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1. Uvod

Respiracni infekce jsou jedno z nejc¢astéjSich infekénich onemocnéni postihujici jak déti tak
i dospélé. Vyskyt fady z nich ma sezénni raz, maji velky epidemiologicky vyznam a jsou snad-
no prenosné. PfestoZe pficina obtizi mize byt rlznorodd z pohledu vyvolavajiciho agens, fa-
du z nich lze resit pomoci samolécby. Symptomaticka Iécba je indikovana jako Ié¢ba samo-
statna u respiracnich infekci primarné virové etiologie, jinak je vedena jako doplnék |écby
kauzalni. Vzhledem k mnozstvi plvodcl nezabranuje prodélani onemocnéni opakovani po-
dobného infektu.

Nachlazeni je oznacenim pro mirné virové infekce postihujici sliznice hornich cest dychacich
(HCD). Nachlazeni je doprovazené zvySenou teplotou, projevuje se rymou, kaslem, pdlenim
v hrdle, pobolivanim hlavy, kloubd, svalil, malatnosti. (Casto se respiraéni viréza nespravné
oznacuje jako chripka.) Nachlazeni je obvykle lehce probihajici onemocnéni, ovsem u oslabe-
nych jedinc se mohou vyskytnout dal$i komplikace.

Chfipka (influenza) je nakazlivé virové onemocnéni (viry influenza), které postihuje prevadziné
dychaci cesty (drazdivy kasel) a ma vyrazné celkové priznaky (horecka, bolesti svald, kloubd,
hlavy). Patologické zmény pfi chfipce jsou predevsim v HCD, viry téZce poskozuji fasinkovy epi-
tel dychacich cest a tim usnadnuji pranik bakterii do dolni ¢asti respiracniho traktu. Chfipka se
vyskytuje casto v epidemiich, popf. pandemiich. Pfenasi se obvykle kapénkovou ndkazou
a prvni priznaky se objevi jiz kratce po nakazeni (¢asto za nékolik hodin, vyjimec¢né az za 3 dny).
Onemocnéni ma vétsinou vaznéjsi pribéh, chfipka je nebezpecnd u oslabenych jedincl, sta-
rych osob, malych déti a osob postizenych zdvaznym onemocnénim. Bakteridlni komplikace
jsou Casté u rizikovych skupin obyvatel. Proti nejcastéjsSim typlm chripky byva dostupné ocko-
vani.

COVID-19 je nové onemocnéni, které je zpisobeno koronavirem SARS-CoV-2, vykazujici varia-
bilni prabéh. U nékterych jedincl miZe nemoc probéhnout bez priznakd, bézné se vsak sym-
ptomy onemocnéni projevuji do 14 dnl (v priméru okolo 5. dne) od nakazy. K nejcastéjsim
symptom@m patii horecka, kasel, Unava a dusnost, ztrata ¢ichu. Skala priznaké a jejich domi-
nance také zavisi na konkrétni prevladajici mutaci koronaviru v populaci. Vyraznou komplikaci
(zvlasté pro rizikové pacienty vyssiho véku, imunokompromitované osoby, obézni pacienty,
pacienty s komorbiditami a kuraky) je tézsi pribéh onemocnéni doprovazeny pneumonii
a plicnim edémem, ktery miZe vyZzadovat zajisténi dychani pomoci umélé plicni ventilace.
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U rady pacientl se po prodélané infekci mize manifestovat post-COVID syndrom zahrnuijici
fadu priznak( pretrvdvajicich, nebo se nové vyskytujicich po 12 a vice tydnech od vzniku one-
mocnéni (napf. plicni postiZzeni, postvirovy Unavovy syndrom, svalova slabost, bolesti hlavy
a kloubU, postizeni paméti, zmény nalad, deprese, potize se spankem aj.) V soucasné dobé je
dostupné ockovani chranici prevazné pred tézkym priibéhem onemocnéni.

Akutni bronchitida je zanétlivé onemocnéni pridusek ¢asto nasedajici na infekce hornich cest
dychacich, jedna se o relativné bézné onemocnéni s lehkym pribéhem (vyjimkou jsou rizikové
skupiny pacientl). Manifestuje se drazdivym kaslem, ktery pfechazi ve vlhky produktivni, do-
provazeny celkovou slabosti, mirné zvySenou teplotou, bolesti v krku a chrapotem. Na etiologii
onemocnéni se mohou podilet virova i bakteridlni agens.

Pneumonie je zanétlivé onemocnéni plic, nejcastéji bakterialniho plivodu manifestujici se kas-
lem s purulentnim sputem, dusnosti, bolesti na prsou, teplotou a schvacenosti. Na etiologii
onemocnéni se nejcastéji podileji bakterie, ale mlze byt zplsobena i viry, mykobakteriemi,
houbami a protozoi.

Tabulka €. 1: Pfehled symptomt u nachlazeni, chfipky a nemoci COVID-19

Nachlazeni Chfipka COVID-19
Celkovy Mirnd Unava Celkova Unava, pocit nevy-  Mirna unava az vyrazna
stav konnosti, delsi rekonvales- Unava, dlouhodoba rekon-
cence valescence, dychaci potize.

Dynamika Pozvolny néastup Prudky rozvoj symptom{ V rozmezi cca 14 dn(

nastupu (z pIného zdravi) (primérné kolem 5.dne).

symptom( Symptomy onemocnéni
jsou ale variabilni (od bez-
pfiznakového pribéhu az
po dramatickou mani-
festaci symptoma).

Symptomy

Télesna Mirné zvySena, nebo Zimnice, teplota, vysoké Horecka

teplota bez teploty horecky, poceni

Bolest Mirna, nevyrazna Silné bolesti hlavy hlavné Méné obvykla

hlavy za o€ima, svétloplachost

Bolest Neni obvykla, nebo  Silné bolesti svall celého Méné obvykla

svall mirné intenzity téla

Bolest Casto rGzné intenzity Neni typicka - rozvoj a7 jako  Méné obvykld

v krku nasledek superinfekce

Kasel Casto réizné intenzity Drazdivy, suchy aZ bolestivy  Suchy kasel, dychaci obtize
az dusnost

Ryma Typicky projev Neni typicka - rozvoj az jako  Ucpany nos, ztrata Cichu

nasledek superinfekce
Dalsi Zacpa, prljem, zvraceni Ztrata chuti, zanét spoji-
symptomy vek, prijem, vyrazka na

kGzi, zména barvy prstu
na rukou a nohou

Mirné a stfedné zdvainé pfriznaky chfipky, nachlazeni, COVID-19 a nekomplikované akutni

bronchitidy

|é¢ime symptomaticky,

s podporou pfirozenych protiinfekénich imunitnich

mechanismd. Nezbytnou soucasti lécby akutnich respiracnich infekci je klid na lGzku,
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dostatecné mnoizstvi tekutin a lehkad strava doplnéna o vitaminy. Po prodélaném infektu
adekvatni rekonvalescence.

Podavani antibiotik je indikovano pouze pfi klinickém obraze bakterialni infekce a elevaci
zanétlivych parametra. Narustajici spotfeba ATB v 1é¢bé virovych respiracnich infekci je pfimo
umérna sledované narustajici bakteridlni rezistenci. U pneumonie je poddvani antibiotik nutné
vzdy a neodkladné.

Symptomatickd |écba nezavainych respiraCnich onemocnéni u déti je obdobna jako
u dospélych, je tfeba respektovat davky, davkovaci interval a lékovou formu vhodnou pro
pediatrickou populaci.

Lécba nachlazeni a viréz v téhotenstvi se nelisi od klasické |écby (pouze musime respektovat
kontraindikace jednotlivych 1ék(). Obecné se po celou dobu téhotenstvi nedoporucuje
podcenovat zvySenou teplotu, protoze samotné zvyseni teploty nad 38 °C jiz mize mit Skodlivé
ucinky na plod. DilezZité je zachovavat klid na l1Gzku a vyvarovat se jakékoliv zvySené namahy,
ktera by mohla jesté vice snizit obranyschopnost organismu.

2. Situace vyzadujici konzultaci s lékarem

¢ Novorozenci a kojenci.

o Neklesajici horecka presahujici 41 °C. Dlouhodobé vysoka horecka (teplota nad 38 °C).
Vracejici se horecka.

¢ Dlouhodoby neutisitelny kasel, expektorace hustého sputa, bolesti v oblasti pridusek,
dusnost.

e Bolest v oblasti ledvin.

e Bolest ucha, sekrece z ucha.

e \/yraznd jednostranna bolest v krku, zhorSend pfi polykani, bolest znemoziujici prijem
potravy.

e Symptomaticka Iécba nepfinasi ulevu, symptomy se zhorsuiji.

e Specifické skupiny pacientt

3. Farmakoterapie

Vybér symptomatické terapie zavisi na prevaze prevladajicich priznak.

Teplota, horecka a bolest

Horecka je c&astym symptomem virovych onemocnéni. Jeji fyziologicky vyznam spociva
v pusobeni proti infekci. Horecka provazejici infekci vznikd ndsledkem tvorby prostaglandind
v CNS a pusobenim interleukinli v hypotalamu. Mechanismus Ucinku analgetik-antipyretik
spoCivda v blokaci cyklooxygendzy (COX). Tento enzym katalyzuje pfeménu kyseliny
arachidonové na prostaglandiny, které jsou kromé jiného také zodpovédné za regulaci teploty
v hypotalamu.

Antipyretika se obvykle doporucuji podavat pfi horecce vyssi nez 38,5 °C, antipyretika mezi
sebou nekombinujeme a nestfidame, EBM popird vyssi ucinnost kombinace paracetamolu
s ibuprofenem ve srovnani se samotnou aplikaci jednoho, nebo druhého Iéku. Analgetika-
antipyretika vybirdme dle indikaci a kontraindikaci, zachovavame minimalni odstup mezi
jednotlivymi ddvkami, vramci lécby je nutné zajistit dostatecnou hydrataci. Analgetika-
antipyretika jsou efektivni pri snizovani horecky a ovlivnéni bolestivych symptoma (bolest
hlavy, svalll a kloub(l), nemaji efekt na dalsi priznaky spojené s nachlazenim a nemaiji Zadny vliv
na zavaznost, nebo trvani nemoci z nachlazeni.
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Analgetika-antipyretika
Paracetamol

Paracetamol je u¢innym IéCivem s minimem nezadoucich ucink(. Na rozdil od ostatni antipyre-
tik inhibuje COX pouze v CNS, nema proto protizanétlivé Gcinky, ma dobrou gastrointestinalni
snasenlivost a vyrazné neovliviiuje srazlivost krve. PFi peroralnim podani nastup ucinku pfichazi
do 30 minut, maximalni koncentrace dosahuje za 30—-60 minut, biologicky polocas je 1-3 hodin
a ucinek pretrvava 3-5 hodin.

Biotransformace paracetamolu probihd castecné pres vysoce reaktivni metabolit N-
acetylbenzochinonimin, ktery se rychle inaktivuje vazbou na glutathion. Vycerpani vazebné
kapacity glutationu mlze mit za nasledek zdvainé poskozeni jater a nékdy akutni rendini
tubularni nekrézu. Antidotem pfi predavkovani je N-acetylcystein, ktery je zdrojem SH skupin
pro dostatecnou syntézu antioxidacné plisobiciho glutathionu. V terapeutickych davkach je
paracetamol bezpecnym léCivem, rizikem je predavkovani. U pacient( s rizikovymi faktory jako
je konzumace velkého mnoiZstvi alkoholu, jaterni onemocnéni (napf. cirhdza, infekéni
mononukledza, hepatitidy, vakcinace proti hepatitidé, cysticka fibréza, HIV infekce, porucha
pfijmu potravy, hladovéni, kachexie) mlze dojit k poSkozeni jater uz pti béiné terapeutické
davce. Je proto vhodné vyuzit jiné antipyretikum, pfipadné podavat nizsi davku paracetamolu.
PouZiti paracetamolu v téhotenstvi je doporuceno (pokud je klinicky indikovan) pouze
Davkovani: Jednotliva davka pro dospélého pacienta je 500mg, od télesné hmotnosti 60 kg pak
1000mg. Maximalni denni ddvka je 4 g, u pacientl s rizikovymi faktory a u mladistvych (<15)
pak 3 g. Odstup mezi jednotlivymi davkami vidy nejméné 4 hodiny, Iépe azZ 6 hod.
Kontraindikace: alkohol, poSkozeni jater, hepatotoxickd medikace v anamnéze

Nezddouci ucinky: poskozeni jater, po dlouhodobém uzivani trombocytopenie, agranulocytdza.
Ibuprofen

Ibuprofen je lécivo s dobrym analgetickym a antipyretickym Gcinkem ze skupiny nesteroidnich
antiflogistik. Ibuprofen ma vysokou vazbu na plazmatické bilkoviny, biologicky polocas je kolem
2 hodin, u déti 1,6 hodiny, u starSich pacient(i a u pacientl s tézsi poruchou funkce jater 3—
4 hodiny. Antipyreticky ucinek nastupuje béhem 30-60 minut (vrcholu dosahuje za 2—4 hodiny
po podani), maximalnich plazmatickych koncentraci dosahuje po perordlnim podani za 1,5—
2 hodiny. K omezeni nezadoucich ucinkl je vhodné poddavat ibuprofen spole¢né s jidlem, ale je
nutné pocitat se zpomalenim nastupu Ucinku a mirnym snizenim ucinku.

Ddvkovani: Dospéli 200-400 mg, davkovaci interval s odstupem nejméné 4—6 hodin. Typické
davkovani ibuprofenu jako antipyretika byva 3—4x denné 400 mg. Celkova denni dévka ibupro-
fenu nema prekrocit u dospélych 2,4 g, u pacientl s renalni nebo hepatalni insuficienci 1,2 g.

Kontraindikace: viedovd choroba Zaludku, podani détem mladSim 3 mésicl, krvacivé stavy,
tézsi poruchy funkce ledvin nebo jater, Ill. trimestr gravidity a laktace.

Lékové interakce: zvysuje ucinek Iékl s vlivem na sradzeni krve, zvysuje nezddouci ucinky korti-
kosteroidli, v kombinaci se selektivnimi inhibitory zpétného vychytavani serotoninu (SSRI) se
zvySuje gastrotoxicita, mlzZe sniZzovat ucinek nékterych antihypertenziv (B-blokatory, ACE inhi-
bitory), zvysuje hypoglykemizujici ucinek derivatl sulfonylurey.

NeZadouci ucinky: dyspeptické obtize, Zaludec¢ni nevolnost, zvySené krvaceni, u citlivych jedinct
bronchokonstrikce vlivem zvysené produkce leukotrien(.

Kyselina acetylsalicylova

Kyselina acetylsalicylova sniZuje zvySenou teplotu, a ovliviiuje vnimani bolesti. Pokles teploty je
ve vztahu ke zvySenému vydeji tepla, vyvolaného vazodilataci povrchovych cév. Snizeni teploty
mulzZe byt doprovazeno profuznim pocenim. Kyselina acetylsalicylova se rychle absorbuje
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ze Zzaludku a proximalni casti tenkého stfeva a dosahuje maximalnich plazmatickych hladin
za 1-2 hodiny. Nastup ucinku pfichazi do 30 minut, biologicky polocas je 3=5 hodin.

Ddvkovadni: 0,5-1g 4—6x za den, maximalni denni davka 4 g/den. Davkovaci interval nejméné 4—
6 hodin.

Kontraindikace: pouzivani alkoholu béhem terapie, krvacivé stavy, viedova choroba Zaludku,
bronchialni astma, Ill. trimestr gravidity, kojeni, déti do 16 let.

Interakce: zvysuje Uucinek 1€kl s vlivem na srazeni krve, zvySuje hypoglykemizujici Ucinek deriva-
td sulfonylurey, zvySuje nezddouci Ucinky kortikosteroidli, mlzZe snizovat ucinek nékterych
antihypertenziv (B-blokatory, ACEI), SSRI potencuji antiagregacni Gcinek kyseliny acetylsalicylo-
vé a zvysuji tak riziko krvaceni z horni ¢asti traviciho traktu.

NeZddouci ucinky: dyspeptické obtize, Zalude¢ni nevolnost, zvysené krvaceni, u citlivych jedinc(
bronchokonstrikce, Reyellv syndrom u déti (encefalopatie s tukovou degeneraci jater). U paci-
entd s rendlni insuficienci a u starSich pacientd je nutno davkovani individualné upravit.

Dalsi antipyretika

Nesteroidni antiflogistika jsou pouzivana predevsim pro sviij analgeticky a protizanétlivy uci-
nek. Jako antipyretika jsou v CR registrovany i nékteré ptipravky s diklofenakem a naproxenem.
S ibuprofenem sdili fadu vlastnosti (nezadouci ucinky, kontraindikace, interakce,...), je ale tfeba
pamatovat na individudlni odlisnosti jednotlivych latek, napfiklad ve farmakokinetice (dlouhy
biologicky polocas naproxenu a tim padem jeho nevhodnost ve stéfi), indikacich (antiagregacni
ucinek kyseliny acetylsalicylové) a dalSich specifikdch dané latky (Reyeliv syndrom u déti po
podani salicylatd). K ovlivnéni neklesajici horecky lze pouzit i metamizol, ktery ale neni urcen
k samolécbé.

Fyzikalni ovlivnéni horecky

Pro regulaci télesné teploty pouzivame i fyzikalni postupy. U horecky s teplymi akry mGzeme
chladit celé télo studenymi zdbaly, chladnéjsi sprchou nebo otirat télo studenou vodou (nikdy
nepouzivame ledovou vodu). Hore¢ku manifestujici se centralizaci télesné teploty se studeny-

mi koncetinami a koncovymi ¢4sti téla ovliviiujeme aplikaci studenych obklad(i do mist, kudy
probihaji velké tepny.

Kasel

Kasel jako symptom akutnich respiracnich infekci, mizZe prochazet fazi suchého kasle, kterou
za 2-3 dny sttida faze produktivniho kasle. Suchy drazdivy kasel, mizeme ovlivnit centralnimi
(dextrometorfan), nebo perifernimi antitusiky (butamirdt, dropropizin a levodropropizin). Med
a pripravky obsahujici véeli produkty v radé klinickych studii prokazaly efekt na dlevu od draz-
divého kasle a snizily frekvenci kaslani u postinfekéniho kasle u dospélych.

Lécba produktivniho kasle zahrnuje latky usnadnujici expektoraci a zlepsujici evakuaci sekretu
z dychacich cest (bromhexin, ambroxol, erdostein, acetylcystein, karbocystein a guaifenezin).
Mukoaktivni latky obecné zlepsuji viskoelastické vlastnosti hlenu, upravuji jeho sekreci, snizuji
viskozitu sputa a zvysuji mukocilidrni transport. VétSina mukoaktivnich Iéciv je schopna ovlivnit
kvalitu hlenu, jen nékterd maji i dalsi zajimavé ucinky zahrnujici antioxidac¢ni efekt a ovlivnéni
bakteriadlni adhezivity. Zvlastni postaveni mezi mukolytiky ma erdostein s mukolytickym, imu-
nomodulaénim, antiflogistickym a antioxidacnim efektem. V souvislosti s infekci COVID-19 je
v ramci symptomatické lécby doporucovano vyuziti mukolytik u pacient s lehkym, stfedné
tézkym a tézkym pribéhem. Dle soucasného poznani mukoaktivni latky mohou ptiznivé modu-
lovat stav tzv. ,,cytokinova boure” provazejici tézké stadium COVID-19 a chtipky.

5 Doporucené postupy. Projekt Ceské Iékarnické komory. Copyright © 2021



DP SYMPTOMATICKA LECBA CHRIPKY A NACHLAZENI A COVID-19 Autorka: Kotolova

Bolest v krku

Bolest v krku je provazena zarudnutim, otokem, Skrabanim, palenim, chrapotem nebo potizemi
pfi polykani. Symptomaticka lé¢ba bolesti v krku je indikovana jako samostatna Iécba u zanétli-
(benzydamin, flurbiprofen), nebo antiseptika (jod a jeho derivdty, amylmetakresol, dichloro-
benzenmethanol benzoxon, benzalkonium, chlorhexidin aj.) - viz DP bolest v krku.

Ryma

Akutni rinitida je typickym projevem bézného nachlazeni, u chfipky neni béZzna a vyskytuje se
sekunddrné azZ jako nasledek superinfekce. Na zacatku byva suché stadium s nepfijemnym pa-
lenim a suchosti v nose a nosohltanu, po 12—24 hodinach se obvykle rozvine katardlni stadium
s vodnatou nebo hlenovitou sekreci. Symptomaticka Ié¢ba rymy zahrnuje pouzivani lokalnich
dekongestiv se sympatomimetickou aktivitou: (nafazolin, oxymetazolin, xylometazolin, trama-
zolin, phenylefrin a centralné puUsobici pseudoefedrin a efedrin). Terapie snizuje prekrveni
a otok nosni sliznice s rychlym a vyraznym nastupem ucinku. Dlouhodobd aplikace sympato-
mimetik vede k zdufeni nosni sliznice s vyznamnym zhorSenim obstrukce nosni dutiny vedouci
az k rozvoji rhinitis medicamentosa. Neni proto vhodné tyto léky podavat déle neZ jeden tyden.
U malych déti se aplikace umérné zkracuje, do 2 let véku neni doporucovana, s vyjimkou u ko-
jenctll, kdy neprichodnost nosu muze zplsobovat problémy pfi kojeni.

Zdravotnické prostiedky ovliviujici rymu fyzikalné zahrnuji solné roztoky - isotonické a hyper-
tonické. Zvlh¢uji nosni sliznici, Cisti a uvoliuji dychaci cesty. Obsah minerdld a stopovych prvki
pfispiva k regeneraci, prokrveni a obranyschopnosti nosni sliznice.

Kombinované pripravky v symptomatické lécbé chripky a nachlazeni

Kombinované pftipravky obsahuji vedle hlavni Ucinné latky ze skupiny analgetik - antipyretik,
kterou ve vétsiné pripadl predstavuje paracetamol, ddle pak ibuprofen a kyselina acetylsa-
licylova, i dalsi uc¢inné latky z rdznych farmakologickych skupin. V kombinovanych pfipravcich
se objevuje vitamin C, kofein, sympatomimetika (fenylefrin, pseudoefedrin), antitusika a ex-
pektorancia (dextrometorfan, guaifenezin, terpin), analgetika (propyfenazon) a antihistaminika
(chlorfenamin). VétSina kombinovanych pftipravki jsou volné prodejné léky, pfFipravky
s obsahem pseudoefedrinu jsou v rezimu volné prodejny Iék s omezenim. Pfipravky obsahujici
vice ucinnych latek zvysuji efektivitu a compliance pacienta a pro vybrané skupiny pacient(
jsou proto vyhodné. Kombinované pfipravky s paracetamolem jsou vhodné u pacientd, kde
nejsou akceptovany nezddouci Ucinky ibuprofenu a ASA. Lékové formy kombinovanych pfi-
pravk( zahrnuji nejcastéji prasky pro pripravu perordlniho roztoku, dale pak potahované table-
ty a Sumivé tablety. Vyhodou praskl pro pripravu peroralniho roztoku je rychlejsi nastup ucin-
ku oproti tabletam a zajisténi hydratace. Kombinované pfipravky obecné nejsou vhodné pro
déti, téhotné, kojici a polymorbidni osoby. Pfi vybéru a doporucovani kombinovanych pfiprav-
kG by mél lékarnik doporucit vhodnou lékovou formu a upozornit na riziko duplicitniho pouZiti
dalSich analgetik-antipyretik, antitusik a expektorancii. Riziko Iékovych interakci narlsta
s poctem dalSich 1éka, které pacient uziva. Prehled dostupnych kombinovanych pfipravki
s indikaci |écba symptom( nachlazeni a chripky uvadi tabulka €. 2.

Tabulka €. 2: Kombinované pripravky v symptomatické Iécbé nachlazeni a chripky

Antipyretikum  Vedlejsi Farmakoterapeuticka Lécivé pripravky
a analgetikum ucinné latky skupina
Paracetamol + fenylefrin sympatomimetikum Tantogrip citrén’, Tanto-

. v@®
grip pomeranc¢

+ vitamin C vitamin Coldrex horky népoj®,
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+ fenylefrin
+ fenylefrin

+ extrakt z tfapatky
nachové

+ fenylefrin

+ kofein

+ fenylefrin

+ kofein

+ vitamin C

+ terpin

+ fenylefrin

+ dextrometorfan
+ pseudoefedrin
+ pseudoefedrin
+ dextrometorfan
+ chlorfenamin

+ vitamin C

+ kofein

+ chlorfenamin

sympatomimetikum
sympatomimetikum
imunostimulans

sympatomimetikum
koanalgetikum
sympatomimetikum
koanalgetikum
vitamin
expektorans
sympatomimetikum
antitusikum
sympatomimetikum
sympatomimetikum
antitusikum
antihistaminikum
vitamin
koanalgetikum
antihistaminikum

Coldrexjunior®
Paralen grip horky né1poj®

Paralen grip chtipka a
bolest”

Coldrex tbl.”

Paralen grip chtipka a
kagel”

Panadol plus grip®

®
Paralen plus

Grippostad®

®
Humex cold

+ guaifenezin expektor., myorelaxans Ataralgin®

+ kofein koanalgetikum

+ guaifenezin expektor., myorelaxans Theraflu’, Vicks®

+ fenylefrin sympatomimetikum

+ propyfenazon analg.-antipyretikum Saridon”

+ kofein koanalgetikum
Ibuprofen + pseudoefedrin sympatomimetikum Robicold”

+ fenylefrin sympatomimetikum Ibalgin grip®
Kyselina + vitamin C vitamin Aspirin c

acetylsalicylova

Kombinované pfipravky obecné nejsou vhodné pro malé déti, téhotné, kojici a polymorbidni
osoby.

Sympatomimetika obsazena v kombinovanych pfipravcich jsou indikovana pro |é¢bu ucpaného
nosu jako dekongestanty. Opatrnosti je tfeba u pacientl s vysokym krevnim tlakem, ischemic-
kou chorobou srdecni. Mohou vyvolavat interakce s nékterymi psychofarmaky, mohou ovlivnit
pozornost.

Antihistaminika obsaZzena v kombinovanych pfipravcich uvoliuji ucpany nos a vedlejsi dutiny,
usnadnuji dychani.

Posileni imunity v obdobi respiracnich onemocnéni

Véasna imunomodulaéni strategie zahrnuje pouziti vitaminQ, mineral( a dalSich pfirodnich |a-
tek.

Mezi registrované |écivé pfipravky obsahujici vitaminy uréené na posileni odolnosti organismu
pfi infekénich onemocnénich jako je chtipka a nachlazeni se fadi vitamin C. Ten se podili
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na zmirnovani a zkracovani symptoma chripky a nachlazeni. V obdobi vyskytu respiracnich
onemocnéni jej lze uZivat profylakticky v nizsich davkach (100-200 mg/den) nebo terapeuticky
v pribéhu nemoci ve vyssich davkach (az 1000 mg/den).

Vitamin D se podili na dozravani a regulaci funkce monocytl a makrofagl a na regulaci zanétli-
vé odpovédi organismu na infekci. Nizké hladiny vitaminu D jsou spojeny s vys$Sim rizikem re-
spiracniho infektu a dostatecna suplementace toto riziko snizuje (k dispozici neni volné prodej-
ny registrovany pripravek obsahujici vitamin D, na trhu je fada potravnich doplnku).
Vyznamnou roli v imunitnim systému hraje také zinek, ovliviiuje proliferaci, diferenciaci a ma-
turaci leukocytl a lymfocytl, stimuluje tvorbu interferonu alfa a podili se na modulaci zanétlivé
odpovédi. Zinek ma vyznamny efekt na virové infekce prostfednictvim modulace vstupu viro-
vych ¢astic a ovlivnénim jejich fuze, replikace a translace. Je prokazano, Ze suplementace zinku
zkracuje a ovliviiuje tizi symptomu u nachlazeni. Adekvatni hladina Zn muize také snizit riziko
nasledné bakteridlni koinfekce u akutnich respiracnich virovych infekci. Dostupny registrovany
volné prodejny lécCivy pfipravek obsahujici zinek je indikovan na ovlivnéni imunitni funkce pfi
zvySené nachylnosti k infekcim a pfi nachlazeni. Tato lé¢ebna strategie ma byt zahajena v pru-
béhu prvnich prodromalnich stadii respiracni infekce (béhem 12-24 hodin) a doporucuje se
pouzit davkovani az do 75 mg elementarniho zinku za den béhem nejméné 5 po sobé nasledu-
jicich dni. Zinek Ize pouZit i v rdmci preventivni strategie.

Soucasti lé¢ebné strategie u pacientl s COVID-19 je v ramci podpuarné lé¢by doporucovan zi-
nek, vitamin C, vitamin D a thiamin a to jak u asymptomatickych pacientl, tak i u pacient(
s lehkym, stfedné tézkym a tézkym pribéhem.

Ptinos pro funkci imunitniho systému maji i vitaminy skupiny B, vitamin A, E, ddle selen a Ze-
lezo. Urcitou imunomodulacni aktivitu vykazuje rfada fytofarmak a dalsi latky ptirodniho puavo-
du, napft. propolis, med, vytazky z hub nebo ¢esneku. Pro nespecifické posileni imunity lze pou-
Zit také omega-3 mastné kyseliny, probiotika, beta-glukany, nebo extrakt z rostlin rodu Echina-
cea.

Registrovand fytofarmaka v Iécbé symptomii nachlazeni a chfipky

Podplrna Iécba zahrnuje fytofarmaka s desinfekénim, expektoracnim, potopudnym a nespeci-
fickym imunomodulaénim ucéinkem. Registrovana fytofarmaka (napf. jitrocel, lipa, ¢erny bez,
brectan, echinacea, Zensen, pelargonie aj.) zahrnuji zhruba z poloviny ¢aje a ¢ajové smési, dale
jsou na trhu sirupy, kapky a tablety. Registrovany balzam lze pouzit k potirani hrudniku i k inha-
lacim. Vyhodou ¢ajl je zajisténi dostate¢né hydratace, ktera je dllezitd hlavné u stava s vyssi
teplotou a zahlenénim.

Prehled dostupnych fytofarmak s indikaci |écba symptomU nachlazeni a chfipky shrnuje tabul-
ka €. 3.

Tabulka €. 3: Registrovana fytofarmaka pfi symptomatické lécbé chf¥ipky a nachlazeni

Nazev a sloZeni Indikace Davkovani
Caj z kvétu bezu éerného” Mirnéni ptiznakd na- Déti od 12 let a dospéli 3—5x den-
Sambuci flos chlazeni provazenych né, pouzivat maximalné tyden.
zvySenou teplotou. Nalev lze pouzit i jako kloktadlo.
Fenyklovy (‘Eaj® Expektorans provazejici Déti od 12 let a dospéli 3x denné
Foeniculi dulcis fructus kasel pfi nachlazeni. (max. 2 tydny). Déti od 4-12 let 2—
Leh¢i zazivaci potize 3x denné (max. tyden).
s nadymanim.
Jitrocelovy Eaj® Katary HCD; zmirnuje Déti 3-9 let 2x denné, starsi déti
Plantaginis folium drazdéni ke kasli, pod-  a dospéli 3x denné.

poruje vykaslavani,
uvoliiuje hleny.
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Lipovy <":aj®
Tiliae flos

Katary HCD, nemoci
z nachlazeni, suchy
drazdivy kasel.

Déti 1-3 roky 1x denné, déti od
4 |let a dospivajici 2x denné. Do-
spéli 3x denné. Nalev Ize pouZit
i jako kloktadlo, nebo k inhalacim.

Cajova smés pfi nachlazeni’
Sambuci flos, Tiliae flos, Plan-
taginis folium, Foeniculi dulcis
fructus, Liquiritiae radix

Mirnéni ptiznakl na-
chlazeni provdzenych
zvySenou teplotou; pfi
zanétech dutiny ustni
a HCD; podporuje po-
ceni.

Déti od 3 let a dospéli 3x denné.

Pulmoran’ (Cajovd smés)
Salviae officinalis herba, Al-
thaeae radix, Polygoni avicu-
laris herba, Thymi herba, Urti-
cae herba, Sambuci flos, Plan-
taginis folium, Foeniculi
fructus, Liquiritiae radix

Pomocny pfipravek pfi
akutnich a chronickych
onemocnénich hornich
cest dychacich. Expek-
torans a antiseptikum.

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

Pradugkova &ajova smés
Plantaginis folium, Althaeae
radix, Cynosbati fructus, Liqui-
ritiae radix, Serpylli herba,
Tiliae flos

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

Déti od 4-12 let 2x denné, dospéli
3x denné. Nalev Ize pouZit i jako
kloktadlo, nebo k inhalacim.

Species pectorales planta®
(Cajova smés)

Plantaginis folium, Althaeae
radix, Farfarae folium, Men-
thae piperitae herba, Liquiri-
tiae radix, Verbasci flos, Fo-
eniculi fructus

Pomocny pfipravek pfi
akutnich a chronickych
onemocnénich hornich
cest dychacich. Expek-
torans, mucilaginosum
a antiseptikum.

Déti od 12 let a dospéli 3x denné.
Nepouzivat dlouhodobé max. 4—6
tydnu za rok.

Bronchipret

tymian a bfe&tan’ (sirup)
Thymi herba extractum flui-
dum, Hederae helicis folii ex-
tractum fluidum

Akutni nekomplikované
bronchitidy s produkci
hlenu a Ié¢ba kasle jako
symptomu u nachlaze-
ni.

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

Hedelix” (sirup)
Hederae helicis extractum
spissum

Expektorans pfi kasli
doprovazejici nachlaze-
ni.

Kojenci do 1 roku 1x 2,5ml/den,
déti 1-4 roky 3x 2,5ml/den, déti
4-12 let 3—4x 2,5ml/den, mladist-
vi a dospéli 3x 5ml/den.

Mucoplant proti kasli
s jitrocelem a medem" (sirup)
Plantaginis extractum fluidum

Podplrna léc¢ba sym-
ptom( z nachlazeni
a onemocnéni HCD.

Déti 3-5 let 4-6x 2,5 ml/den, déti
6—14 let 4—6x 5 ml/den, mladistvi
a dospéli 4—6x 15 ml/den odstu-
pem 2-3 hodin béhem dne.

Thymomel' (sirup)

Thymi extractum fluidum,
Serpylli extractum fluidum,
Plantaginis extractum fluidum

Usnadnéni vykaslavani
u nachlazeni.

Déti 1-4 roky 3x 5 ml/den (jen na
doporuceni lékare). Od 4 do 12 let
3x 5-10 ml/den. Mladistvi a do-
spéli 3-5x 15 ml/den. Sirup pouzi-
vame po jidle.
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Biotussil (kapky) Pomocny pfipravek pfi  Déti od 4—7 let 3x 10-15 ka-
Gentianae rad., Primulae flos, akutnich a chronickych  pek/den. Déti 7-12 let 3x25 ka-
Plantaginis fol., Thymi herba, = onemocnénich hornich  pek/den. Déti od 12 let a dospéli

Liquiritiae rad., Sambuci fl. cest dychacich vcetné 3x 50 kapek/den.

extr.; Foeniculi amari fruct. rymy a zanétl vedlej-

etherol.; Anisi stellati etherol.  Sich dutin.

Soledum 200 mg mékké en-  Symptomatickd |écba Déti od 12 let a dospéli 3x denné
terosolventnl'tobolky® akutni bronchitidy 1 tobolku pred jidlem

Cineol a bézného nachlazeni.

Mucoplant eukalyptovy bal-  Podplrna lécba Nékolikrat denné na hrud

zam’ (mast) u onemocnéni dycha- a na zada nanést v tenké vrstvé;
Eucalypti ehterol., Pini sylv. cich cest. vhodny od 2 let, k inhalaci od 6
etherol., camphora rac. let.

Registrovana fytofarmaka obecné nejsou vhodna pro téhotné a kojici vzhledem
k nedostatecnym udajlm, z dlvodd, Ze bezpecnost uZivani pfipravku v téhotenstvi a kojeni
nebyla stanovena.

Ptipravky obsahujici Iékofici, nebo Salvéj se nesméji v téhotenstvi uzivat. Uzivani pripravkd ob-
sahujici fenykl by mélo byt omezeno na minimum.

4. Zavér

Respiracni infekce se fadi mezi nejcastéjsi a nejrozsirenéjsi infekce, Vétsina z nich je virové
etiologie a je u nich mozné vyuZzit samolécbu. Lékarna by v pfipadé pacientli s onemocnénim
dychacich cest méla plnit funkci pracovisté, které na jedné strané poradi se samolécbou pfi
nezavaznych projevech tohoto onemocnéni, a na druhé strané rozezna nebezpeci prognos-
ticky zavaznych onemocnéni dychacich cest, které je nutné |écit pod lékafskym dohledem.
Vybér symptomatické terapie zavisi na prevaze prevazujicich priznakl a typu pacienta. Mimo
symptomatickou Ié¢bu Ize doporucit pfipravky modulujici imunitu a soucasné s doporuéenim
symptomatické 1é¢by by mélo zaznit doporuceni k podpore imunity. V pfipadé rozhodovaci-
ho procesu, kdy |ékarnik dava konkrétni doporuceni je nutné, aby ke konkrétnimu pacientovi
smeéroval konkrétni Iék, ktery zohledni jeho aktudlni zdravotni stav, vék, pridruzené diagndzy
a dalsi uzivané léky. Je nutné zjistit vSechny symptomy, které pacienta trapi a pred nabizenim
konkrétniho pfipravku zjistit, zda jiz neni lé¢en |ékafem, nebo jiz uzivd néjaky ptipravek.
V tomto pripadé je nutné vybrat pfipravek tak, aby nedoslo k nezddoucim interakcim nebo
nadbyte¢nému zdvojeni léCby stejnym ¢i podobnym lékem.

Soucasti |éCby je i klidovy rezim, dostateéné mnozstvi tekutin a raciondlni strava. Jako pre-
venci pred respiracnimi infekcemi Ize doporudit i pravidelny pohyb na ¢erstvém vzduchu nej-
Iépe ve slunny den, pozitivni mysleni a lehkou stravu bohatou na ovoce a zeleninu.
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