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Cerstvy pfival snéhu mirné zkomplikoval
pHjezd fady G&astnikil jiz 46. roéniku Cesko-
-slovenské psychofarmakologické konference.
Diky tomu bylo nutné oddalit zahajeni hlavniho
programu a také plenarni pfednasku zahranic-
ni hosta profesora Fleischhackera s nazvem
,Pharmacological treatment of schizophrenia
beyond D2R blockade".

Maratén pfednadek byl odstartovén
druhy den konference od ¢asného rana. Pre-
hlednosti, ale i tématické celistvosti sympdzii
nepochybné pfispél fakt, Ze odborna sympézia
rozdélili organizatofi podle jednotlivych skupin
psychofarmak.

Tématu antidepresiva se vénovala profe-
sorka Ceskova. Zdtraznila nezbytnost ovlivné-
ni adherence nemocnych k terapii a definovala
faktory, které ji mohou ovliviiovat. Pfipomnéla,
Ze nové galenické formy antidepresiv, kon-
krétné tzv. controlled/sustained released
forem (latek s pomalym uvolfiovanim aktivni
latky), jsou vyhodné z hlediska jednoduché-
ho uzivaciho schématu, ale také z hlediska
stabilizované koncentrace latky v plazmé,
coz m0ze napfiklad znamenat snizeni vysky-
tu nezadoucich Gcinkl. Z antidepresiv jsou
k dispozici v téchto formach jiz tfi latky: ven-
lafaxin, bupropion a mirtazapin, v zahrani¢i
jsou dostupnymi jesté fluoxetin a fluvoxamin.
K novym pfistupdm v 1é¢bé depresivnich
poruch patfi farmakoterapeutické ovlivnéni
i dopaminergniho neutransmiterového systé-
mu, kterého Ize dosahnout napf. bupropionem
nebo podavanim nizkych davek amisulpiridu.
Neméné zajimavym pfispévkem byla zpra-

va slovenskych kolegli o epidemiologické
studii zaméfené na identifikaci depresivnich
nemocnych v populaci. Kolektiv autor( z br-
nénské psychiatrické kliniky pod vedenim
MUDr. Zourkové pfispél sdélenim o vyskytu
sexudlnich dysfunkei u nemocnych lécenych
antidepresivy rlznych skupin. Podrobny
piehled soucasné literatury byl dopinén
i viastnimi vysledky z ambulantni praxe, které
byly zalozeny na analyze Skaly ASEX, kterd je
administrovana nemocnym. Sexualni dysfunk-
ce se podle této Skaly vyskytovaly u 30-40%
nemocnych Ié¢enych latkami typu SSRI a nizsi
vyskyt byl zaznamenan u [éCby mirtazapinem.
Poslednim pfispévkem bylo zamysleni nad
vyskytem a diagnostikou kognitivniho deficitu
u pacient trpicich depresi.

Gestorem sympdzia vénovaného tymop-
rofylaktikim se stal profesor Grof. Ve svém
prvnim sdéleni zauvazoval nad diferencidlni
indikaci tymoprofylaktické 1é¢by a to zejména
nyni, v obdobi rostouciho poctu latek, které
maji efekt zabranujici navratim epizod afek-
tivnich poruch. Uvedl, Ze souCasné nélezy
ukazuji, ze fadu pacientl trpicich bipolarni
poruchou by bylo mozné dobie |éCit mono-
terapii, pokud by byla spravné identifikovana
vhodnd latka hned v tvodu léCby. Kazdy lékaf
by tak mél pfed zahgjenim dlouhodobé 1é¢by
zvazit celé spektrum Klinickych charakteristik
pacienta. Nékteré jsou jiz popsany pro lithium,
recentni studie ukazuji na urcité rysy i u lamo-
triginu a atypickych antipsychotik.

Profesorka Ceskova podobné doporuila
IéCit nemocné trpici bipolarni depresi stabili-

zétory nalady, v prvni fadé lithiem a lamotrigi-
nem. V pfipadé nelspéchu je vhodné kombi-
novat lécbu s antidepresivy. Preferovana jsou
SSRI pro relativné malé riziko presmyku do
manie. TFeti autor, MUDr. Herman, upozornil
na to, Ze dosud je vénovand mald pozornost
diagnostice a 16¢bé bipolarni deprese i pres
to, Ze jeji celozivotni prevalence je az 1,6%,
a vezme-li se celé tzv. bipolarni spektrum, tak
dokonce 3,4%. Rada nemocnych je vedena
pod nespravnymi diagnézami (nejéastéji de-
presivni epizoda az v 37%) a také nasledné
inadekvatné lécena. Zejména antidepresiva
jsou Casto uzita jiz v CasnéjSich fazich lécby
na rozdil od stabilizatord nalady, coz vede ke
zhor$eni stavu nebo indukci rychlého cyklova-
ni az ve 23% pfipadi! U nemocnych trpicich
bipolarni afektivni poruchou tak Ize doporugit
z tohoto pohledu minimalizaci podavani anti-
depresiv.

V ramci sympézia vedeného profesorem
Balonem vystoupil profesor Raboch, ktery
seznamil posluchace se souc¢asnymi pohledy
na farmakoterapeutické moznosti ovlivnéni
sexualnich dysfunkci u Zen. Konstatoval, Ze
celozivotni prevalence sexudlnich dysfunkci
u zen se pohybuje mezi 30-70%. U Zen se jed-
na pfevdzné o nedostatek nebo ztratu sexu-
alni touhy a dysfunkéni orgazmus. Z hlediska
biologického pohledu ma na pohlavni aktivitu
vliv fada faktord: gonadalni hormony, oxytocin,
aktivita dopaminergniho, noradrenergniho,
serotonergniho systému, stimulace receptorl
S,,» S, Opatné plsobi stimulace S,,, GABA
nebo hyperprolaktinémie. Zdiraznil také, Ze
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pohlavni Zivot Zen je na rozdil od muzd, vy-
raznéji ovliviiovan socidlnimi faktory. Uzavfel,
Ze v tuto chvili nemame priikazné diikazy, na
zékladé kterych bychom mohli jednoznacné
tvrdit, Ze existuji farmaka ovliviiujici pfiznivé
pribéh pohlavniho Zivota zen.

Profesor Balon, v podobné strukturované
prezentaci zaméfené vSak na muze, pfednes|
Udaje o prevalenci sexudlnich dysfunkci.
Dokumentoval, Zze snizené libido Ize ovlivnit
podanim testosteronu. Erektilni dysfunkce do-
kéZeme ovliviiovat sildenafilem, vardenafilem
a tadafilem, pfi¢emz tyto latky upravi problém
az u 70% pacientl. K dal$im latkam fadime
apomorfin, fentolamin, yohimbin, intrauretraini
alprostadil a fadu intrakorporaini injekénich
latek. Preferovanou léCbou pfed¢asné eja-
kulace jsou SSRI, jako je paroxetin, sertralin
a fluoxetin, ale také tricyklické antidepresivum
klomipramin. Lé¢ba sexudlnich dysfunkci hra-
je dulezitou roli ve zlepSeni sexudlniho Zivota
pacient( a také ve zvySeni kvality Zivota.

Gestor mezioborového sympézia vénova-
ného antiepileptikim, profesor Rektor pred-
znamenal, Ze tyto latky moduluji excitabilitu
nervové tkané v rdznych oblastech a etazich
centralniho nervového systému a jejich ucinky
nejsou tedy omezeny jen a pouze na léébu
epileptickych stav(. Klinicka ucinnost antipi-
leptik se tak zkoumd i v psychiatrii, algezio-
logii a v jinych indikacich. MUDr. Pohanka se
vénoval vlivu antiepileptik na sexuélini funkce.
Podle nékterych literarnich tdaja jimi trpi po-
ruchou sexudlnich funkci az 30—60% pacientl
s epilepsii obou pohlavi. Mechanizmy jejich
plsobeni jsou r(izné.

Profesor Libiger ukazal, uvedl, Ze v praxi
roste pocet pacientl 1é¢enych kombinacemi
antipsychotika s latkami z jinych |ékovych sku-
pin. Ke kombinaci je doporu¢ovano pfistupovat
ve dvou pfipadech. Jednak, pokud je odpovéd
na 1é¢bu pouze parcidni a je tfeba ji posilit,
jednak v pfipadé pacient, u kterych je tfeba
zvladnout symptomy, které antipsychotickou
|é¢bu komplikuji. Moderni konsenzudlni vo-
ditka 1é¢by doporuduji valproat u parcidlnich
remitér(i na antipsychotickou 1é¢bu, valproat
spole¢né s lithiem maji své misto i u nemoc-
nych s pfiznaky agresivity a hostility, i kdyz
jsou zmifovany i karbamazepin, gabapentin,
lamotrigin nebo topiramét. Profesor Rokyta pfi-
spél k tématu neméné zajimavou pfednaskou
mapujici U¢inek antikonvulziv u bolestivych

stavll. Empiricky bylo Zzji§téno, Ze na epilepsii
i bolest plsobi stejna farmaka, coz vyplyva
z urcité podobnosti obou poruch. U fady latek
(karbamazepin, fenytoin) je mechanizmem
ucinku blokada sodikovych kanalt a tim i exci-
taCnich impulz(. Pozdéji se ukazalo, Ze nejde
jen o kandly sodné, ale i draselné, vapenaté,
ale i o ovlivnéni GABA, receptord. Tyto jsou
ovlivnény benzodiazepiny a barbituraty. Dale
autor konstatoval, ze k daldim latkam uZiva-
nym v [é¢bé riznych typl bolesti patfi kyselina
valproovd, topiramat, lamotrigin, gabapentin.
U kazdého z preparatd uved! literarni zkuSe-
nosti s jednotlivymi diagnézami.

Sympdzium vénované skupiné latek
nazyvanych anxiolytika, vedl profesor Krsiak.
Miré zpochybnil, zda za anxiolytickym
ucinkem fady farmak stoji jen a pouze jejich
schopnost ovliviiovat GABAergni a seroto-
nergni systém. Vazba na GABA, receptory méa
bezpochyby anxiolyticky ucinek, ale existence
endogennich ligand pro benzodiazepinové
receptory vSak dosud nebyla spolehlivé proka-
zana. Vysledky pochazejici z jeho pracovisté
svédci jen pro dopliikovou ulohu pfipadnych
endogennich ligand v anxieté. Nedavné
prace ukazuji na dileZitost o, podjednotky
GABA, receptoru z hlediska ucinnosti, za-
timco o, podjednotky jsou spiSe odpovédné
za nezédouci U¢inky. MUDr. Kosova podala
v dalSi ¢asti vyéerpdvajici pfehled sou¢asnych
moznosti 1é¢by uzkostnych poruch a srovnala
pfijimand doporu€eni a skuteCnou klinickou
praxi. Profesor Sonka v zavéru sympézia
podal pfehled sou¢asnych hypnotik, zhodnotil
ucinnost a bezpeénost. Na tomto poli se jiz
del$i &as ,neudalo” nic pfevratného a stale pa-
tfi k doporu¢ovanym hypnotikim Ill. generace,
které také maji své nezadouci ucinky a jak se
zdg, i u téchto latek hrozi urcitd mira rizika
vzniku zavislosti.

Z dal$ich velmi zajimavych sympdézii bych
rad zminil téma komorbidity schizofrenniho
a obsedantné kompulzivniho spektra, jehoZ
gestorem byla primarka Seifertova. Autory
bylo konstatovano, ze soucasny vyskyt OCD
a psychotickych pfiznak{ pfedstavuje zavazny
klinicky problém. Komorbidita obou onemoc-
néni je odhadovana az v 10-30% pfipadd.
Problém je akcentovan také roli atypickych
antipsychotik, jeZ se na jedné strané pouzivaji
k augmentaci Iécby OCD a na strané druhé
jsou schopny vyvolat OCD symptomy u Ié-
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¢enych pro schizofrenii. MoZnym spojujicim
momentem indukce OCD antipsychotiky je
downregulace S, receptord pfi uziti v dlouho-
dobé lé¢bé. Z hlediska IéCby nepanuje uplna
shoda, ale z pfehledu kazuistik vyplyva, ze
u nemocnych s OCD pfiznaky se doporucuje
zahajovat terapii niz8imi davkami a postupné
davku titrovat.

Velmi zajimavé sympdzium uspofadal
primai Marséalek a téma bylo nadmiru aktuélni
a dosud malo zmiflované — mentaini nezadou-
ci ucinky lécby psychofarmaky. Byla zminény
aspekty vzniku a problému neuroleptické
dysférie, jitterness syndromu“ a syndromu
neklidnych nohou. Podrobné pojednény byly
i mentalni zmény u polékovych extrapyramido-
vych syndromd.

Téma  endokrinnich,  metabolickych
a kardiovaskularnich nezadoucich ucinki an-
tipsychotik bylo feSeno hned ve dvou blocich.
Gestory téchto velmi uziteCnych a pfehled-
nych sympdzii byli profesor Libiger a profesor
Svestka.

Soucasti programu byla edukaéni sympé-
zia zaméfend na strukturu membran a funkce
neuron, tématem druhého byla farmakotera-
pie poruch pfijmu potravy. Tradiéné bylo moz-
né navstivit i placené workshopy. Tentokrat
pofadatelé zvolili téma diagnostiky a lé¢by po-
|ékovych extrapyramidovych poruch a pouZiti
psychofarmak v kritickych situacich.

Podobné jako bloky pfednasek, byla i vy-
véskova sdéleni tématicky rozdélena, coz pi-
spélo k prehlednosti. Posterl bylo jako tradi¢-
né velké mnozstvi a je pfijemné konstatovat,
Ze dochdzi ke zfetelnému pozitivnimu vyvoji
nejen po obsahové, ale i po formdini strance
prezentovanych autorskych praci.

Zajemci o abstrakta nalezli v kongreso-
vych materidlech pfipravené Supplementum 1
nového roéniku Casopisu Psychiatrie, které
obsahuje vechna dodand a pfijatd abstrakta,
jak k ustnim sdélenim, edukaénim sympdziim,
workshopUm, tak k posteriim.

Podékovani za hladky pribéh konference
patfi pofadatellm a zejména Mgr. Jezkové za
skvéle odvedenou préci pfi organizaci jedné
z nejvétsich konferenci konané v Ceské re-
publice. Z&vérem prosim vSechny autory, ktefi
nebyli zminéni, za prominuti, ale vzhledem
k planovanému rozsahu tohoto komentére
neni mozné uvést vdechny zajimavosti kon-
ference.
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