264 | SAMOLECBA
Samolécba kasle u respiracnich infekcf
https://doi.org/10.36290/csf.2025.043

Samolécba kasle u respiracnich infekci

Hana Kotolova
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Kasel patii mezi nejcastéjsi symptomy, s nimiz pacienti vyhledavaji lékarenskou péci. Vétsina pfipadll ma virovou etiologii
a nevyzaduje lékafsky zésah, proto ma lékarnik klicovou roli v edukaci pacienta a v doporuceni vhodné samolécby. Spravna
diferenciace typu kasle a volba odpovidajici Iécby mlze vyznamné zkratit dobu trvani obtizi a predejit dalsim komplikacim.
U suchého kasle je vhodné kratkodobé podani antitusik, zatimco u vlhkého kasle se doporucuji mukolytika nebo expekto-
rancia. Nedilnou soucasti samolécby jsou i rezimové opatieni.
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Self-treatment of cough in respiratory infections

Cough is one of the most common symptoms with which patients search pharmaceutical care. Most cases have a viral etiology
and do not require medical intervention, therefore the pharmacist has a key role in patient education and in recommending
appropriate self-treatment. Correct differentiation of the type of cough and selection of appropriate treatment can signifi-
cantly shorten the duration of the problem and prevent further complications. For dry cough, short-term administration of
antitussives is appropriate, while for wet cough, mucolytics or expectorants are recommended. Regimen measures are also

an integral part of self-treatment.

Key words: cough, self-treatment, antitussives, expectorants, mucolytics.

Kasel

Kasel je dulezity obranny reflex, ktery zvysuje odstraniovani sekret(
a ¢astic z dychacich cest a chranf dolnf cesty dychaci pfed vdechnutim
cizich materidlQ. Kasel predstavuje komplexni polysynapticky reflex
s nociceptivn{ slozkou, ktery slouzf jako ochranny mechanismus dycha-
cich cest. Probiha ve vice po sobé nésledujicich fazich: inicia¢ni (iritace
aferentnich receptor(), inspiracni (kratky néddech), kompresni (uzavér
glottis a zvydeni intratorakalnfho tlaku) a expiracni (prudky, explozivni
vydech po otevfeni hlasové stérbiny). Timto mechanismem dochazi
k odstranéni cizorodého materidlu, hlenu ¢i sekretu z dychacich cest.

Receptory pro kaslaci reflex jsou lokalizovany zejména v hrtanu,
tracheobronchidlnim stromu a na visceraini pleure, déle v nosni duting,
zevnim zvukovodu, hltanu, jicnu, perikardu a bréanici. Tyto receptory
reaguji na mechanické, chemické i termické podnéty. Nervové impulzy
jsou vedeny do kaslacfho centra v prodlouZené mise, kde dochazi k je-
jich integraci. Zdejsi neurondini okruhy koordinujf nslednou aktivaci
eferentnich drah.

Eferentni odpovéd je zprostifedkovéana prostfednictvim inervace

laryngedlnich svald, inervace brénice a misnich motorickych nervi

zasobujicich mezizeberni a bfisni svaly. Vysledkem je koordinovana
kontrakce dychacich svall vedouci ke zvysenf tlaku v hrudniku a na-
slednému uvolnénf glottis, ¢imz vznika typicky explozivni vydechovy
proud vzduchu charakteristicky pro kasel (1, 2).

Kromé své role jako obranného mechanismu dychacich cest pfed-
stavuje kadel jeden z nej¢astéjsich klinickych pfiznakd, ktery se vyskytuje
u sirokého spektra respira¢nich onemocnéni, ale také pfi fadé patolo-
gickych stavd mimo oblast dychaciho systému. Uréeni jeho etiologie
byva ¢asto komplexni a nékdy diagnosticky narocné (3).

Kasel mazeme délit dle nékolika kritérif, jako je délka trvani, vyskyt
vazany na denni dobu, typu expektorace, nebo dle charakteru kasle
a dalsich ukazatell.

Trvani kasle

Akutni kasel - trva obvykle méné nez 3 tydny a nejcastéji je zpU-
soben virovou infekci hornich cest dychacich. Mdze vsak vzniknout
i zjinych pficin, napfiklad pfi pneumonii, aspiraci ciziho télesa nebo
alergické rymeé vyvolané drazdivymi latkami v prostfedi. Délka jedné

epizody kasle spojené s infekci hornich cest dychacich se lisi, ale jen
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ztidka presahuje 2 tydny. Kasel vyvolany témito infekcemi obvykle
ustupuje soucasné s odezneénim infekce. Kasel trvajici déle nez 3 tydny
by mél byt indikaci k vysetfeni pacienta.

Akutnf kasel mlze predstavovat dominantnf klinicky pfiznak fady
zavaznych stavy, véetné pneumonie, levostranného srdecniho selhan,
bronchialniho astmatu, nebo aspira¢nich epizod zpUsobenych vdechnutim
ciztho télesa nebo aspiraci obsahu horni ¢asti traviciho traktu. ZvIastni po-
zornost je nezbytné vénovat geriatrickym pacientdm, u nichz mohou byt
symptomy téchto onemocnéni nevyrazné, atypické nebo zcela chybéjici,
coz zvysuje riziko opozdéné diagndzy a zahajeni vhodné terapie (1, 3).

Subakutni kasel je definovan jako kasel trvajici 3-8 tydnu. U kasle,
ktery vznikl v souvislosti s akutniinfekci hornich cest dychacich a pretr-
vava po dobu tif az osmi tydnd, je nutné zvaZit predevsim postinfekeni
kasel, bakteridInf sinusitidu a bronchidlni astma. Postinfekéni kasel je
definovan jako kasel, ktery se rozviji po akutnf infekci dychacich cest,
nebo nekomplikované pneumonii a spontdnné ustupuje bez nutnosti
specifické 1écby. Patofyziologicky byva tento stav spojovén se stéka-
nim sekretu z nosohltanu, pfetrvavajici tracheobronchidlni zanétlivou
aktivitou nebo docasnou bronchidini hyperreaktivitou. Po specifickych
infekcich mUze pretrvavat zvysend bronchidlni hyperreaktivita, kterd
mUze zpUsobit nebo udrzovat subakutnikasel. Ten mUZe byt obtézujicl
a pfetrvavat nékolik tydnd i po Uplném odeznéni vyvolavajici infekce.
Mezi dalsi priciny subakutniho kasle patif B. pertussis, kde kasel pretrvava
s invalidizujicimi zachvaty i pres vymizenf infekce. U déti a dospélych
se subakutnim kaslem by méla byt vylouc¢ena neddvna infekce pertusf
bez ohledu na jakékoli predchozi o¢kovani. Kasel v dlsledku infekce B.
pertussis obvykle vede k paroxysmalnim epizoddm kasle s charakteris-
tickym inspira¢nim chréenim, zejména u déti. Toto chréeni viak mize
chybét, zejména u dospelych (4). Mezi neinfekeni pficiny subakutniho
kasle patfi napt. gastroezofagedlni reflux, nebo bronchidini astma.
Subklinické méstnavé srde¢ni selhdni mize byt pficinou akutniho
a subakutniho kasle, zejména v obdobich pretizeni tekutinami. Mezi
vzacné pfipady subakutniho kasle patfi plicni sekvestrace a velmi vzac-
né Tourettlv syndrom, ktery se muze projevit pouze jako paroxysmalnf
epizody kasle (2, 4).

Chronicky ¢i perzistujici kasel, pretrvavajici déle nez osm tydnd,
je po vylouceni expozice tabdkovému koufi a uzivanf inhibitor( an-
giotenzin konvertujictho enzymu nejcastéji zplsoben bronchidlnim
astmatem, gastroezofagedinim refluxnim onemocnénim nebo, v ob-
lastech s vy3sim vyskytem, tuberkuldzou. Mezi dal3f pficiny mdzeme
zahrnout chronickou bronchitidu u CHOPN, chronické levostranné
srdec¢ni selhani, psychogennf kasel aj. (3, 4).

Volba terapeutického postupu pfi potlaceni kasle je vzdy
specifickd pro dané onemocnéni a vychazi z jeho etiopatogeneze,
klinického obrazu a doprovodnych symptomd (3). Lécba kasle ¢asto
vyZaduje pfistup zaméfeny na zmirnéni priznakd.

Symptomaticka lécba akutniho kasle

Pacienti s akutnim kaslem ¢asto vyhledavaji pomoc a poradenstvi
u lékarnikd a praktickych lékard. V pripadech, kdy jde o nekomplikovany
pribéh infekce hornich cest dychacich, mize vyznamnou roli sehrat
asistovana samolécba vedend lékarnikem.
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Takovy pfistup umoZnuje veasné rozpoznani varovnych pfiznakd,
které vyzaduji 1ékarské vysetienti, a soucasné podporuje racionalni uziva-
ni volné prodejnych lécivych pripravkl. Sprévné vedend farmaceuticka
péce tak pfispiva ke zvyseni efektivity primarni péce, snizenf zatéze
ordinaci praktickych Iékard v obdobi zvyseného vyskytu respiracnich
infekci a zéroven k optimalizaci farmakoterapie podle individualnich
potreb pacienta (5).

Neproduktivni kasel

Suchy drazdivy kasel, ktery zna¢né obtéZuje a snizuje kvalitu Zivota,
mUzeme ovlivnit centrdlnimi nebo perifernimi antitusiky. Kodeinova
antitusika pUsobf centrélné v prodlouzené mise, kde tlumf centrum pro
kasel. Z&stupci centralné plsobicich antitusik kodein a dextromethorfan
vykazuji i mirné analgetické vlastnosti, ovliviuiji vigilitu a dechové cent-
rum. Jejich antitusicka aktivita je ¢asto na Ukor jejich nezddoucich ucinkd
u dospeélych a zavaznych nezddoucich ucinkd u détf zahrnujici Gtlum
dechového centra, ospalost, zavislost a dalsi. Tyto pfipravky jsou ne-
vhodné pro astmatiky a pacienty s dal$imi respiracnimi obtizemi (6-9).

Kodein je vazan na lékafsky predpis a jeho pouziti je kontraindiko-
vano u déti mladsich 12 let v rdamci symptomatické lécby kasle. V piipade
piftomnosti poruch respiracnich funkci se tato kontraindikace rozsiruje
i na pacienty do 18 let véku (9).

Dextromethorfan (DMF) mé v CR od roku 2017 vydej upraven
dle typu lékové formy. SUKL zaznamenal zneuzivani monokompo-
nentnich Iécivych pfipravkd obsahujicich DMF v pevné Iékové formé
Casto opakované a v zna¢ném rozsahu u vekové skupiny dospivajicich
a mladsich dospélych, proto byl u téchto |écivych pfipravkd zménén
zpUsob vydeje (10). Monokompozitni pevné peroraini Iékové formy DMF
byly pfevedeny do rezimu vézaného na recept a v soucasné dobé jiz
nejsou obchodovany (9).V roce 2019 bylo v rdmci pravidelného prehod-
nocenfbezpecnosti lécivé latky DMF doporuceno farmakovigilan¢nim
vyborem PRAC (Farmakovigilan¢ni vybor v Evropské lékové agenture)
doplnénitextd doprovézejicich pripravky o relevantniinformace o riziku
zneuzivani a zavislosti pfi pouziti vyssich neZ doporuc¢ovanych davek,
byly popsany projevy intoxikace a projevy serotoninového syndromu
v pfipadé soucasného pouzivani dextromethorfanu a serotoninergnich
latek (10).

V soucasnosti jsou na trhu dostupné tekuté Iékové formy, jejichz
soucasti je jiz upozornéni na rizika spojend s nevhodnym uzivanim,
potencidlnim zneuZitim a vznikem zavislosti. Zvysend opatrnost pfi
vydeji je doporucovéna zejména u adolescent a mladych dospé-
lych, stejné jako u pacientl s anamnézou uzivani navykovych nebo
psychoaktivnich latek. Riziko zneuZitf a rozvoje zavislosti je pribézné
monitorovano a vyhodnocovano prostrednictvim farmakovigilan¢nich
systémU. (Polykompozitni pfipravky obsahujici DMF podléhajf rezimu
vydeje s omezenim, pfedevsim z dévodu pfitomnosti pseudoefedrinu,
napriklad kombinovany pfipravek s paracetamolem, pseudoefedrinem
a DMF) (9). DMF pusobf na centrum pro kasel v mozkovém kmeni, an-
titusicka ucinnost je podobna jako u kodeinu, analgetickd uc¢innost je
velmi slaba. M& minimalnf sedativni U¢inek, nezplisobuje zacpu. Ucinek
DMF nastupuje do ptl hodiny a pretrvava 6 hodin. Interakéni potencidl
je znacny, DMF vykazuje farmakokinetické i farmakodynamické lékové
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interakce. Je metabolizovan pres CYP 2D6, pfi kombinaci s inhibitory
tohoto izoenzymu se mohou jeho plazmatické hladiny mnohonéasobné
zvysit. Neni vhodné DMF kombinovat s alkoholem. Kombinace latek se
serotoninergnim pUsobenim mUZe vyUstit az k serotoninovému syn-
dromu (6, 8). Serotoninovy syndrom je potencidlné zivot ohrozujici stav
spojeny se zvysenou serotoninergni aktivitou v perifernim i v centralnim
nervovém systému. Je charakterizovan celym spektrem klinickych
projevl zahrnujici zmény mentalniho stavu, vegetativni nestability
a znamky hyperexcitability CNS se svalovymi projevy. Mlze vzniknout
obvykle pfi sou¢asném podavani 2 nebo vice serotoninergnich latek
(napt. tramadol, serotoninergni antidepresiva, napft. SSRI, SNRI, IMAO,
triptany, setrony aj.). Pfiznaky nadmérné koncentrace serotoninu se
mohou pohybovat od tremoru s prdjmem v lehkych pfipadech az
po pfipady s deliriem, nervosvalovou rigiditou a hypertermii v Zivot
ohrozujicich pfipadech (11-13).

Pro samoléceni je DMF dostupny ve formé sirupu pro détii dospélé.
Z dlivodu rizika zavislosti se u déti doporucuje pouzivat max. 3 dny
u dospélych max. 7 dni. Jakmile pacientovy symptomy prejdou do faze
produktivniho kasle, DMF jiz nepouzivat. Podavani dextromethorfanu
téhotnym neni doporucovano, jeho aplikace na konci téhotenstvi
mUze vyvolat dechovy Utlum a syndrom z odnéti u novorozencl. Jeho
podavani nenf doporucovéano ani kojicim (9).

Mezi nekodeinovd antitusika patii butamirét s predpoklddanym cen-
tralnim Gcinkem a dropropizin a levodropropizin s perifernim Gcinkem.

CentrdIni plsobeni butamiratu je vyrazné slabsi nez u opioidnich
antitusik, dale ma nespecificky anticholinergni a bronchospasmolyticky
Ucinek, ktery zlepsuje respiracni funkce. PGsobi lokalné anestetickym
ucinkem, ovliviuje nervova vldkna vedouci aferentné drazdivé pod-
néty z dychacich cest. Jeho vyhodou je, Ze netlumi dechové centrum,
nevyvoldva zavislost, méd dobrou toleranci a velkou terapeutickou Sifi.
Ucinek nastupuje do ptil hodiny, pretrvava 6 hodin, uziva se ped jidlem
(8, 14).V téhotenstvi je kontraindikovan v |. trimestru, v dalsim prdbéhu
téhotenstvf a laktaci jej mUzeme pouZit jen v pfipadech, kdy je medika-
mentoznilécba nezbytnd. Butamirdt je indikovan pro symptomatickou
lé¢bu suchého, drazdivého kasle rizného plvodu. Pro samoléceni je
dostupny ve formé sirupu a kapek, je vhodny pro déti i dospélé. Dle
typu pffpravku je vhodny pro déti od 2 mésicd, nebo od 3 let. Vhodnost
pouziti u malych déti do 2 let vzdy musi doporucit Iékar. Maximalni délka
pouzivani pfipravku jsou 3 dny u détf a 7 dnf u dospélych. Chronickou
lé¢bu mUze stanovit pouze Iékat. Pokud do 3 dnli u déti, nebo do 5 dndi
u dospélych nedojde ke zlepseni pfiznakd, nebo se pfiznaky vyrazné
zhordi, je nutné vyhledat Iékate (9).

Ucinek dropropizinu je pfevazné periferni, blokuje senzitivni
percepcni mista laryngotrachedlni oblasti, tim je snizena drazdivost
aferentni ¢asti reflexniho oblouku kasle. Viykazuje i slaby antihista-
minovy Ucinek. Ma dobrou toleranci, nevyvoldva zavislost a netlumf
dechové centrum. Dropropizin neni vhodné kombinovat s centralné
pusobicimi léky a mukolytiky. Jeho podanf v téhotenstvi a laktaci je
kontraindikovéno (7).

Dropropizin ma indikaci drazdivy, neproduktivni kasel pfi onemoc-
nénf dychacich cest, 1ékova forma jsou kapky vhodné pro déti od 6
mésicd, mladistvé a dospélé (9).
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Levodropropizin je levotocivy izomer racemického dropropizinu, anti-
tusické Ucinky vychézeji z periferniho pdsobeni na tracheobronchidlni Grov-
ni. Antitusické ucinky jsou doprovézeny antialergickym a bronchospasmo-
lytickym ptsobenim. Klinické studie sledujici tcinnost levodropropizinu
v porovnani's ostatnimi antitusiky naznacuji, ze Ucinnost levodropropizinu
je srovnatelnd, nebo i mirné lepsi nez u ostatnich antitusik jak kodeinového,
tak i nekodeinového typu. Studie dale dokladaji pfiznivejsi pomeér risk/
benefit levodropropizinu pfi lé¢bé kasle nez u jinych antitusik (15, 16).
Levodropropizin se jevi jako bezpecny a Ucinny v symptomatické lécbé
postinfekéniho kasle. Jeho tcinek byl hodnocen v retrospektivni observacni
studii u détské populace, kde ved| ke snizeni intenzity i frekvence kasle
u vétsiny sledovanych pacientt a souc¢asné zlepsil jejich Skolnf dochdzku,
herni aktivity a kvalitu spanku (17). Podobné vysledky byly zaznamenany
také u dospélych s postinfekénim kaslem v oteviené observacni studii, kterd
uvadi vyznamné snizenf zavaznosti kasle jak béhem dne, tak i v noci (18).
Levodropropizin je velmi dobfe tolerovéan, nezaddouci Ucinky se vyskytujf
velmi vzacné. Lékové interakce nejsou zndmy. Jeho podani v téhotenstvi
a laktadi je kontraindikovano. Nedoporucuje se podavat zendm, pokud
planuji téhotenstvi. Kontraindikovan je také u pacientt s vyrazné snizenou
funkcijater a bronchidlni hypersekreci. Levodropropizin je indikovano pro
symptomatickou lécbu drézdivého kasle u rdznych bronchopulmonalnich
onemocnéni, dostupny je ve formé kapek, sirupu a tablet, vhodny pro
déti od 2 let, mladistvé a dospélé dle typu Iékové formy. Maximalni délka
samolécentje 14 dni. Pokud se pfiznaky do 7 dnf nezlepsi, nebo se zhorsuii,
je nutné konzultovat stav pacienta s Iékafem (9).

Produktivni kasel

Mukoaktivnilatky (mukolytika a expektorancia) jsou latky, které majf
priznivy Ucinek na respiracni sekreci bez ohledu na jejich mechanismus
Ucinku. Lé¢ba produktivniho kasle zahrnuje mukolytika — ambroxol,
bromhexin, erdostein, acetylcystein a expektorancia guaifenezin
(18). Ty jsou bézné vyuzivany u onemocnéni hornich i dolnich dychacich
cest zahrnujici akutni respiracni infekce, ale i chronickou bronchitidu,
nékterd mukolytika (napf. erdostein) se uplatriuji i pfi [é¢bé chronické

obstrukeni plicni nemoci.

Mukolytika

Mechanismem ucinku bromhexinu je aktivace nespecifickych
hydrolaz, rozklad mukopolysacharidt bronchidlniho sekretu, snizenf
viskozity sputa a podpora cilidrnich funkci. Bromhexin je prolécivo,
po peroralnim podanf je v organismu metabolizovén prostfednictvim
biotransformacnich procesd, zejména v jatrech, na svou aktivni meta-
bolickou formu — ambroxol (7). Bromhexin se podava po jidle s dosta-
te¢nym mnozstvim tekutin, které usnadnuji expektoraci. Bromhexin je
na trhu dostupny ve formé kapek, roztoku a tablet. Pouziti u nejmensich
déti je mozné, ale doporuceny vek se lisi dle SPC jednotlivych regis-
trovanych pripravkl a lékové formy. Pouziti bromhexinu k inhalaci
u détf je jen na doporucent lékafe. Pouzitl v prvnim trimestru gravidity
a v laktaci je kontraindikovano, v dal3f fazi téhotenstvi se smf pouzivat
jen na doporucenf Iékare pfi zvazeni piinost a rizik. Opatrnosti je treba
u pacientl s gastroduodenalnim viedem. Lécba je kratkodoba, pokud
pacient nepociti zlepseni do 3-5 dnt je nutné se poradit s Iékatem (9).

www.csfarmacie.cz



ORIGINALNi LEK

LEVOPRONT:-
kapky, sirup, tablety | levodropropizin \

Uginna dleva 7
od suchého kasle'?

LEVOPRONT
6 mg/ml sirup

levodropropizinum L EVO P Ro 2
tablety NT s

" = Periferni antitusikum srovnatelné
evodropropizinum G&inné jako centralni 23

H EVOPRONT

Fl 60mg/ml

bl peroriini k:pky roztok
levodropropizinum

-+ Méné sedace nez centralni
antitusika '3

s P;sr:r::ylé:mnmnt 60 mgtablely se uziva
onemocnénj ey
dopmvalenych drézdivim su);:hhan?lr(]: ik

(beztvolby hleny), Zen

» Q 0, - . e"mpé
‘q Kapky s prichuti

<+ Neovliviiuje respiraéni funkce
a zachovava mukociliarni
clearance 4

lesniho ovoce ..
-I- Ucinek ovéreny na dospélych
i détech nékolika klinickymi
studiemi 5

Literatura: 1. Aktudlni SPC pfipravku Levopront. 2. Dicpinigaitis PV et al.: Antitussive drugs - past, present, and future. Pharmacological Reviews 2014;66:468512. 3. Catena E., Daffonchio
L. Effi cacy and tolerability of levodropropizine in adult patients with non productive cough. Comparison with dextromethorfan. Pulmonary Pharmacology & Therapeutics 1997; 10:89-
96. 4. Bossi R. et al.: Antitussive Activity and Respiratory System Effects of Levodropropizine in Man. Arzneimittel-Forschung/Drug Research 1988;38-2:1152-1162. 5. Zanasi A et al.:
Levodropropizine for treating cough in adult and children: a meta-analysis of published studies. Multidisciplinary Respiratory Medicine 2015;10:19.

Levopront S: Levodropropizinum 60 mg v 1tableté, 60 mg v 1 mlroztoku (kapek), 6 mg v 1 ml sirupu. I: Bronchopulmondlni afekce doprovazené drazdivym suchym kaslem. KI: Hypersenzitivita na lé¢ivou latku nebo
pomocné Latky. Pacienti s bronchialni hypersekreci nebo snizenou mukociliarni funkci. Vyrazné snizeni funkce jater. ZU: Pouzivat pouze po dikladném zvazeni rizika u pacientti s tézkou insuficienci ledvin. Sirup
obsahuje sachardzu, propylenglykol, tablety laktozu. NU: Velmi vzacné alergické reakce, toceni hlavy, somnolence, palpitace, nauzea, malatnost. IT: PouZivat s opatrnosti pfi podavéni benzodiazepind. TL: BEhem
téhotenstvi a kojeni kontraindikovan. D: Kapky, Sirup: Dospéli a déti od 12 let 1 mL (20 kapek) roztoku nebo 10 ml sirupu aZ 3x denné. Déti 2-12 let 1 mg levodropropizinu/kg az 3x denné. Tablety: Dospéli a dospivajici
stars 12 let: 1tableta az 3x denné s intervalem mezi ddvkami alespor 6 hodin. DRR: Dompé farmaceutici S.p.A., Via San Martino 12, 20122, Mildn Itlie. Reg. €.: Tablety 36/586/16-C, kapky 36/555/99-C, sirup 36/556/99-C.
Uchovévani: 7adné zvlastni podminky uchovavani. Datum posledni revize textu SPC: Tablety: 7. 9. 2023 Kapky: 22. 11. 2022. Sirup: 8. 4. 2021. PFipravky nejsou vazany na lékarsky predpis a nejsou hrazeny zdravotnimi
pojistovnami. Seznamte se prosim se Souhrnem Udajt o pripravku (SPC).
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Samolécba kasle u respiracnich infekci

Ambroxol je hlavnim metabolitem bromhexinu s mukolytickym
a sekretomotorickym Gcinkem, ma protektivni Ucinek na sliznicich dy-
chacich cest i v systému alveoldrnich makrofagu, podili se na snizovani
bronchidlni hyperreaktivity (6,7,19). Na trhu jsou dostupné lékové formy
zahmujici roztoky, sirup, tablety a kapsle. Pouziti u nejmensich détf je moz-
né, doporuceny vék se lisi dle SPC jednotlivych registrovanych pfipravkd.
U kojenct a malych détfje pouZivani doporuceno jen na zakladé lékarské
konzultace. Pouziti ambroxolu v prvnim trimestru gravidity a v laktaci nenf
doporucovano, v dalsi fazi téhotenstvi se smi pouzivat jen pfi zvazenf
pfinosU a rizika. Lécba je kratkodoba max. 10 dni, pokud pacient nepo-
citi zlepseni do 3- 5 dnd, je nutné se poradit s Iékafem. Bromhexin ani
ambroxol nekombinujeme s antitusiky pro riziko hromadénf sekretu (9).

N-acetylcystein - rozvolfiuje vazky hlen stépenim disulfidickych
vazeb fetézcd mukopolysacharidl hlenu a depolymerizuje fetézce
DNA v hlenohnisu, dochazi tak k vyraznému snizenf jeho viskozity.
N-acetylcystein je prekurzorem glutathionu, tripeptidu s vyznamnou
antioxida¢ni funkci. Glutathion se v organismu uplatnuje v oxidacné-re-
dukénich procesech, kde neutralizuje volné kyslikové radikaly a chranf
bunky pred oxidacnim stresem. Diky této vlastnosti Ize acetylcystein
vyuzit nejen jako mukolytikum, ale také jako antidotum zejména pfi
intoxikaci paracetamolem. V tomto pfipadé acetylcystein dopliuje
zasoby glutathionu v jatrech, ¢imZ podporuje konjugaci toxického
metabolitu N-acetyl-p-benzochinoniminu a zabrariuje jeho hepato-
toxickému Ucinku (19). Zvyseny pfijem tekutin podporuje mukolyticky
Ucinek N-acetylcysteinu. Na trhu jsou dostupné lékové formy zahrnujicf
granule pro pfipravu roztoku, kapsle, rozpustné tablety a pastilky. Pouzitf
u déti mladsich 2 let je mozné jen na doporucen( [ékafe. Dalsi vékové
omezeni u déti souvisi s Iékovou formou a silou pfipravku. Pro nedosta-
tek klinickych zkusenostf je jeho podavani v obdobi gravidity a laktace
doporuceno pouze na zékladé individuédlniho posouzenia doporucent
lékafe. Podavani spole¢né s antibiotiky vyZaduje 2hodinovy odstup.
N-acetylcystein Ize v samolécbé kasle pouzivat 5 dni u dospélych a 3
dny u déti, delsi dobu lé¢by doporucuje Iékar (9).

Erdostein je synteticky derivat aminokyseliny methioninu. Je rychle ab-
sorbovan a metabolizovan v jatrech na 3 aktivni metabolity. Tyto metabolity
ovliviuji disulfidické mastky vézajici glykoproteinova vidkna bronchidlniho
sekretu, a tim zpUsobujf snizeni elasticity a viskozity hlenu, zvysena fluidita
hlenu usnadnuje jeho expektoraci z dychacich cest (20). Antibakteridlnf
ucinek erdosteinu vychazi ze schopnosti omezovat bakteridlnf kolonizaci
a tim snizovat riziko superinfekce. MikrobidIni kolonizaci dychacich cest
umoznuiji fimbrie — bilkovinnd vldkna nachazejici se na povrchu bakteridl-
nich bunék. Fimbrie zajistuji adhezi bakterif ke sliznicim dychaciho traktu.
Erdostein v in vitro studii prokazal pozitivni U¢inek na narusent struktury
fimburif s ndslednou snizenou adhezi bakterif k epitelu (21). Erdostein snizuje
tvorbu volnych kyslikovych radikald, zvysuje koncentraci glutathionu, ma
tak protektivni vliv na dychaci cesty, pfedchazi poskozeni respira¢niho
traktu smogem a kourem. Erdostein vykazuje i lokéInf antiflogisticky efekt
snizenim tvorby nékterych prozanétlivych cytokind a eikosanoidt (22).

Pro samoléceni kasle je dostupny ve formé granulf pro pfipravu sus-
penze, je ur¢en pro déti od 12 let, mladistvé a dospélé k lé¢bé akutnich
i chronickych onemocnénf hornich a dolnich dychacich cest. Na Iékafsky
predpis jsou k dispozici lékové formy erdosteinu zahrnujici prasek pro

CESKA A SLOVENSKA FARMACIE / Ces. slov. Farm. 2025:74(4):264-271 /

pfipravu suspenze urceny pro déti od 15 kg a tvrdé tobolky pro dospélé.
Pro nedostatek informaci se nedoporucuje jeho podavéni v gravidité

a laktaci. Maximalni délka samoléceni nema prekrocit 7 dni (9).

Expektorancia

Guaifenesin je relativné dobfe snasené expektorans s mirnym
tlumivym, myorelaxa¢nim a anxiolytickym ucinkem. Mechanismus
expektoracniho uUcinku je zaloZzen na zrychlené eliminaci kyselych
glykoprotein( a jejich inkorporace do struktury hlenu, tim dochazi ke
snizenf viskozity hlenu a zvysuje se Uc¢inek mukocilidarniho mechanismu,
guaifenesin podporuje ¢innost fasinkového epitelu a usnadnuje odstra-
néni hlenu. Guaifenesin se nesmf kombinovat s centrélné pasobicimi
tlumivymi lé¢ivy a myorelaxanci déle se nesmi pouZivat spole¢né
s alkoholem. Z nezddoucich ucinkd se mohou manifestovat ospalost,
bolesti hlavy, lehkd svalova slabost a Unava. Nedoporucuje se pouzivat
u fidict pro nepfiznivé ovlivnéni schopnosti fidit motorova vozidla.
Opatrnostije tfeba v obdobi gravidity a laktace; vzhledem k nedostatku
informaci se jeho podavéani nedoporucuje (14, 19).

Je dostupny v Iékové formé sirup a tablety. U sirupu je mozné
pouzitl u déti od 2 let, tablety nejsou pro samoléceni déti vhodné.
Maximalnf délka samoléceni nema presahnout 7 dni (9). Pacienty je nut-
né poucit o tom, Ze guaifenesin se miZe vyskytovat i v kombinovanych
lécivych pfipravcich s odlisnou indikaci, nez je léc¢ba kasle (napt. 1é¢ba
bolesti, 1é¢ba Uzkostnych stavil). Neuvédomeélé soucasné uzivani téchto
pfipravkd mize vést k nevhodnému navysovani celkové dennf davky

guaifenesinu a tim zvysovat riziko manifestace nezddoucich Gcinkd.

Doporuceni pro farmaceutickou péci

Akutni kasel byva nejcastéji soucasti nove se manifestujiciho re-
spiracniho infektu. Kasel je pfi infektu, zvlasté na pocatku ve 3/4 pri-
padl suchy (neproduktivni) a je tak typicky pro ¢asnou fazi akutnich
respiracnich infekci. Faze suchého kasle béhem nékolika dni stida fazi
vihkého kasle. V dychacich cestach probiha trvale fyziologicka bazalni
tvorba hlenu, nevyvolavajici produktivni kasel. Vykaslavani hlenu je jiz
projevem patologické hypersekrece dychacich cest. Hlen v dychacich
cestach se podili na odstrafiovani cizorodych ¢astic, mé antibakterialnf
Ucinky, pisobi zvih¢ovanivdechovaného vzduchu a preventivné plsobf
proti vysychédni dychacich cest (7, 14).

Na zacatku infektu s manifestovanym suchym drazdivym kaslem,
ktery zna¢né obtéZuje a sniZuje kvalitu Zivota, mézeme doporucit an-
titusika. U déti zavéry studii nedoporucuji centralné plsobici antitusika
a obcas doporucovana antihistaminika pro Ulevu od akutnfho kasle
u détf, ve studiich nepfinesla Zadny efekt pro mirnénf tohoto sympto-
mu (23). Antitusika nekombinujeme s mukoaktivnimi latkami, protoze
potlaceni reflexu kasle pfi sou¢asném uvolnéni sekretu by mohlo vést
ke stagnaci hlenu v dychacich cestach a zhorseni klinického stavu.
V momenté, kdy se charakter kasle zméni na produktivni, je indikovéano
ukoncenf antitusické terapie a pfechod na mukoaktivnf latky s cflem
usnadnit vykaslavani. Tuto terapii nepoddvédme na noc, protoze jejf
Ucinek vyvold zvysené mnozstvi nebo uvolnéni sekretu v dobé, kdy je
pritomnost kaslaciho reflexu potlacena (napf. spanek), coz mize zhorsit
stagnaci hlenu a zhorsit no¢ni symptomy (7, 24).

www.csfarmacie.cz



proLékare.cz | 20

ERDOMED" 225 mg

Lécba akutnich a chronickych
onemocnéni hornich a dolnich cest dychacich'
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* Erdostein snizuje schopnost adheze bakterif na epitel dychacich cest.

Literatura: 1. Aktudlni SPC pripravku ERDOMED 225 mg granule pro peroralni suspenzi. 2. Pobeha P.; Erdostein - znama molekula s novymi dokazmi. Nové lieky: ¢asopis o liekoch, 202310(2)14-19. 3. Kopfiva F. Sledovéni ATB
lécby détskych pacientt s recidivujicimi respiracnimi infekcemi v letech 2013-2015 a erdosteinu, aneb co nam fekla ,ERICA", Vox Pediatriae. 2017, (17)1:42-44.

ERDOMED. S: Erdosteinum 225 mg v 1sécku granuli pro pfipravu perordlni suspenze. I: K 1é¢bé dospélych a dospivajicich ve véku od 12 let. Akutni a chronické onemocnéni hornich a dolnich cest dychacich (bronchitidy,
rhinitidy, sinusitidy, laryngofaryngitidy, exacerbace chronické bronchitidy, CHOPN, hypersekreéni astma bronchiale, bronchiektazie). Stabilni chronicka bronchitida i u kufaku, prevence rekurentnich infekénich epizod.

K adjuvantnilécbé s antibiotiky v pfipadech exacerbace s bakteriaIni infekei, prevence respiracnich komplikaci po chirurgickém zakroku. KI: Precitlivélost na [écivou latku nebo na kteroukoliv pomocnou [atku a na latky
obsahujici volné SH skupiny. Jaterni poruchy a renaln insuficience (Clikr <25 mifmin), homocysteinurie. ZU: Soucasné podavani pripravku s antitusiky nemé racionalni opodstatnéni a mize zpdsobit akumulaci sekret(

v bronchidlnim stromu se zvysenim rizika superinfekce ¢i bronchospasmu. Obsahuje sacharézu. Bez porady s [ékafem pfipravek uzivat nejdéle 7 dni. NU: Méné Casto bolest hlavy, nevolnost, zvracent, bolest v nadbrisku,
pruritus, koprivka. IT: Erdostein potencuje Ucinek nékterych antibiotik (napf. amoxicilinu, klarithromycinu). Byl prokazan synergicky Ucinek s budesonidem a salbutamolem. TL: Pripravek nema byt v téhotenstvia pfi kojent
uzivan. D: Dospéli 2 - 3x denné 1 sécek. Dospivajici nad 12 let (30 kg) 2x denné 1 sacek. DRR: Angelini Pharma Ceska republika s.r.0, Palachovo namésti 799/5, 625 00 Brno, Ceské republika. Reg.€.: 52/047/96-C. Uchovévéni:
Uchovavejte pfi teploté do 25 °C. Datum posledni revize textu SPC: 5. 11.2020. Pripravek neni vézan na |ékaf'sky predpis a neni hrazen zdravotnimi pojistovnami. Seznamte se prosim se Souhrnem Udaju o pfipravku (SPC).
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Samolécba kasle u respiracnich infekci

Prirodni prostiedky v Iécbé kasle

Prirodni prostiedky jsou s vyhodou

néni dychacich cest, maji historicky zaklad a jejich vyznam pfretrval
i v soucasné mediciné. Vyuzivéme jejich expektorac¢ni, dezinfekenf

a imunomodulac¢ni tcinek.

Mezi 1éc¢ivé rostliny vyuzivané u respiracnich infekci mazeme za-

fadit napf. tymian, proskurnik, matefidousku, lipu, jitrocel, echinaceu,

pouzivany v terapii onemoc-

pelargonii a fadu daldich. Registrovana fytofarmaka zahrnujf zhruba
z poloviny ¢aje a ¢ajové smesi, dale jsou na trhu sirupy, kapky a tobolky.
Prehled registrovanych fytofarmak prindsi tabulka 1.
K pffrodnim prostfedkim dale patff med a propolis jako polykom-

ponentni produkt véel, obsahuijici celou fadu biologicky aktivnich latek

(9, 25). Med a ptipravky obsahujici veelf produkty v fadé klinickych
studif prokdzaly efekt na Ulevu od drazdivého kasle a sniZily frekvenci

Tab. 1. Registrovand fytofarmaka pfi symptomatické 1é¢bé respiracnich onemocnéni doprovdzend kaslem

Nazev a sloZeni

Indikace

Davkovani

Lécivé caje

Fenyklovy ¢aj®
Foeniculi dulcis fructus

Expektorans provazejici kasel pfi nachlazenf.
Leh¢i zazivaci potize s nadymanim.

Déti od 12 let a dospéli 3x denné (max. 2 tydny).
Déti od 4-12 let 2-3x denné (max. tyden).

Jitrocelovy ¢aj®
Plantaginis folium

Katary HCD; zmirnuje drazdéni ke kasli, podporuje
vykaslavani, uvolniuje hleny.

Déti 3-9 rokd 2x denné, starsi déti a dospéli 3x denné.

Lipovy caj®
Tiliae flos

Katary HCD, nemoci z nachlazeni, suchy drazdivy
kasel.

Déti 1-3 roky 1x denng, déti od 4 let a dospivajici 2x denné.
Dospéli 3x denné.
Nalev Ize pouzit i jako kloktadlo, nebo k inhalacim.

Cajova smés pfi nachlazeni®
Sambuci flos, Tiliae flos, Plantaginis folium,
Foeniculi dulcis fructus, Liquiritiae radix

Mirnéni ptiznakd nachlazeni provazenych
zvysenou teplotou; pfi zadnétech dutiny Ustni a
HCD; podporuje poceni.

Déti od 3 let a dospéli 3x denné.
Nalev Ize pouzit i jako kloktadlo.

Pulmoran® — ¢ajové smes

Salviae officinalis herba,

Althaeae radix,

Polygoni avicularis herba,

Thymi herba, Urticae herba,

Sambuci flos, Plantaginis

folium, Foeniculi fructus, Liquiritiae radix

Pomocny pfipravek pfi akutnich a chronickych
onemocnénich hornich cest dychacich.
Expektorans a antiseptikum.

Déti od 12 let a dospéli 3x denné.
Nalev Ize pouzit i jako kloktadlo, nebo k inhalacim.

Priduskova ¢ajova smés®
Plantaginis folium, Althaeae radix, Cynosbati
fructus, Liquiritiae radix, Serpylli herba, Tiliae flos

Akutni onemocneni HCD a kasel, usnadnuje
odkaslavani a rozpousti hlen.

Déti od 4 do 12 let 2x denné, Dospéli 3x denné.
Nalev Ize pouzit i jako kloktadlo, nebo k inhalacim.

Tekuté Iékové formy

Bronchipret tymian a bfe¢tan® - sirup
Thymi herba extractum fluidum, Hederae
helicis folii extractum fluidum

Akutni nekomplikované bronchitidy s produkci
hlenu a [é¢ba kasle jako symptomu u nachlazenf.

Déti 1-5 let 3 x 3,2 ml/den.
6-11 let 3 x 4,3 ml/den.
Déti od 12 let a dospéli 3 x 5,4 ml/den.

Bronchostop® - roztok
Thymus vulgaris extractum Thymus zygis
extractum Althaea officinalis extractum

Zmirnéni podrazdéni hltanu a souvisejiciho
suchého kasle, k podpofte vykaslavani viskdzniho
hlenu pfi kasli spojeném s nachlazenim.

Pouziti u déti od 2 do 3 let je doporucené pouze

po konzultaci s Iékarem.

Déti 4-11 let: 75 ml 4-6x denné.

Dospéli a dospivajici od 12 let véku: 15 ml 4-6x denné.

Hedelix® - sirup
Hederae helicis extractum spissum

Expektorans pri kasli doprovazejici nachlazent.

Kojencido 1 roku 1 x 2,5ml/den, déti 1-4 roky 3 x 2,5ml/
den, déti 4-12 rokl 3-4 x 2,5ml/den, mladistvi a dospéli
3 x 5ml/den.

Mucoplant proti kasli s jitrocelem
a medem® - sirup
Plantaginis extractum fluidum

Podpdrna lé¢ba symptomU z nachlazeni a
onemocnéni HCD, provazenych kaslem a
zahlenénim dychacich cest.

Déti 3-5 let 4-6 x 2,5 ml/den.

Déti 6-14 let 4-6 x 5 ml/den.

Mladistvia dospéli 4-6 x 15 ml/den s odstupem 2-3 hodin
béhem dne.

Mucoplant proti kasli s bfe¢tanem® - sirup
Hederae helicis extraktim siccum

Expektorans v pfipadé produktivniho kasle.

Détiod 2 do 5 let véku: 10 ml 2x denné.
Dospéli a dospivajici od 12 let véku: 15 ml 3x denné.
Détiod 6 do 11 let véku: 15 ml 2x denné.

Prospan®- sirup
Hederae helicis folii extractum siccum

Symptomatickd lécba akutnich zanétd dychacich
cest a chronickych bronchitid.

Déti do 1 roku véku - 2,5 ml sirupu dvakrat denné. Déti
mezi 1-5 lety véku - 2,5 ml sirupu 3x denné. Déti mezi 6-9
lety véku — 5 ml sirupu 3x denné. Dospéli, dospivajici a déti
nad 10 let véku — 5 ml sirupu 3x denné.

Thymomel®- sirup
Thymi extractum fluidum, Serpylli extractum
fluidum, Plantaginis extractum fluidum

Usnadnénf vykaslavani u nachlazent.

Déti 1-4 roky 3 x 5 ml/den (jen na doporucenf [ékafe).
Od 4 do 12 let 3x 5-10 ml/den.

Mladistvi a dospéli 3-5 x 15 ml/den.

Sirup pouzivame po jidle.

Ostatni Iékové formy

Soledum® 200 mg meékké enterosolventni
tobolky
Cineol

Symptomaticka lécba akutni bronchitidy a
bézného nachlazeni.

Détiod 12 let a dospéli 3 x 1 tob./den pred jidlem.

Mucoplant eukalyptovy balzdm® — mast
Eucalypti ehteroleum, Pini sylvestris
etheroleum, camphora racemica

Podpdrna lé¢ba u onemocnéni dychacich cest.

Nékolikrat denné na hrud a na zdda nanést v tenké vrstveé;
vhodny od 2 let, k inhalaci od 6 let.

Zpracovdno dle SPC jednotlivych piipravkd (9).
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Nefarmakologické postupy:
Typ opatieni

Zajisténi dostatecné
hydratace

Zajisténi pfiméreného prijmu tekutin napomaha
zkapalnéni bronchidlniho sekretu, snizuje jeho
viskozitu a usnadnuje vykaslavani.

VIhky a chladnéjsi
vzduch

Zvyseni vlhkosti inhalovaného vzduchu

(napft. zvihcovacem, miskou s vodou na topeni
nebo studenymi obklady) pomaha sniZit
podrazdéni dychacich cest a zmirnit suchy kasel.

Zéakaz koureni
a pasivniho koureni

Tabékovy kouf je silny iritant dychacich cest.

Zvysena poloha
hlavy pfi spanku

Zlepsené dychani, snizuje drazdéni na kasel
a usnadriuje odtok sekretu.

Omezeni hlasové
namahy a fyzického
zatizeni

Hlasova ndmaha muze zvysovat frekvenci kasle
a mechanicky drazdit dychaci cesty.

kaslani u postinfekéniho kasle u dospélych. Doporuceni podavat med
na zmirnéni a ovlivnéni frekvence kasle u akutnich respira¢nich infekcf
jeiudeétfjizod 1 roku, pokud nejsou alergické na vcel produkty. Med

mUzeme podévat bud'v jeho pfirozené podobé jako potravinu, nebo
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Samolécba kasle u respiracnich infekci

mUZeme vyuZit na trhu dostupné medové sirupy, které byvaji oboha-
ceny o dalsi [écivé rostliny a aktivni slozky, jako je matefidouska, tymidn,
jitrocel (7, 24, 25).

Zavér
V soucasné dobé mame sirokou paletu volné prodejnych 1éCiv pro
samolécbu kasle. Kasel je obranny reflex, ktery pomaha odstranit hlen,

mikroorganismy a cizi ¢astice z dychacich cest. Cilem samoléc¢by nenf

Uplné potlacenfkasle, ale zmirnéni obtizi a podpora pfirozeného pribé-
hu onemocnéni. Pfivybéru [éciv pro terapii béZného kasle vyskytujiciho
se u nezavaznych respiracnich infektd, vychazime z povahy kasle, pfi-
pravek vybirame dle typu pacienta s minimalizaci rizika a maximalizacf
Ucinku. Lékarna v pfipadé pacientt s onemocnénim dychacich cest ma
plnit funkci pracovisté, které na jedné strané poradi se samolécbou pfi
nezavaznych projevech onemocnéni, a na druhé strané upozorni na
mozné zdvazné onemocnéni dychacich cest, které je nutné Iécit pod

lékafskym dohledem.
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