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Lécba bolesti volné prodejnymi lécivymi pripravky
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Lékarny predstavuji v 1écbé bolesti ¢asto misto prvniho kontaktu mezi pacientem a zdravotnikem. Nabidka volné prodejnych analge-
tik neni, co se tyce tcinnych latek, pfilis Siroka, zato je nepiehlednd, co se ty¢e mnozstvi pfipravkd na trhu - pfipravky obsahuji tytéz
latky v rznych davkach nebo rizné kombinace latek. | tak je mozné pacientovi nabidnout hned nékolik feseni. Lécivé pripravky jsou

dostupné v celé radé Iékovych forem.
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Treatment of pain with over-the-counter medications

In the treatment of pain, pharmacies are often the place of first contact between a patient and a healthcare professional. The choice of over-
the-counter analgesics is not so wide in terms of active ingredients; however, it is very confusing as to the number of products in the market.
In spite of this fact, the patient can be offered several solutions. Medicinal products are available in a wide range of dosage forms.
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Charakteristika

Bolest je nepfijemna senzorickd a emocio-
nalni zkusenost souvisejici se skute¢nym nebo
hrozicim poskozenim tkané, nebo jako takové
poskozeni popsand (1). Bolest provazi celou
fadu onemocnéni a z pohledu pacienta patfi
rozhodné ke klicovym pfiznakdm. Pokud nenf
lécend, mUze zhorsit pribéh samotné choroby.
Akutni bolest je vyvoldvana identifikovatelnymi
podnéty, po jejichz odstranéni bolest mizi. Je
to bolest kratkodobd a neopakuje se. Jeji trvanf
nepfesahuje 30 dni. Pravé v [é¢bé akutni bo-
lesti maji své misto volné prodejné pfipravky.
Chronicka bolest trva delsi dobu a jeji pficiny
¢asto nejsou jednoznacné. Ovliviiuje psychiku
pacienta a zhorsuje kvalitu jeho Zivota. Jeji trva-
ni pfesahuje 3-6 mésicl (2). Specifickymi typy
bolesti jsou migrény a koliky (3, 4).

Moznosti lécby

V terapii se uplatiuji rlizné postupy — re-
habilitacni, psychologické, chirurgické, neuro-
modulac¢ni a predevsim farmakoterapeutické.
Svétova zdravotnickd organizace sefadila far-
makoterapeutické moznosti do tii skupin: ne-
opioidni analgetika, kombinace neopioidnich
a slabych opioidnich analgetik, kombinace ne-
opioidnich a silnych opioidnich analgetik (5).
Postupuje se postupné od jedné skupiny ke dru-
hé, dokud pacient neni osvobozen od bolesti
a upfednostiuje se podavani analgetik v pravi-
delnych ¢asovych intervalech. Pomocnou lé¢bu
predstavuji léciva z jinych skupin, tzv. koanalge-
tika: antidepresiva, antipsychotika, hypnotika,
myorelaxancia, antikonvulziva, kortikosteroidy,
antiemetika. | kdyz byl tento Zebficek vytvoren
pro potieby |é¢by nddorové bolesti, vyuziva

Tabulka 1. Ddvkovani perordlnich analgetik
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Dospéli Déti
Lécivo Davkovani Max. davka  Davkovani Max. davka
Kyselina acetylsalicylovda  3x250-1000mg ~ 4000mg 3% 10-15mg/kg 50mag/kg
lbuprofen 3-4x200-400mg 2400mg 3-4x 10mg/kg 2400mg
Naproxen 3% 275mg 1650mg Jen > 12 let, davky jako dospéli
Diklofenak 2-4x25mg 200mg Jen > 14 let, davky jako dospéli
Paracetamol 3x500-1000mg  4000mg 3% 10-15mg/kg 60mag/kg

se v obecné praxi lé¢by chronické bolesti. Volné
prodejné Iécivé pripravky tvori zéklad prvniho
stupné [écby bolesti, ale najdeme je i mezi ko-
analgetiky. Nékteré kombinace analgetik a ko-
analgetik jsou i volné prodejné, pfipadné Ize
pacientovi nabidnout volné prodejné lécivé
pfipravky z obou skupin.

Pri lécbé akutni bolesti je naopak vhodné co
nejdfive nasadit co nejsilngjsi analgetikum. Pro
raciondlni 1é¢bu akutni bolesti existuje srovna-
vaci tabulka, tzv. Oxfordska liga analgetik, kterd
uvadi relativni Uc¢innost analgetik zalozenou
na ,number needed to treat”, tj. primérném
poctu pacientd, pocet pacientl (nereagujicich
na placebo), ktery musi byt lécen urcitym anal-
getikem, aby alespon u jednoho z nich doslo
nejméné k 50% poklesu intenzity bolesti (2, 6). Je
dulezité zminit, ze nékteré volné prodejné lécivé
pripravky (ibuprofen v ddvce 600 nebo 800 mg,
diklofenak v davce 100 mg) patfi z tohoto hle-
diska k vysoce u¢innym a mohou byt dokonce
ucinnéjsi nez opioidni analgetika. | peroralni
podéani 200 nebo 400 mg ibuprofenu, nebo 25
nebo 50 mg diklofenaku je U¢innéjsi nez 10 mg
morfinu intramuskuldrné.

S pozadavkem na lé¢bu akutnibolesti (hlavy,
zubd, pohybového Ustroji) nebo chorob bolestf
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doprovazenych (chfipka) pfichdzi pacient ob-
vykle s védomim, Ze pokud samolécba béhem
nékolika dnti nepomuze, bude muset stejné vy-
hledat lékare. Spravné individualni zhodnocenf
situace ze strany lékérnika nebo asistenta, jehoz
vysledkem mUze byt i v¢asné odeslani k lékari,
mUze lécbu urychlit. Je nutné nezapomenout
na dispenzacni minimum, varovani pred neza-
doucimi Ucinky a interakcemi.

Rizika lécby

S pacientem je vzdy nutné probrat charakter
(intenzitu, dobu trvani) a mozné pficiny jeho
bolesti a podle toho mu navrhnout dalsi postup
|é¢by nebo pfipadnou navstévu lékafe. Lé¢bou
ptiznakd choroby totiz mizeme zabranit véasné
diagndéze zévazné choroby nebo zhorsit prabéh
jiné choroby, kterou pacient trpi. Analgetika,
vCetné volné prodejnych, maji celou fadu neza-
doucich Ucinkd, 1ékovych interakci a kontraindi-
kaci. Nesteroidnf antiflogistika (NSA) obecné by
neméli uzivat lidé s viedovou gastrointestinalnf
chorobou ve své anamnéze. Dlouhodobé, tj. né-
kolikaleté, uzivani, resp. naduzivani NSA zatézuje
ledviny a projevuje se nepfiznivé i na dalsich
organech. Na NSA se vyskytuje ¢asto zkfizena
precitlivélost, precitlivélost na jednu Uc¢innou
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latku tak brani podavanii jinych Ucinnych latek.
Ve tietim trimestru téhotenstvi jsou nesteroidnf
antiflogistika kontraindikovana. Vzdy je tfeba
zvazit uzivani analgetik v téhotenstvi a pfi ko-
jenti, i v pfipadech, kdy nenf vyslovné kontrain-
dikovano. Rizikem je i hepatotoxicita NSA nebo
paracetamolu, kterd se mlze snaze projevit,
jsou-li tyto latky podavany soucasné s jinymi
hepatotoxickymi latkami.

Analgetika se systémovym tcinkem
Nesteroidni antiflogistika (NSA) pUsobf
proti bolesti, zanétu, teploté a horecce a lze je
Uspésné pouZft u vetsiny bolestivych stavd po-
hybového Ustroji, u bolesti zubU, poranéni apod.
Jednorazové aplikace mUze ulevit od bolesti.
Dlouhodobé podavani nizsich davek plsobi
analgeticky, teprve pfi opakovanych vyssich dav-
kéch se projevuje i antiflogisticky Ucinek (anal-
geticky Ucinek do desitek minut, antiflogisticky
Uc¢inek do 7 dnli). Kombinovat navzéajem neste-
roidnf antiflogistika se povazuje za iraciondlni.
Podle charakteru bolesti je mozné zvolit lé¢ivo
s vhodnou kinetikou a také vhodnou Iékovou
formu — napf. pfi akutni bolesti tablety s okamzi-
tym uvolfovanim nebo Sumivé tablety.
Mechanizmem Ucinku je inhibice cyklo-
oxygendzy (COX). Tento enzym hraje klicovou
roli v metabolizmu prostaglandin(, které jsou
v lidském téle dalezitymi medidtory celé fady
procest. Cyklooxygendza se vyskytuje v podobé
dvou isoenzymd. COX-1 se uplatiuje pfi syntéze
fyziologicky ptsobicich prostaglandind, COX-2
pfi syntéze prostaglandind, které jsou medi-
atory zanétu. Jednotlivé NSA pUsobi v rizné
mife na oba isoenzymy. Inhibice COX-1 vede pfi
systémovém podani k celé fadé nezddoucich
Ucinkd, na prvnim misté stoji riziko tvorby viedd
a zvysené riziko krvaceni. Toto riziko se zvysuje
soucasnym poddavanim glukokortikoidd, antiko-
agulancif, protidestickovych Iéciv, SSRI. Nejstarsi
a nejdéle pouzivana NSA patfi k neselektivnim
inhibitordm NSA a pouze v této skupiné najdeme
volné prodejné pfipravky. Na prvnim misté je tfe-
ba zminit kyselinu acetylsalicylovou (Acylpyrin,
Anopyrin, Aspirin, Godasal). Analgeticky ucinek
nastupuje do 30 minut po podani, maxima do-
sahuje do 2 hodin a pfetrvava 4-6 hodin. Pfi
pfitomnosti horecky se nesmi podavat détem
do 16 let! Je dostupné také v kombinaci s para-
cetamolem, kofeinem nebo kyselinou askorbo-
vou. Ibuprofen (APO-Ibuprofen, Brufen, Ibalgin,
IbuMax, Ibuprofen AL, Nurofen) patii v soucas-
né dobé k nejrozsifengjsim analgetikim a lze
bez vétsich vyhrad pouZivat i u déti. Naproxen
(Nalgesin S) ma delsi biologicky polocas, jeho

Ucinek nastupuje do 30 minut, ale pretrvava
8-12 hodin. Jeho pouziti nenf vhodné u starsich
pacientl. Diklofenak (Myogit, Veral, Voltaren
Actigo, Voltaren Rapid) mé odlisnou farmakoki-
netiku podle toho, o jakou sul se jedna. Sodna
stl mé nastup Ucinku za 30-45 minut, draselna
stl do 15 minut.

Inhibici tvorby prostaglandin v CNS pd-
sobi paracetamol (Mexalen, Panadol, Paralen,
Paramax Rapid). Paracetamol byva ¢asto pod-
davkovan, je dllezité uvédomit si, Zze jednot-
liva analgetickd davka pro 70kg dospélého je
1000 mg. Dennf ddvka 150mg/kg uz je he-
patotoxicka, ale u pacientd s horsi funkcf jater
(alkoholici, malnutrice) nebo uzivajicich jina
hepatotoxickd léciva mUze jit i o davku nizsi.
Na druhou stranu, vyhodou paracetamolu je
nizky vyskyt nezddoucich ucinkd a interak-
cf s jinymi lécivy. Pouziti u détf je usnadnéno
dostupnosti pripravkd v nizsich sildch (100mg,
125mg@) a snadnéji podévanych lékovych forem
(Cipky, perordlni suspenze). Je dostupny také
v racionélnich kombinacich s propyfenazonem
(Saridon, Valetol) nebo anxiolyticky plsobicim
guaifenesinem (Ataralgin). Existuji i kombinace
s kyselinou acetylsalicylovou, kofeinem, nebo
kyselinou askorbovou, jejichZ zaklad je spis tra-
di¢ni nebo empiricky. U akutnich infekci hor-
nich cest dychacich se pouzivaji jeho kombinace
s celou fadou latek (chlorfenamin, fenylefrin,
dextromethorfan, pseudoefedrin).
Analgetika pro lokalni pouziti

Pri podéni pres kizi, v podobé gelu, krému,
masti, spreje nebo naplasti, dosahujf 1éciva te-
rapeutickych koncentraci v podkoznich tkanich.
Prlnik pres kizi zavisi nejen na sloZenf pffpravku
(soli uc¢inné latky, pomocné latky), ale i na aktu-
alnich vlastnostech kdze pacienta. Je ddlezité
uvedomit si, ze i pfilokdInim podani se dostévajf
lé¢iva v omezené mife do systémového obéhu.
Zvysend pozornost je tak potfeba pfi aplikaci
na vétsi povrchy. Topické pfipravky také nenf
mozné aplikovat na sliznici nebo poranénou
k@zi. U NSA se mUze vyskytnout fototoxicita,
mista, na kterd bylo Ié¢ivo aplikovano, je vhod-
né chranit pred slune¢nim zérenim. | pfi lokdIni
aplikaci plati kontraindikace ve tfetim trimestru
téhotenstvi. PouZiti v pediatrii je mozné, tabulka
2 uvadi pro kazdou léc¢ivou latku ten pfipravek,

LokéIni pouziti NSA mé vyznam prevedsim
u artréz a mimokloubniho revmatizmu, kde
vhodné doplruje systémovou lécbu a soucasné
pusobi antiflogisticky. Uplatnuji se také pfi po-
Urazovych stavech, pohmozdéninach a neuro-
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Tabulka 2. Pouziti topickych analgetik v pediatrii

Diklofenak (Dolmina) Od 6 let
Indometacin (Indobene) Od 14 let
lbuprofen (Ibalgin) greélr;\do?;:t,
Naproxen (Emoxen) Od 12 let
Diethylaminsalicylat (Reparil N) ~ Od 2 let
Hydroxyethylsalicylat (Amidol)  Od 15 let
Piroxikam (Hotemin) Od 14 let
Nimesulid (Aulin) 0d 12 let

gennich bolestech zad. Pfipravky jsou dostupné
ve formé masti a geld, diklofenak i jako naplast.
K nejcastéji pouzivanym patii diklofenak (Almiral,
Dolmina, Flector, Olfen, Veral, Voltaren). Po aplikaci
se vstiebdva asi ze 6% a jeho biologicky polocas
je asi 2 hodiny. Jako sprej nebo gel je dostupny
indometacin (Eimetacin, Indobene). Pouze z 1 %
se vstfebava ibuprofen (Dolgit, Ibalgin). Dlouhy
biologicky polocas, 12-15 hodin, ma naproxen
(Emoxen). Lze pouzit i estery kyseliny salicylové
— diethylaminsalicyldt (kombinované priprav-
ky Algesal, Reparil N), a hydroxyethylsalicyldt
(kombinovany pfipravek Armidol). Velmi dlouhy
biologicky polocas, 50-80 hodin, ma piroxikam
(Hotemin). Lécivym pfipravkem vhodnym pro
pourazové stavy, ktery ale nenf vhodné uZzivat
dlouhodobg, je nimesulid (Aulin).
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