridusek. Mezi
bronchodilatancia patifi teofyliny a zejména skupiny inhala¢nich 1€kt s kratkodobym

ucinkem (salbutamol, fenoterol, ipratropium bromid).

Antihypertenziva

Léciva snizujici krevni tlak ovlivnénim funkci sympatického nervového systému, systému
renin-angiotenzin-aldosteron, Zilniho navratu k srdci, objemu cirkulujici tekutiny a ptisobenim
na CNS.

e Z hlediska PNP patii dneska do antihypertenziv malo latek. VétSina urcena pro p.o.
podani, kde je vsak dlouhy nastup efektu. Parenteralni antihypertenziva na druhou
stranu maji velmi silny ucinek a néktera je tfeba podévat kontinudlné¢ v malych
davkach. Indikace antihypertenziv v PNP je jen pro akutni sniZeni maligni hypertenze
(TK nad 200/110), nejcastéji sublingvalné ¢i nitrozilné. Historicky zasahuje do
antihypertenziv skupinu 1é¢iv:

e diuretika
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e Dblokatory beta receptoru

¢ inhibitory ACE

e inhibitory kalciovych kanali
® nitraty

e centralni antihypertenziva (ovliviuji funkce vegetativniho nervového systému v CNS)

V soucasné dobé€ jsou v poptedi beta; blokatory, nitraty a centralni antihypertenziva. Je tieba
si vSak uvédomit, ze 1 jiné lékové skupiny mohou snizovat krevni tlak (antiarytmika,

neuroleptika, celkova anestetika, opioidni analgetika, antiemetika, antihistaminika, sedativa).

Organické nitraty (Antihypertenziva)
Nitraty maji spolec¢nou tu vlastnost, Ze po jejich poziti se z nich v krevnim fecisti naSeho téla
zacne uvolnovat oxid dusnaty (NO). Tato latka provadi zejména koronaro-dilataci a
venodilataci. Zékladnim hemodynamickym efektem nitratd je venodilatace v systémovém
fecisti, ¢imz dochdzi ke snizeni zilniho navratu i snizeni metabolickych narokd myokardu. Ve
vySSich davkach pisobi nitraty i arteridlni vazodilataci s poklesem systémového tlaku. V
epikardidlnich vénditych tepnach vede vazodilatace k redistribuci krevniho pratoku do
ischemickych lozisek myokardu. Dilataci intramyokardidlniho cévniho feisté se zvySuje
kolateralni pratok a nitraty tim vedou k symptomatické ulevé.
Nitraty jsou ve formé& tablet pro sublingualni aplikaci ¢i i.v. roztokd, (kontinualni aplikace),
sublingudlni spray. Nitraty jsou vyrabény v riznych forméch, u nichZ nejzndmé;jsi jsou:

e isosorbid dinitrat (Isoket spray)

e glycerol trinitrat (Nitroglycerin tbl., Nitromint spray, roztok Perliganit)

e isosorbid mononitrat (Monomack tbl.)

Hlavni indikaci nitratd je akutni plicni edém, nové vznikld nebo dekompenzovana hypertenze,
ICHS, stenokardie, hypertenzni krize. Kontraindikaci je hypotenze, proto musi byt pied
podanim zndma vzdy hodnota aktudlniho krevniho tlaku. Po podéni je potieba pocitat

s moznym bolenim hlavy.

Inhibitory kalciového kanalu (Antihypertenziva)
Latky blokujici kalciovy kanal (blokatory-inhibitory kalciového kandlu) sniZzuji tok kalcia

pies membranu do bunky blokem L-typu vapnikového kanalu a zptlisobuji tim dlouhodobou
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dilataci hladkého svalu. Nejcitlivéjsi je sval cévni, predevSim arteridlni, jehoz uvolnéni vede
ke snizeni cévni rezistence. Dilatace nastava 1 u mimocévniho hladkého svalstva bronchu,
GIT a dé&lohy. Z hlediska PNP se vyuzivaji zejména Blokatory Ca>" kanali 1. generace = non-
dihydropyridiny: nifedipin (je z prvni generace, ale patii mezi dihydropyridiny, stejné jako

nicardipin), a verapamil.

Skupina nifedipinu
e vétSina antihypertenziv této skupiny ve formé tablet
e pisobi relaxaci hladkého svalstva v arteridlnim fecisti

e kontraindikaci podani nifedipinu je t¢hotenstvi (relaxacni vliv na délohu).

Skupina verapamilu
e Lekoptin, Isoptin
e plsobi jak na arteridlni hladkou svalovinu, tak na pievodni systém srdecni, pokles TF
e Verapamil mize vyvolat ve vysSich davkach blok AV vedeni a kontraindikovan u

ptevodnich poruch a soucasném podavani beta-blokatort

Inhibitory ACE (Antihypertenziva)

Inhibitory angiotenzin konvertujiciho enzymu (inhibitory ACE, ACEI) patii do skupiny
kardiofarmak. Jejich podani vede k poklesu tvorby angiotenzinu II (AGII) a ke kumulaci
bradykininu (nanopeptid, ktery zplsobuje vazodilataci a zvySeni cévni permeability).
Disledkem je dilatace arteriol i venul, v ledvinich nasledné stoupa vylu¢ovani Na* a vody
a klesd vyluCovani K. Mezi zastupce patii captopril (kratkodob& pusobici), enalapril
(sttednédobé putisobici), ramipril (dlouhodobé piisobici). Pro PNP jsou nevhodné pro svij

prudky pokles tlaku a nezadouci ucinky:

e Hypotenze, Casto po prvni davce (!) — objevuje se zejména u nemocnych dlouhodobé
lécenych vyssimi davkami diuretik.

e Hyperkalémie.

o Kasel — neptijemny, suchy, drazdivy. Pfi¢inou je kumulace bradykininu v plicich.

e Angioneuroticky edém — pfi¢ina podobna jako u kasle.
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Centralni antihypertenziva (Antihypertenziva)

Pronikaji do CNS a snizuji sympatomimetickou aktivitu vazomotorického centra pfi
zachovani nebo dokonce zvySeni jeho citlivosti k signalim ptichazejicim z baroreceptort.
Z povahy ucinkli jsou casté nezddouci ucinky, které vyplyvaji z poklesu koncentrace
katecholaminti (dopaminu a noradrenalinu) na synapsich v CNS a z toho vyplyvajici pfevahy
parasympatiku — ucinek sedativni, poruchy spanku, deprese, parkinsonismus. Mezi hlavni

zastupce patii klonidin, urapidil a a metyldopa.
Antiarytmika

Jedna se o IéCiva ovliviujici pfevodni systém srdec¢ni. Jejich hlavni indikaci je IéCba a prevence vzniku

arytmii. U¢inku je dosahovano nasledujicimi mechanismy:

e Blokadou rychlych sodikovych kanalu, které urcuji rychlost depolarizace membrany
behem akéniho potencidlu, coz miize poméhat odstranit tachyarytmie zpiisobené

mechanismem reentry.

e Ovlivnénim priibéhu akcnich potencialii a zejména relativni refrakterni periody.
ProdluZovanim relativni refrakterni periody miize ¢asto dochazet k odstranéni

tachykardii. Tyto 1éky ovliviiuji draselné kanaly a oddaluji fazi repolarizace.

e Blokadou pomalych kalciovych kanali - snizuji sinusovou frekvenci zpomalovanim
depolarizace pacemakerovych bunék a rovnéz snizuji rychlost vedeni vzruchu AV

uzlem.

o Blokadou aktivity sympatiku (napf. 1éky blokujici B1—adrenergni receptory nebo p-
blokatory). Léky inhibujici vagové vlivy (naptiklad atropin, antagonista

muskarinového receptoru) se pouzivaji k 1€€bé AV blokad.

e Zpomaleni vedeni vzruchu AV uzlem (Ize vyuzit i parasympatomimetického uc¢inku

digitalis).

61


http://www.wikiskripta.eu/index.php/Sedativa
http://www.wikiskripta.eu/index.php/Poruchy_sp%C3%A1nku
http://www.wikiskripta.eu/index.php/Parkinsonova_nemoc/PGS

Antiarytmika maji ¢asto proarytmicky efekt, proto je vhodné je uzivat pouze u
symptomatickych arytmii, zhorSujicich kvalitu Zivota nebo prognézu nemocného! Z divodi

nezédoucich zdvaznych malignich arytmii jsou tyto Iéky pln¢ v kompetenci zkuseného 1ékare.

Diuretika

Jedna se o skupinu léciv plsobici pfimo na ledviny (rtizny mechanismus ucinku). Zvysuji
diurézu, maji vliv na transport Na" (sodiku), inhibuji zp&tné vstiebavani NaCl (chlorid sodny)
a vody z tubulu. Cilem ptsobeni diuretik je snizit intravaskuldrni a pozdéji 1 extracelularni
objem tekutiny (vyplaveni vody z téla mocenim). Jejich vyuziti je zejména u edémi, pii
snizovani hypertenze, srdecnim selhavani a k prevenci ledvinného selhani a pti snizené funkci

jater. Rozd¢leni diuretik:

e proximalni diuretika (acetazolamid,; dorzolamid) - inhibitory karboanhydrazy, které
inhibuji reabsorpci bikarbonati v proximdlnim tubulu s naslednou bikarbonatovou
diurézou — nezadoucimi ucinky je metabolicka acidéza, hypokalémie. Vyuzivaji se

k lécbe glaukomu nebo k terapii metabolicka alkalozy.

o Kkli¢kova diuretika (furosemid) - ptsobi blokadu transportu Na* ve vzestupné &asti
Henleovy kli¢ky, ¢imZ naruSuji osmotickou stratifikaci ledviny a vyrazné zvySuji
diurézu. Kompenzacni mechanismy v distdlnim tubulu a ve sbérném kanalku vedou k
vyméné Na" za K', coz mize vést k zavazné hypokalemii a soucasné
hypochloremické e (se ztratou K* ztraty CI°). Pouziti u stavil jako je plicni edém,

meéstnava srdecni insuficience, hypertonicka krize, hyperkalcémie.
Antikoagulancia

Antikoagulancia jsou léciva snizujici srazlivost krve. Svym plsobenim blokuji koagulacni
faktory, a tim i vlastni koagulaci (tzv. fedi krev). Pouzivaji se pfedevsim k prevenci zilni
a nitrosrdeni trombodzy (ndsledné embolie). Zakladni rozdéleni je dle Uc¢inku: prima
antikoagulancia (heparin, nizkomolekularni hepariny) inaktivuji samotné koagulacni faktory
pfitomné v plazmé a neprima antikoagulancia ovliviiuji koagulacni faktory sniZenim jejich
tvorby v jatrech (warfarin). Pfima antikoagulancia blokuji pfedevS§im trombin a/nebo faktor

Xa. Trombin je klicovy protein koagula¢ni kaskady, ktery aktivuje fadu koagulacnich faktort,
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a zejména katalyzuje pfeménu fibrinogenu na nerozpustny fibrin. Nepiima antikoagulancia
(derivaty hydroxykumarinu) jsou antagonisty vit. K, tlumi syntézu vSech koagulac¢nich
faktorti vznikajicich v jatrech (I, VILIX,X). Maji pozvolny nastup ucinku (biologicky polocas
neékolik dnli), hrozi vysoké riziko ptfedavkovani a jsou nutné opakované kontroly INR

(terapeuticka hodnota cca 2,0-2,5).
Antiagregancia

Léciva pasobici pfimo na trombocyty (snizuji jejich funkci). Inhibuji jejich sméfovani do
mista poranéni, zarovei jejich metamorfozu a shlukovani do fibrinové sité. Antiagregancia se
uplatiiuji v sekundérni prevenci ikt arteridlniho ptivodu a k 1écbé akutnich koronarnich
syndromil. K zastupcim patii kyselina acetylsalicylova, clopidogrel, inhibitory plasminu.

Skupina téchto 1éki ma spoustu alergickych komplikaci.

Anestetika

Léciva, ktera riznym zplsobem blokuji nepfijemné pocity, pfedev§im bolest. Podle tc¢inku je
délime na lokalni (plsobi v misté aplikace, blokuji pfenos vzruchd v senzitivnich nervech
smérem k CNS, blokuji pfenos v motorickych nervech smérem ke svalstvu) a celkova

(zbavuji pacienta védomi a piisobi amnézii, mistem tc¢inku je CNS — mozek).

Lokalni anestetika

Podstatou uc¢inku lokalnich anestetik je interakce se napétové fizenymi Na* kanaly
(reverzibilni blokada sodikovych kanalli, coZ znemoznuje vstup Nat+ do bunky a tim
depolarizaci membrany a vznik akéniho potencialu - zvySeni prahu pro excitaci, zpomaleni
vedeni impulzi a snizovani amplitudy akcnich potencidli az jejich Gplné vymizeni). Pfi
aplikaci anestetika se v zavislosti na koncentraci (a pH prostedi) dochazi nejdiive ke ztraté
traci vnimani bolesti, potom teploty, dotyku (ve stejnou dobu také ovliviiuji vegetaci ni nervy)
a nakonec funkce motorické. Prodlouzena doba ¢inku byva pfi snizeném prokrveni v misté

aplikace a snizend doba tc¢inku pii vyrazné kyselosti tkan€ napft. pfi zdnctu.

Neékteré ovliviuji i vlakna srde¢niho svalu — snizeni koncentrace Na* vede ke snizeni Na-Ca
antiportu (niz8i hladinua vépniku v bunikidch a niz$i kontraktilita, extrasystoly, arytmie —

extrémni bradykardie). Plisobi vazodilataci v oblasti arteriol - nebezpecny poklesu tlaku.
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Derivaty kyseliny paraminobenzoové spojené s alergickymi reakcemi. Pii svodné anestezii je
mozny prinik do CNS (kiece, bezvédomi, zastava dechu a obehu). Metabolizuji se v jatrech a

vylucuji ledvinami.

., Rychlost absorpce je zavisla na koncentraci anestetika, ne na podaném mnozstvi, a také na
prokrveni tkané. To se da snizit pomoci vazokonstrikcénich prisad. Ty zpomali odplaveni
anestetika do systémové cirkulace a tim prodluzuji jeho ucinek a snizuji toxicitu. Jako
vazokonstrikci prisada se pouzZiva predevsim adrenalin, novéji se mohou pouzit analoga

vazopresinu. “

Mezi nejstarSi lokalni anestetikum patii kokain ze skupiny esteri. Z dalSich esteri:
benzokain — k povrchové anestezii napf. jako prasek v zubnim I¢kaistvi. Prokain —
kratkodoby a slaby t¢inek —Spatny prinik do tkani, toxicita nizka. Tetrakain — pro vSechny
druhy anestezie, toxicita je vyS$si nez u prokainu z divodu pomalého metabolismu. Nové&jsi se
nazyvaji amidy, napi. lidokain — celosvétoveé nejpouzivanéjsi lokalni anestetikum s rychlym
nastupem ucinku, je mozno vyuzit pro vSechny druhy anestezie (také spreje, gely, krémy,
naplasti). Trimekain — strukturou i1 U¢inky blizky lidokainu, vyuziti pii cévkovani.
Bupivacain - maji pomalejs$i néastup Uc€inku, ale dlouhodobé plsobeni, jsou vhodné pro

epidurélni a svodnou anestezii.

Celkova anestetika

Jsou latky, které navozujici celkovou anestezii (reverzibilni stav vyznacujici se bezvédomim,
amnézii, analgezii), svalovou relaxaci a snizenou odpoveéd’ na chirurgicky stres. Vykytuji e ve
formé plynné nebo té€kavych kapalin (inhala¢ni anestetika) a nitroZilni (PNP). Pfi jejich
pouziti je nutné mit pfipraveno resuscitacni vybaveni a bezpetné zajistény i1.v. vstup.! Po
aplikaci do Zily do 1-2 minut nastupuje bezvédomi, vymizi reflexy chranici dychaci cesty
pred aspiraci (ZADNY PACIENT V PNP NENI LACNY — ZVRACENI). Vliv na dechové
centrum je rizny, obvykla je rizn€ dlouhd apnoickd pauza, vliv na centra fizeni ob&hu také

ruzny - tachykardie a rizné intenzivni pokles tlaku (zavisi na anestetiku a davce).

Periferni svalova relaxancia

Pisobi na nervosvalové ploténce - brani u¢inku acetylcholinu uvolnéného z motorického

nervu (nedepolarizujici myorelaxancia) nebo zpiisobi kratkou depolarizaci nervosvalové
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ploténky (depolarizujici myorelaxancia). U¢inek jako $ipovy jed, oznacuji se proto také jako
kurareformni latky. Pouzivaji se predevSim v anestezii k navozeni svalové relaxace pti delsi
operaci, k inkubaci nebo v intenzivni péci pfi tlumeni post hypoxickych kieci pii malignich
edémech mozku.

Depolarizujici myorelaxancia

Po jejich vazbé dochézi k depolarizaci, po které néasleduje opozdéna repolarizace, ktera brani
kontrakénim ucinklim acetylcholinu (sukcinylcholinjodid). Zéaroven depolarizuji piicné
pruhovana svalova vldkna

[J Neptisobi na srde¢ni a hladkou svalovinu. Doba ucinku je n€kolikaminutova a po dobu
svalové relaxace je nutno fizené dychani. Nemaji antidota. Svalové myoklonie (zaskuby)
probihajici od oboc¢i k palcim na nohach za cca 1 min. Pacient piestava dychat v dobé, kdy se
z4Skuby objevi na hrudniku - ideédlni doba pro endotrachealni intubaci — zaskuby na ploskach
nohou (za cca 2 min.). MiiZe se objevit zdvazna bradykardie az asystolie. Uéinek mizi za cca
4-5min. po obvyklé davce. U urcité populace mize v disledku zaskubt pretrvavat bolest

svall po anestezii.

Nedepolarizujici myorelaxancia

Léciva 1 toxiny obsazujici acetylcholinové receptory aniz by ptisobily depolarizaci. Vazba je
pevnéjsi nez v ptipad€é nepolarizujicich relaxancii - délka Uc€inku je vyrazné delsi (desitky
minut po obvyklych davkach). Odbouravaji se v jatrech a ledvinach. Jako antidotum lze
pouzit kratkodobé inhibitory ACHE — neostigmin.

Prvni projevy relaxace jsou na mimickém svalstvu. Pacient pocituje poruchy ovladani jazyka,
mimickych svalti v obli¢eji, muml, fec¢ se stava nesrozumitelnd. Pozdéji se mu hite dycha,
dechové pohyby se zmenSuji. Pak nastupuje apnoe, mizi hybnost koncetin.

Mezi zastupce patii u¢inné latky rocuronium, pancuronium, myvacurium, tracrium.

Analgetika
Léciva vyuzivand k omezeni ¢i odstranéni bolesti - jak bolesti somatické (vznikajici
traumatem C¢i zanétem), tak bolesti Utrobni, pfi rGznych onemocnénich organt, ktera jsou

vétSinou provazena bolesti. Zakladni déleni je na opioidni analgetika a neoplodni analgetika.

Opioidni analgetika
Dftive nazyvané opiaty - latky odvozené od opia, ¢i narkotika - latky zplisobujici spanek. Maji

velice silny analgeticky ucinek. Tlumi visceralni bolesti, potlacuji psychickou slozku (tlumi
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strach) a emotivni reakci na bolest, maji také tlumivy ucinek na kasel (antitusicky). Hlavnim

predstavitelem je morfin. Mlize se na nich vytvofit zavislost.

U¢inky na CNS:

analgezie, odstranéni napéti a strachu;

euforie — vnitini blaZzenost — vede k zavislosti;

psychotomimetické u¢inky — disharmonie;

ospalost, obluzeni, bezvédomi,

snizeni citlivosti respira¢niho centra na CO; (fentanyl) Gtlum dychani;
antitusické ucinky (butamirat);

nausea/zvraceni — vlivem na oblast v prodlouzené misSe — mizi po opakovaném
podavani ¢i s pridavkem antiemetik;

mi6za — marker intoxikace opioidy (kromé pethidinu);

neuroendokrinni — zvySend sekrece antidiuretického hormonu.

Periferni ucinky OA:

zvySuji tonus hladkych svalii, zpomaluji stievni pasaz, spasticka obstipaci);

z hlediska G¢inkli na hemodynamiku srdce lepsi fentanyl nez morfin (hypotenze);
sniZzeni tonu délohy a délozni motility — zpomali porod;

sniZzeni pohybu fasinek epitelu (tuba, bronchy);

bronchokonstrikce — vyplavenim histaminu (morfin);

svalova rigidita — (fentanyl);

prostupuji do matetského mléka, prinik placentarni bariérou — deprese dychéni.

Vedlej$im ucinkem opioidl je svédéni kiize (pruritus) zvlasté v oblasti obliceje, velmi Casto to

1ze pozorovat u déti. Pacient, ktery se po podani opioidu za¢ne drbat na nose a pod nosem, ma

dostate¢nou davku. Tiebaze se analgeticky efekt jesté nerozvinul upln€. Mezi dalsi nezadouci

ucinky patii deprese dychani, nauzea, zavraté, zvyseny tlak v zluCovych cestach, retence

moci, hypotenze. Mezi znamky intoxikace patii midza, zvySeny prah bolesti, snizend dechova

frekvence, hypoventilace, bezvédomi, kiece.

Mezi zastupce slabych opioidil patii kodein, tramadol, pentazocin. Mezi silné opioidy morfin,

pethidin, metadon.
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Neopioidni analgetika

Jsou 1éciva, kterd pisobi analgeticky, antipyreticky a z¢asti 1 antiflogisticky. Mezi analgetika-
antipyretika patfi metamizol, paracetamol, kyselina acetylsalicylova. Mezi nesteroidni
antirevmatika patii nimesulid, diklofenak, ibuprofen. Tyto léky zpisobuji pii chronickém
uzivani Casté epigastrické obtize (pyroza, dyspepsie), obcasné (1-10 %) — alergické reakce,

exantém, kopiivka. U kyseliny acetylsalicylové se mize vyskytnout krvacivost.

Psychofarmaka

Jedna se o Iéky, které latky, které méni duSevni stav jedince. Tyto latky ovliviiuji bdélost
(vigilita), efektivitu, pamét a psychikou integraci. Z 1é¢iv pouzivanych k ovlivnéni bdélosti
jsou nejznaméjsi psychostimulancia (pozitivné ovliviiuji bdé€lost, 1écebné pouziti jen pfi
narkolepsii; morfin, kodein, met/amfetamin), hypnotika (negativni ovlivnéni bdé¢losti —
spanek; midazolam, nitrazepam), sedativa (vedouci k uklidnéni, utlumu dusevni i motorické
aktivity, k ospalosti a unave; pouzivaji se k uklidnéni nemocnych lécenych pro hypertenzi,
nadmérné poceni, palpitace, navaly horka) a celkova anestetika. Pro ovlivnéni afektivity
(ndlad) se uzivaji antidepresiva (amitriptylin, imipramin) a anxiolytika (skupiny hypnotik a
antidepresiv). Antidepresiva jsou latky uZzivajici se pro patologicky pokleslou depresivni
naladu. Soucasné védecké poznatky vyustily v predstavu, ze deprese je spojena s poklesem
katecholaminli (noradrenalinu a dopaminu) a také serotoninu na synapsich limbického
systtmu — mechanismus UCinku je zaloZen na zpétném vychytavani katecholaminu

(thymoleptika) a serotoninu (tricyklicka antiidepresiva). .
Tricyklicka antidepresiva (TCA)

e Prvni generace TCA
Fluoxetin (PROZAC®), amitriptylin, imipramin, klomipramin. Nezadouci ucinky:
prodlouzeni QT intervalu (kardiotoxicita) — zvySeny vyskyt zadvaznych komorovych arytmii;
anticholinergni ptsobeni ma za nasledek suchost v ustech, tachykardii, poruchu akomodace,
obstipaci a retenci moce, riziko glaukomatézniho zachvatu (u glaukomu s uzavienym uhlem);

u starSich osob poruchy kognitivnich funkci; antihistaminové uc¢inky vedou k sedaci, ke
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zvyseni chuti k jidlu a pfibyvani na vaze; na srdci (zejména pii soucasné kardiopatii) mohou
prodluzovat az blokovat A-V vedeni a vyvolat arytmii; antiadrenergni ucinky vedou k

posturalni hypotenzi a nasledné tachykardii.

¢ Druha generace
Antidepresiva se siln€jSich G¢inkem a lepsi snasSenlivosti v porovnani s 1. generaci. Nepusobi

anticholinergné ani kardiotoxicky. Zastupci: maprotilin, mianserin, trazodon, viloxazin.

e Treti generace
Aantidepresiva se selektivni inhibici zpétného vychytavani serotoninu (SSRI); sertralin,
citalopram. Pfedstavuji v souCasnosti 1éky volby v terapii deprese, podavaji se dlouhodobé,
povazuji se za profylaxi recidiv. Nezadouci uéinky této generace nalezi ty, které odpovidaji
zvySené serotoninové neurotransmisi, tj. nauzea, zvraceni, Unava, prujmy (serotoninovy

syndrom).

e Ctvrta generace
Patfi sem napt. antidepresiva se selektivni inhibici zpétného vychytavani noradrenalinu

(SNRI) se vyznacuji mensim nezadoucim sedativnim uc¢inkem; napt. reboxetin, venlafaxin.

DalSimi vyznamnymi psychofarmaky jsou antipsychotika (neuroleptika).

Neuroleptika

Jsou 1éCiva, ktera podobnymi mechanismy jako benzodiazepiny tlumi ¢innost centralni
nervoveé soustavy. Plisobi na vicero receptorovych systému a chemickych drah v CNS. V PNP
pouzivame ta neuroleptika (antidopaminergni ucinek), ktera maji sedativni efekt silnéjsi nez
benzodiazepiny. Mechanismus uinku spoc¢iva v utlumu ucinki dopaminu, ale i1
noradrenalinu, acetylcholinu, serotoninu, histaminu.

Utinky: Psychicky i motoricky utlum (apatie, ospalost, snizeni iniciativy; chlorpromazin),
tlumi agresivitu a neklid (levomepromazin). Mezi vedlej§i ucinky neuroleptik patfi
anticholinergni pisobeni (atropin), sucho v ustech, tachykardie, poruchy regulace télesné
zivot ohrozujicim staviim. Neexistuje specifické antidotum, proto je pro jejich pouziti tfeba
dostatecnych zkuSenosti a patii vyhradné do rukou lékate!
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Pti pfedavkovani neuroleptiky miize nastat:
e koma nebo hyperaktivita, agresivita
e horecka, tachykardie

¢ halucinace, bludy, sebevrazedné tendence

Benzodiazepiny

Jsou to vysoce ucinné latky s uclinkem anxiolytickym, sedativnim, antikonvulzivnim,
myorelaxaénim a amnestickym. Radi se mezi jednu z nejdastdji piedepisovanych skupin
psychofarmak (nejvice pro nepsavost), pfedevS§im pro svou rychlou a znacné specifickou

ucinnost. Bohuzel se Casto setkavame s jejich naduzivanim a zneuzivanim.

Indikaci benzodiazepint jsou tizkostné a fobické poruchy, psychicka reakce na stres, smiSené
uzkostné depresivni poruchy, akutni neklid, odvykaci pfiznaky a detoxikace; poruchy spanku,

insomnie; epilepsie, status epilepticus; svalové spazmy a spasticita.

Kontraindikaci benzodiazepinli je zejména akutni intoxikace alkoholem, hypnotiky,
psychofarmaky, analgetiky a jinymi latkami s tlumivym uc¢inkem na CNS, gravidita a laktace,
alkoholovéa ¢i drogova zavislost, syndrom spankové apnoe, miSni a mozeckova ataxie, t¢zké

postizeni jater a ledvin, chronické respiracni insuficience.

Nejcastéjsi nezadouci ucinky jsou:
unava a ospalost, ataxie, zmatenost, zavraté¢, hypotenze, tendence k padim, dechova
nedostatecnost (zvlasté po kombinaci s latkami tlumicimi CNS), agresivita, euforizace,

nespavost; amotivacni syndrom — apatie a nechut’ k samostatnému feSeni problémt.

U pacientl pod vlivem jinych psychofarmak ¢i alkoholu mlize mit i mal4 davka prekvapive

rychly a intenzivni u€inek!

Mezi znamky predavkovani benzodiazepiny porucha v€domi rizného stupné (pii taktilnim
nebo bolestivém podnétu vypadad pacient jako by tvrdé spal, zdd se Ze se probouzi, po

skonceni drazdéni opét hluboce usne) a hypoventilace.

Prakticka doporuceni pri aplikaci psychofarmak:
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1) Odstranéni stresu a zklidnéni rozruseného (hysterického) pacienta = benzodiazepin.

2) ZKklidnéni nemocného s ruznou formou psychozy, ktery sam sebe nekontroluje, je
agresivni a nebezpecny = neuroleptikum.
3) V pripadé aplikace vyssi davky sedativ nebo neuroleptik, nebo necekané silného
ucinku je dilezité mit pripraven Kkyslik, pomicky k zajisténi dychacich cest a urgentni
intubaci.

4) Pokles tlaku lze dobfie FeSit volumoterapii, pii hyperpyrexii chladit pacienta.

5) Pii paradoxni reakci (predev§im u benzodiazepinii) se nejedna se o alergii - situace,
kdy pacient po aplikaci zareaguje na sedativa opacné - prudkym a agresivni neklidem,
zmatenosti a agresivitou. PFi¢ina neni jasna, ¢asté u déti a seniori. Je dilezité zabranit
zranéni pacienta, nepodavat dalsi davku! Je-li situace nezvladnuteln4, pripoutat
pacienta k lizku, aplikovat neuroleptika (vysoké riziko nezadoucich a nec¢ekanych
ucinku).
Kortikoidy
Jsou to steroidni hormony produkované z ktry nadledvin. Z nich nejdilezitéjsi je kortizol,
neboli hydrokortizon, ktery ma esencidlni funkci v metabolismu. Maji vynikajici
antiflogistické a imunosupresivni U€inky, zejména se uzivaji u zanétd vzniklych na
imunologickém podkladé. U neendokrinologickych onemocnéni potlacuji pfiznaky
onemocnéni, ale nelé¢i pfi¢inu samotnou, proto muze proces progredovat i pfi maskovani
klinickych projevii. Z toho diivodu je nutné zvazit, prevazuje-li efekt uzivani nad moznymi
riziky. U zivot ohrozujicich stavii je pouzivani velkych davek nutné, jinak se snaZime o
pouzivani co nejnizSich davek. V PNP vyuzitelny metylprednison zejména u astma

bronchiale, Sokové stavy a spindlni trauma.

Antihistaminika

Histamin je jednim z primarnich medidtori zanétu. Je uloZen v mastocytech (Zirnych
bunikdch) a v granulich bazofil, odkud je uvoliiovan vlivem riznych stimull: zafenim,
alergeny, léky. Pfi akutni anafylaktické reakci na pfitomnost alergenu, je histamin uvolnén po

vazb¢ alergenu na IgE protilatky. Nasleduje reakce zprostiedkovana piredev§im stimulaci H1-
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receptorti: dochdzi k vazodilataci malych arteriol a kapilar spolecné se zvySenim permeability
cévni stény s ndslednou tvorbou edémi, v plicich dochdzi k bronchokonstrikci.
Antihistaminika jsou kompetitivnimi antagonisty na H1 receptorech. Inhibuji cévni odpovéd’
na histamin vCetn¢ zvySené permeability (tvorby edémi), ale neovlivni symptomy Soku.
Ackoliv jsou ucinnymi inhibitory bronchokonstrikce in vitro, nejsou schopny dostatecné
ovlivnit mechanismy astmatu. Mezi hlavni indikace patfi:

e symptomaticka 1é¢ba alergickych onemocnéni: alergické rinitidy, Quinckeho edém,

1€kova a potravinova alergie;

e pruritus rizného ptivodu s vyjimkou pruritu u cholestazy;

e hmyzi kousnuti/bodnuti;

e vertigo, nauzea a vomitus ruzné etiologie (kromé organickych poruch GIT);

e nespavost (Utlum CNS).

NeZadouci ucinky
e sedativni ucinek, utlum psychomotorické aktivity;
e antimuskarinové ucinky (sucho v ustech, zastfené vidéni, retence moce);

e prodlouzeni QT intervalu pfimym vlivem na myokard (torsade de pointes).

Antiemetika

Léky proti zvraceni. Zvraceni je zakladnim mechanismem chranicim organizmus pied
vsttebanim jedl a toxinl pozitych Usty. Byva vSak vyvolano i v situacich, kdy je netcelné a
Skodlivé (v pribéhu tehotenstvi, neobvyklym pohybem, tuzkosti, bolesti, Urazem,
chirurgickym zakrokem nebo chemoterapii). V téchto ptipadech je tieba jej tisit a nejlépe mu
pfedchéazet. Mezi antiemetika patfi cela fada latek s rozdilnymi mechanismy G¢inku. Pro PNP
ma vyznam predevsim metoklopramid a torecan. K volbé spravného antiemetika je tieba urcit
pfic¢inu zvraceni (hypotenze, Sokovy stav, intoxikace, akutni infarkt myokardu — spodni sténa,

t€hotenstvi, CNS — vertigo a vestibularni syndrom).
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