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Lécba zavislosti na tabaku
informace pro farmaceuty

MUDr. Karel Nespor, CSc.

Krétkou intervenci pro problémy plisobené tabdkem je mozné

provdadét i v podminkéch Iékdren s rusnym provozem. P¥i kratké
intervenci a lécbé zavislosti na tabdku se pouzivaji podobné

x ee

postupy jako p¥i léébé jinych zdavislosti, nap¥. posilovani

motivace, lééba odvykaciho stavu a substituéni lécba nikotinem,

anticravingovd lécba antidepresivy a psychoterapie. Zavislost
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na tabdku je ¢asta u pacient, kteFi se léci pro jiné navykové

nemoci, proto jsme zahrnuli svépomocné néavody, jak pFestat
kouFit do materidli pro zavislé na alkoholu, jinych latkédch

i patologické hrdace (5-7). Zminéné materidly jsou bezplatné
ke stazeni na adrese www.plbohnice.cz/nespor, tam jsou

volné ke stazeni také nahréavky relaxaénich technik.

Kliéova slova: koufFeni tabdku, diagnostika, kratké intervence, lIécba.

Uvod

Do lékarny pfichdzi muz stfedniho véku.
Trapi ho chronicky kaSel a v praci musi chodit
kourit pfed budovu, coz mu pfipada potupné.
Chce prestat koufit. Zakaznici mlze byt i Ze-
na, kterou polekaly informace o vlivu tabaku
na plet. Nebo chce prestat koufit kvali malym
détem ve spole¢né doméacnosti. Lékarna mize
byt prazdna a zakaznik mdze dostat obséhlou
informaci a odpovédi na své dotazy. Tento ¢la-
nek nabizi informace vhodné pro zékazniky
i odpovédi na ¢asté dotazy. V dobé chfipek by-
vaji lékarny ¢asto pIné a na dlkladné pouceni
zakaznika neni dost ¢asu. V tom pfipadé se
Ize spokojit s kratkou informaci a pfedani psa-
ného materiélu. Jak mize takovy material vy-
padat, najdete na vkladaném letaku. Text je
zhustén na jednu stranu, aby se dal snadno
kopirovat.

Odpovédi na casté dotazy

D4 se prestat kourit, i kdyz uz jsem to opa-
kované marné zkousel?

Urcité da. Vétsina téch, kdo zavislost na
tabaku prekonali, k tomu potfebovala vice po-
kusd.

Je snazs$i koufeni omezovat a pak prestat
upiné nebo je Iépe prestat najednou.

Prestat najednou. | jedna cigareta mize
vyvolat bazeni (craving) po tabdku a to pak
podstatné zhorSuje sebeovladani.
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MuzZe byt ,abstak“ po tabaku nebezpec-
ny?

Sam o sobé ne. Ale pfi odvykacim stavu po
tabaku se prokdzalo pfechodné zhorSeni pa-
méti i dalSich poznavacich funkci. Proto hro-
zi Vvétsi riziko chyb a drazd. Na pocétku od-
vykéni koufeni je Zadouci zvySend opatrnost.
Odvykaci stav mohou zmirnit nikotinové na-
hrazky. Pozn.: ZhorSeni pozndvacich funkci
pfi odvykacim stavu po tabaku prokazali napf.
Giannakoulas a spol. (1) u vojenskych pilotd.

Nechci prestat koufit, ale musim do nemoc-
nice a tam se kourit nesmi. Co mam délat?

Doporu¢ime nikotinové nahrazky, po-
dobné i v jinych situacich, kdy silny kufék ne-
mize koufit (napf. pfijimaci zkousky nebo du-
lezité jednani).

Kdyz prestanu koufrit, budu pfibirat kila?

Ur€ity narQst je mozné ocekavat, nikotino-
vé zvykacky vSak ho mohou oddalit. Navic se
jednd o nérlst jednorazovy, ktery pfi trvajici
abstinenci od tabaku nepokracuje. To je moz-
né vyvazit pfiméfenou télesnou aktivitou.

Pro téhotné Zeny, déti a dospivajici (3),
a ty, kdo trpi nemocemi, které tabak zhorSuje.

Co je to kratka intervence
Kréatkou intervenci doporuCuje Svétova
zdravotnickd organizace i vyznamné odborné
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spoleénosti. Pouzije se u Skodlivé uzivajicich
i u zavislych, ale i téch, kdo koufi nebo u téch,
kdo prestali koufit pfed relativné nedavnou do-
bou. Zde vychazim zejména z materidlu pro
americké praktické lékare (9), ktery doplriuji
poznamkami pro farmaceuty.

Ask (ptdt se). Lékar se ptd kazdého pa-
cienta, zda koufi nebo v minulosti koufil, a tuto
informaci jen dokumentuje. Farmaceut nebu-
de nic takového dokumentovat a pouzije tento
postup pouze v pfipadé, ze ma dost Casu a ze
je to vhodné s ohledem na situaci (napf. za-
kaznik z&da Iék proti kufackeé bronchitidé).

Advise (Poradit): Rada pacientovi, aby
prestal kourit, by méla byt jasna (napf. ,Je du-
lezité, abyste prestal koufit, omezit koufeni ne-

staéi“), dlirazna (napf. ,Prestat koufit je to nej-

a osobni (méla by brat v tvahu zdravotni pro-
blémy pacienta, jeho specifické motivace jako
napf. to, ze je v rodiné malé dité, kterému ta-
bakovy kour $kodi). To je velmi vhodné a Ize to
pouzit i v Iékarnach.

Assess (Posoudit ochotu prestat): Lékar
se pta pacienta, zda je ochotny v souc¢asnosti
(tj. napf. béhem pfistiho mésice) prestat koufit.
Jestlize je pacient ochoten, lékaf mu poskyt-
ne pomoc. Jestlize ma pacient zdjem o du-
kladnéjsi léCbu, |ékaF poskytne informace, kde
takova Ié¢ba probiha. Pokud pacient v sou-
Casnosti neni ochoten prestat koufit, Iékaf pra-
cuje s jeho motivaci (o tom viz dale). Tento bod
pouzije farmaceut naopak spise zfidka, napf.
ve vy$e zminéné situaci, kdy zakaznik zada
Iék proti kasli. V pfiznivém pfipadé si takovy
zdkaznik navic vyzada nikotinové zvykacky
anavod, jak prestat koufit.

Assist (Pomoci): Pomoc zahrnuje po-
radenstvi, farmakoterapii i dal$i postupy, po-
drobnéji viz dale. V provozu lékdren je to vel-
mi ¢asté, zejména kdyz zékaznik takovou in-
formaci pfimo vyzaduje.

Lécba zavislosti na
tabdku — nékteré prvky
Poradenstvi: je vhodné vytvofit plan, jak
prestat koufit. Pfi ném se stanovi datum, nejlé-
pe béhem nasledujicich dvou tydnd, mél by to
byt den spiSe klidnéjsi (napf. vikendovy). Kufak
by mél fici rodiné a spolupracovnikim o roz-
hodnuti pfestat koufit a pozadat je o podporu.
Mél by se dale pfipravit na problémy vcetné
pfipadnych odvykacich potizi. Doporuduje se,
aby kufak v ramci moznosti odstranil ze své-
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ho okoli tabakové vyrobky a popelniky a ne-
zdrZoval se v zakoufenych prostfedich. Je také
vhodné zodpovédét pfipadné dotazy.

Nikotinové nahrazky: Maji minimum kon-
traindikaci, |ze je pouzit i u kardiovaskularnich
nemoci, tito pacienti vSak zasluhuiji nalezity do-
hled lékafe. Nikotinové nahrazky jsou méné
nebezpecné nez koufeni, a proto je Ize podéavat
vSem pacienttim z&vislym na nikotinu, ktefi ne-
mohou pestat koufit bez Ié¢by. Néaplast uvol-
nuje nikotin kontinuéing, zvykacky i dalsi for-
my umoziuji okamzité reagovat na craving
(baZeni) po tabaku a pfizplisobovat davkovani.
U silnych kufakd se doporucuje kombinace na-
plasti s nékterou dalsi formou podani. Lécba
by méla trvat minimalné 8, 1épe 12 i vice tydnd
(kratsi Ié¢ba nez 8 tydn( neni U¢innd). Protoze
z vykoufené cigarety se dostane do organizmu
v priméru 2mg nikotinu, je tfeba nasobit po-
Cet za den vykoufenych cigaret dvéma a na-
sadit nikotinové nahrazky na Urovni této dav-
ky. Podle jinych pramen(i ¢ini denni davkovani
u kurakd, ktefi koufili do 25 cigaret denné, az
24 zvykacek, obvykle 8-12 zvykacek, po 2mg.
U téch, kdo koufili 25 cigaret a vice za den, se
podavé dvojndsobna davka, tedy az 24 zvyka-
¢ek po4mg. V pfipadé pouziti nikotinovych na-
hraZek u lehkych kufaku (do 10 cigaret za den),
je tfeba snizit poCateéni davku.

Antidepresivum bupropion (je vazan na
|ékasky predpis): Ke kontraindikacim patfi
epilepsie, 1é¢ba inhibitory MAO (nutno pockat
nejméné 14 dni po jejich vysazeni), odvykaci
stav po tlumivych latkach nebo alkoholu a po-
ruchy pfijmu potravy. K moznym vedlejSim
Géinkdm patfi sucho v dstech, nespavost, ale
i konvulze. Obvyklé davkovani je 150 mg rano
po 3 dny, pak 150 mg dvakrat denné. Lécba se
zahajuje 1-2 tydny pfed tim, neZ pacient pre-

stavd koufit a trva 7-12 tydn(, nékdy az pul
roku. Bupropion (150 mg) je na trhu jako an-
tidepresivum Wellbutrin (ten je levnéjsi, ¢as-
te€né hrazeno pojistovnou, preskripéni ome-
zeni psychiatrie, neurologie sexuologie) a Zy-
ban (drazsi hradi pacient, bez preskripénich
omezeni).

Léky 2. linie. Sem patfi zejména nor-
triptylin. Ten se v této indikaci pouziva zfid-
ka, patrné s ohledem na Casté vedlejsi U¢in-
ky, navic je tfeba pacienty varovat pfed ne-
bezpeénymi interakcemi s alkoholem. Velkou
vyhodou je ovSem nizké cena. Na rozdil od
nortriptylinu nejsou modernéjsi antidepresiva
ze skupiny SSRI v této indikaci u¢inna (Je za-
jimavé, Ze klasicka tricyklickd antidepresiva

gennich bolesti.) (2).

Skupinovou psychoterapii provadéji spi-
Se specializovana pracovisté, je ale dulezité,
aby byl o této moznosti informovan i farmaceut
a mohl ji doporucit. Jednd se o ucinnou mo-
dalitu (8).

Relaxacni techniky: Pfi stresu roste u ku-
fakd spotfeba cigaret a u byvalych kufaki se
zvySuje riziko recidivy. Proto je tfeba nabizet
bezpeéné a alternativy, jak zvladat stres, ze-
jména u lidi, ktefi jsou vystaveni nadmérnému
stresu. Relaxaéni techniky mlze pacienty ugit
psycholog, ucitel jogy apod.

Zdanlivé nevyznamna rozhodnuti. Mini
se napt. koupé listku do kufackého oddilu vla-
ku nebo navstéva zakoufené restaurace, coz
zvySuije riziko recidiv. Je tfeba se vyhybat se
rizikovym situacim, jestlize to neni mozné, do-
tyny by se na né mél pfipravit (4).

Obrazek 1. Spontanni zmény motivace
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Zmény Zivotniho stylu. DoporuCuje se
napf. vice pohybovych aktivit, zvysit pfijem
nealkoholickych tekutin, dostatek spanku, ak-
tivni odpocCinek.

Aktivni pFedani. Pfi ném dostane zékaz-
nik kontakty na specializované pracovisté, pfi-
padné mu tam mlze nékdo dohodnout prv-
ni navstévu. Bude se nejspiSe jednat o [éCbu
v nové vznikajicich centrech lécby zavislosti
na tabaku (od r. 2006 by to mélo byt 11 center)
¢i poradnu pro odvykéni koufeni. Adresy téch-
to zafizeni je mozné najit na internetu.

Prace s motivaci u kurakii,
kteFi nechtéji v souc¢asnosti
pFestat kourit

Na to, ze se motivace u zavislych na psy-
choaktivnich latkach cyklicky méni, se pfislo
prévé v souvislosti s vyzkumem zavislych na
tabaku. Techniky posilovani se v sou¢asnosti
pouzivaji i pfi 16¢bé jinych zavislosti a patolo-
gického hracstvi, 16¢bé poruch pfijmu potravy
a lé¢bé chronické bolesti.

Vedeni motivaéniho rozhovoru by mélo
vychazet ze stadia motivace. Poukazovani
na rizika koufeni (Casto se tak déje formou
otazek) je nejvhodnéjsi, kdyz dotyény zménu
nechce nebo vaha. Ve stadiu rozhodovani se
doporucuje poskytnout relevantni informace
a posilovat sebedlvéru pfi pfekonavani pro-
pomoci uskute¢nit zménu za pomoci konkrét-
nich postupd, vhodné je také uvédomovani si
vyhod abstinence. Postup ve stadiu udrzova-
ni je podobny jako v pfedchozim stadiu, pou-
ze intenzita je niz8i. Recidivu je tfeba rychle
zastavit, pak ji zpracovat a vyvodit z ni zavéry
do budoucna (napt. co se tyce vyssi intenzity
|é¢by nebo vyhybani se rizikovym prostfe-
dim). Uzite¢né je také, kdyZ se pacient na-
uci pracovat s vlastni motivaci a dokaze toho
vyuzit ke zvladani cravingu (bazeni) napf.
tim, Ze si vybavi negativni nasledky recidivy.
Z vySe uvedeného vychazi i jiz citovany ma-
terial pro praktické |ékafe (9). Napt. je moz-
né pozadat kufaka, aby fekl, v éem konkrétné
je pro néj nekoufeni dllezité, a pak vyuzivat
jeho specifickych motivaci. Dal$i moznosti je
vyzvat kufaka, aby si vybavil mozné vyhody
nekoufeni. Osvédéilo se také ptat se na pre-
kézky abstinence a zminit prvky lécby, kte-
ré dokazi tyto pfekazky prekonat. Motivacni
rozhovor se ma opakovat pfi kazdé vhodné
pfilezitosti.
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