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Mezinarodni srovnani spotreby
opioidu
Predepsané opioidy/ 1 mil.
obyvatel
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Epidemiologie zavislosti na Iécich

Zhruba 3 - 5 % dospé&lych ob&ant v CR ma problémy s
uzivanim psychotropnich léku.’

Kazdy prakticky |ékar se v pruméru jednou denné dostane
do styku s pacientem, ktery je zfejmé zavisly na lécich?
Zhruba 7 % predepisovanych Iéku v sobé skryva
zavislostni potencial. 3

— Leky na spani a na uklidnéni obsahujici benzodiazepiny

— Centralné pusobici analgetika

— Kodeinove nebo kombinované preparaty s obsahem kofeinu
— Psychostimulancia



Definice podle MKN-10

F11.2: Poruchy duSevni a poruchy chovani zpusobené
uzivanim opioidu - syndrom zavislosti
* V prubéhu 12 mésicu musi byt splnéna 3 kritéria:

Silna touha nebo nutkani uzit opioidy

Ztrata kontroly nad uzivanim

Odvykaci stav

Tolerance

Zanedbavani jinych potéSeni a zajmu
Pokracovani v uzivani navzdory prokazanemu
dikazu Skodlivosti nasledku
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Priznaky zavislosti nebo zneuzivani
(LONTS)

Potize v praci, v rodine a v socialnim prostredi

Opakované nedodrzovani terminu schuzek s Iékafem

Neucast na dalsich predepsanych terapiich (napr. fyzioterapie)
Neochota ke zménam v IéCebné metode (davkovani, preparat)
navzdory zjevnym negativnim fyziologickym a psychologickym
dopadim medikace

Tvrzeni o nezameérnych psychickych ucincich (euforie, sedace apod.)
Pouziti Iéku v rozporu s predpisem k |€Cbé jinych pfiznaku
Odchylky od prepsaného uzivani (napr. zvySovani davky)
Rostouci touha po opioidech s kratkym ucCinkem

Opakované ,ztraceni“ receptu
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Priznaky zavislosti nebo zneuzivani
(LONTS)

»PujCovani“ Iéku proti bolesti na bazi opioidu od tretich osob (napf.
ostatnich pacientu, znamych nebo ¢lenu rodiny)

Pokusy o ziskani receptt u jinych Iékaru, na klinikach nebo v
oddélenich pohotovosti bez informovani osetrujiciho Iékare
Pofizovani léku proti bolesti na bazi opioidii mimo zdravotnicka
zarizeni

Vytvareni zasob opiatovych Iéku pro Iécbu bolesti

Vyzadovani preparatt, u nichz Ize predpokladat uzivani jinak, nez je
uréeno

Zadosti o navySeni davky nebo pfed€asné doplnéni zasoby leku,
ackoli je mirneni bolesti dostacujici

Aplikace opiatovych léku proti bolesti nez stanoveno (napf. nazalné
nebo intraven6zné)

Agresivni vyzadovani silnéjSich preparatu

Zneuzivani jinych latek (napr. alkohol nebo nelegalni drogy)

Pozitivni vysledky vysetreni na nepredepsané opioidy, sedativa,
hypnotika nebo nelegalni navykové latky



Od chronické bolesti k onemocnéni
zavislosti

 Chronicka bolest a Iéky na bolest s obsahem
opioidU postupné nabyvaji ustfedniho vyznamu
Vv Zivote pacienta.

- Casto mnohalety prubéh chronicke bolesti s
neuspokojivou lecbou z pohledu nemocneho
muze vyustit v rozvoj zavislosti na opioidnich
analgeticich

- Se zavislosti se setkavame Casto u lékaru, pro
které muze byt tato diagnoza spojena se ztratou
zamestnani




Duvody uzivani opioidnich analgetik u pacientu

zavislych na lecich proti bolesti
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Vyskyt psychiatrickych komorbidit u pacientt
se zavislosti na opiatovych léecich proti bolesti

« 360 pacientu se zavislosti na opiatovych Iécich proti
bolesti
* 50 % (n = 180) s psychiatrickou komorbiditou
- Deprese (n =111)
— Uzkostna porucha (n = 81)
— Posttraumaticka stresova porucha (n = 52)
— ADHD (n = 15)
— Bipolarni porucha (n = 10)
— Ostatni (n = 17)
- U zen byla pravdepodobnost psychickych komorbidit
1,6 krat vySSi neZ u muzu.
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Terapeuticke moznosti v pripade zavislosti
na opiatovych lecich vyzadujici leCbu

- Predpoklad: motivace pacienta

— Detoxifikace (postupné pomalé ambulantni
vyshizovani davky nebo detoxifikace behem
hospitalizace)

— Substitucni lécba

10



Substitucni leCba u zavislych na opioidnich
analgeticich — cile terapie

- Rychle ziskani kontroly nad zavislosti (craving,
odvykaci stavy)

- Stabilizace nalady

Obnoveni schopnosti vykonavat bezne kazdodenni
cinnosti

Zlepseni lecebne compliance
Mozné znovuzahajeni multimodalni terapie bolesti

Po ukonceni substitucni lecby (strednedoby az
dlouhodoby horizont) usnadnéeni noveho
posouzeni/hodnoceni bolesti a rozhodnuti o jeji
noveé lecbe v pripade potreby.

- Zastaveni ne vzdy zakonneého obstaravani opioidu
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Substitucni terapie — latky

1 Metadon™
— PIny opioidni agonista na p receptoru a na K receptoru

1 Buprenorfin/naloxon?' (Suboxone)

— Buprenorfin

1 Parcialni opioidni agonista s vysokou afinitou a nizkou vlastni
aktivitou na y-opioidnim receptoru

1 Antagonista na k-receptoru
1 Terapeuticky ucinna latka kombinovaného preparatu
— Naloxon
2 Opioidni antagonista
1 Uginkuje pouze v pripadé i.v. aplikace buprenorfinu/naloxonu

1 ZlepSuje bezpec€nostni profil medikace, protoze mj. ztézuje
obchodovani a zneuzivani
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Opioidy a dechova deprese

« Plny opioidni agonista
(napf. Morfin, Oxykodon, Dechova deprese  piny agonista
Fentanyl, Metadon) vyzadulicl zakrog
« Prakticky linearni narust } ______________________________________
« Parcialni opioidni agonista m— _
(napF. Buprenorfl'n) Parcialni agonista
« Efekt stropu: nenastupuje
dechova deprese
VyZaduj ici zakrok™ Antagonista
« Antagonista (napfr.
Naloxon)
* Neaktivuje receptory
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https://accessmedicine.mhmedical.com/content.aspx?bookid=374
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Buprenorfin v lecbe bolesti a leCbe zavislosti

Lécba bolesti

Cil: dosazeni analgetickeho
ucinku

Davka: max. 3,36 mg/24 hod’
Délka trvani ucinku: 6-8 hod

Pripravky:
* Transtec
 Temgesic

* NENi INDIKOVANO PRO LECBU BOLESTI

1.Lejcko, J., Pfehled opioidnich analgetik, Praktické Iékarenstvi, 2009, 5(4):172-175

2. Greenwald M., Effects of Buprenorphine Maintenance Dose on m-Opioid Receptor Availability, Plasma Concentrations, and Antagonist
Blockade in Heroin-Dependent Volunteers, Neuropsychopharmacology (2003) 28, 2000—2009 14



Obsazeni opioidnich receptortu buprenorfinem

+ P¥i davce 16 mg buprenorfinu denné je
obsazeno cca 95 % u-opioidnich receptoru.

+ Potla€eni cravingu a zabranéni odvykacim

stavim
- Zadny dalSi uCinek (euforie) pfi uziti dalSich
opioidU
Obsazenost |
receptort az 95%:2
LY
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Kazuistika — muz 57 roku

# RA: Matka + v 76 ti letech na CMP, bratr
Skodlivé uzivani alkoholu

m OA: v roce 1977 motohavarie , tyden v
bezvedomi, uraz ramene — avulze
brachialniho plexu, od te doby pareza leve
horni koncCetiny a rozvoj tezkych
fantomovych bolesti v oblasti ruky
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Kazuistika — muz 57 roku

m Od roku 1996 v péeci Centra pro lecbu
bolesti pfi NCH klinice FN Olomouc.

m Od roku 2005 s prestavkou v peci AT
ambulance Kliniky psychiatrie FN
Olomouc v substituci

m Alergii: neudava
a2 SA: Bydli s otcem ( 78 roku) a bratem na

vesnicl v rodinném dome, svobodny,
bezdetny, ma pritelkyni, matka zemrela.

17



Kazuistika — muz 57 roku

#m Vyucen soustruznikem, dalkove
vystudoval SES s maturitou

m Zamestnani : po uraze byl v plném ID, po
te v castecnem ID a pracoval na obci jako
pokladnik, v poslednich letech opéet v
plném ID , ale pro zavislost na opiatech !!!!

| 3x zadal na parezu LHK, ale NEDOSTAL !
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Kazuistika — muz 57 roku

a Zaliby: rockova hudba, pocitac, v mladi
tréenoval a hral fotbal a stolni tenis

m Abusus: Nekouri, alkohol nepije, Tramal,
Vendal v anamnéze

m FA: Medikoval: Eunalgit, Tramal,
Valoron,Spasmoveralgin,MST, Temgesic,
Subutex, Transtec, Vendal, Esoprex

a1 Nyni: Argofan 225 mg, Suboxone 24 mg
1 RP: na motocykl
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Kazuistika — muz 57 roku

# NO: V roce 2005 odeslan do AT ambulance z
Centra lecby bolesti pri neurochirurgicke klinice
z duvodu vypadku preparatu Temgesic 0,4mg
tbl na trhu ( na ten byl preveden nebot se
rozvinula zavislost na Tramalu ) , ktery nemocny
uzival v davce 10 tbl tedy 4 mg pro die v
kombinaci s Transtecem 70 MCG/H a 3 dny.
Nyni ma pouze naplast a je mu zle ( udava
zimnici, tres, GIT potize). Bolesti se snazil zbavit
pomoci hypnozy u prof. Kratochvila,
akupunkturou u doc. Opavského, toto ovsem s
malym efektem. 20



Kazuistika — muz 57 roku

® SPP: dominuje obava z dalSich bolesti a
nedostatecné leCby, zvysena anxieta.

1 Nemocnému byl predepsan Subutex
nejprve v davce jako Temgesic tedy
celkem 4 mg za den. Zahy byl prijat do
substitucniho programu nejprve byla
davka Subutexu navysena na 16 mg a lek
byl hrazen z projektu MZ CR, pozdéiji
hrazen z pojisteni cloveka,ktery
nemocnemu zavinil motohavarii.
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Kazuistika — muz 57 roku

m Davka byla pozvolne navysena na 24 mg
a pro uzkostné stavy byl nasazen
Escitalopram 15 mg.

™V roce 2011nemocnému onemocnela
matka (CMP) a zahy zemrela, nalezem v
moci bylo zjisteno, ze predepisovany
buprenorfin prestal uzivat, ale zacal brat

m opiaty- sdelil, ze je ma od obvodni lekarky
na doporuceni centra bolesti NCH kliniky .
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Kazuistika — muz 57 roku

# Doporucenou davku Vendalu 100 mg/den
ovsem navysoval na 800 mg/den, tyto
davky mu prakticka Iékarka odmitla
predepisovat.

m /Z tohoto duvodu nastoupil na
psychiatrickou kliniku na detoxifikaci.

m Byl prijat znovu do substitucniho
programu AT ambulance a opet medikuje
buprenorfin ( Suboxone) — 24 mg pro die v
kombinaci s venlafaxinem 225 mg pro die.



Kazuistika — muz 57 roku

1 Nemocny svou chronickou bolest pri
stavajici medikaci t.C.zvlada dobre.
Situace v rodine se stabilizovala ( pece o
chod domacnosti).

1 Pri exacerbaci bolesti davku Suboxonu
navysi max na 32mg/den, snazi se
vyuzivat relaxace, ulevovych poloh a
lokalnich pripravku
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Zaver
Zavislost na opiatovych lécich na bolest se vyskytuje Casto a predstavuje
vysoky tlak na pacienta,ale i jeho I€kare cely zdravotni systém a spoleCnost

Pacienti zavisli na opiatovych lécich proti bolesti trpi zavaznym zhorSenim
sveé socialni a pracovni situace (odlouceni, nezaméstnanost, socialni
izolace)

Zavislost na opiatovych lécich proti bolesti je chronické onemocnéni

Pacienti s chronickou bolesti zavisli na opiatovych lécich na bolest potrebuji
jak farmakologickou tak psychologickou léCbu (pFistup multimodalni terapie)

Farmakologickou substituéni Ié¢ébou mohou byt dosazeny nasledujici
cile:

— Rychlé ziskani kontroly nad zavislosti

— Stabilizace nalady

— Obnoveni schopnosti vykonavat bézné kazdodenni €innosti

— ZlepsSeni compliance lé€by

— Mozné zahajeni multimodalni terapie bolesti

— Po ukonceni substituéni Ié€by (strednédoby az dlouhodoby
horizont) usnadnéni nového posouzeni/hodnoceni bolesti a
rozhodnuti o jeji nové lécbé v pripadé potieby. g
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