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Roztrousena sklerdoza mozkomisni
(RS=MS)

» chronické zanétlivé autoimunitni onemocnéni centralniho nervového systému (CNS)
» mladi dospéli mezi 20.- 40. rokem zivota, zeny (2-2.5x)

» prednostné bila rasa, prevalence nartista se vzdalenosti od rovniku — v CR: 170/100
000; rostouci incidence — 11.7/100 000;

» patogeneze onemocnéni - na periferii aktivované autoagresivni lymfocyty = proti
antigenum CNS, pfevazné myelinu = pfes porusenou HEB do CNS

» tvorba perivaskularnich infiltratd, kde rozpad myelinu a ztrata axont — dusledkem
neurodeficit - invalidita

» mira axonalni ztraty — podminéna geneticky — HLA - DR2, sub-typ HLA-DRB1*1501
(alela HLA-DR1501 - specificky spojena s Casnou fazi ataky RS)

» zanét za neporusenou HEB — na okrajich zanétlivych lozisek a meningach, kde shluky
B lymfocytu=tvorba protilatek, vznik klont plazmatickych bb.
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Prvni krok=>dg.!

kazdy pacient s podezrenim na RS
> MR mozku ev. michy pred a po aplikaci k.l. = Gd! = ¢asna dg. RS!

o LP — mozkomisni mok

> VVEP zrakové evokované potencialy

> OCT

> pokud dg. RS=|écba do 4 tydnu start

> pokud neni dg. RS jista — detailni dalsi dif. dg.

Dg. kritéria McDonaldova
2001=2005=2010=2017




2. krok=>Lécba RS =>komplexni proces/péce
62ba akutni ataky (relaps, aktivita na MR)

dlouhodoba — imunomodulacni lécba I. linie

dlouhodoba - eskalace Il. linie Iécby RS
Dnes: MET/HET (stfedné/vysoce ucinna lécba)

lécba symptomaticka
- medikamentozni
- nemedikamentozni
> rehabilitace: odborna, autorehabilitace, kolektivni
> psychoterapie: individualni, kolektivni (zajmové skupiny, kluby, rodina)
> socialni aspekty
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Klinicky pribéh — fenotypy RS

Pribéh choroby - relabujici remitujici RS (RR RS).

Obdobi remisi je stridano atakami, které mohou, ale nemuseji zanechavat rezidualni
neurologicky deficit.

Jiz zde mohou mit nemocni nékteré obtéZujici pfiznaky, po nichz je vsak nékdy nutné cilené
patrat.

U casti pacientl dochazi postupem casu ke zméné prubéhu choroby do kontinualni progrese
klinického stavu.

Takova varianta onemocnéni se nazyva sekundarné progresivni RS (SP RS).

Témeér kazdy pacient trpi symptomy, které je vhodné alespon zkusit terapeuticky ovlivnit.
Na nékteré priznaky (napf. mikéni Ci sexualni dysfunkci) je tfeba se cilené dotazovat.

Priznaky zpusobené RS jsou velmi pestré.
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Symptomaticka leCba=>symptomy u RS

neboli lécba zamérena na priznaky nemoci =>je nezbytnou soucasti lécebného planu

SYMPTOMY % VYSKYTU V PRUBEHU NEMOCI

PAREZY 89% (78-90%)
SENZITIVNI PRIZNAKY (PARESTEZIE, DYSESTEZIE) 87% (50-75%)
ATAXIE 82% (40-50%)
MOCOVA DYSFUNKCE 71% (78%)
UNAVA 57% (76-87%)
SPASTICITA 52% (55%)
DIPLOPIE 51%
VYPADKY ZORNEHO POLE 49%

nodle Vachovd,Dusdnkova,Zamecnik 2008
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Symptomaticka leCba=>symptomy u RS

STREVNI DYSFUNKCE 51%
DYSARTRIE 37%
VERTIGO(ZAVRATE) 36%
OBLICEJOVA BOLEST 35%
KOGNITIVNI DYSFUNKCE 32% (40-60%)
BOLESTI HLAVY (MIGRENA) 30%
NEUROPSYCHIATRICKE POTIZE (DEPRESE) 23% (50%)
PAROXYSMALNI SYMPTOMY 5-15%
DYSFAGIE 13%
DYSKINEZE (SY NEKLIDNYCH NOHOU, DYSTONIE ETC.) 10%

podle Vachova,Dusankova,Zamecnik 2008
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Symptomaticka lécba

»neboli |éEba zamérend na priznaky nemoci =je nezbytnou soucasti [é¢ebného
planu

» poddavaji se léky
» proti bolesti, zavratim, obtizim s mocenim a porucham sexualnich funkci nebo antidepresiva
»zvysenou svalovou ztuhlost (spasticitu) Ize ovlivnit rehabilitaci a Iéky uvolfiiujicimi svalstvo
» proti Unavé je na prvnim misté doporuceno pravidelné cviceni a léky

» kvuli vyrazné psychické zatézi v dasledku dlouhodobého onemocnéni je nemocnym také
doporucena podplirna psychoterapie

» podavani vitaminu D

»neméné dllezitou soucasti IéCby jsou fyzioterapie a rehabilitace (pomahaji
prekonavat kazdodenni potize s vykonavanim béznych Cinnosti, pohybem Ci
rovnovahou)
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RS & spasticita

spasticita = preruseni centralni kontroly myotatickych reflexu na
urovni podkorové a misni

spasticita je bézny priznak RS (stredni, tézka) 52-55%pacientu s RS
priznaky spasticity:

o krece

> zhorsujici se bolesti

o zhorsujici se hybnost

> poruchy spanku, mocova dysfunkce, disabilita
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Spasticita —52-55%

*Priznaky:
o Zvyseny svalovy tonus=-tonicka spasticita
> Bolestivé kreCce=>fazicka spasticita

*Lécba:
o Redukce spasticity neni vzdy pozitivni = zvyseny sv. tonus DK=zachovani stoje a
chuze

o Lécba individualni:
o odstranit vSe co zvysuje sv. napéti (infekce, obstipace, horecky, bolesti, dekubity etc)

*Klicova fyzioterapie — aktivni i pasivni cviceni
*Rehabilitace na neurofyziologickém podkladé — Vojtova metoda

*Termoterapie (teplo vs chlad)
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Spasticita —52-55%

*Léky (tonicka spasticita):
> Baclofen (5-120mg/d)
o Tizanidin (2-36 mg/de)
> Kombinace =NU

*Méné Casté: benzodiazepiny(tetrazepam 25-150 mg/de), tolperison (150-450
mg/den), thiokochikoside (Muscoril:8-16 mg/d)

*Léky (fazicka spasticita):
> Gabapentin 900-3600 mg/d), levetiracetam 1000-3000 mg/d, canabinoidy

*Léky(fokalni adduktorova spasticita).
> Botulotixin A

*Léky(tézka spasticka paraparéza) —intratekalné baclofen-pumpa

19.10.2023 DOMOV SV. JOSEFA ZIREC 11




Cannabis sativa, C. indica, C. ruderalis
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Spasticita —52-55%

*Marihuana — Sativex — canabinoid
° je symptomatickym |ékem na RS
o zlepSeni spasticity — tj. ztuhlosti, kreci, ale také neuropatickych bolesti, tresu
° indikace pfi nedostate¢ném ucinku obvyklych 1ékl na spasticitu
o vedl. u€. na kvalitu spanku a funkci mocového méchyre

Lékova forma: podjazykovy spray=> velmi dobre tolerovan (Castéji je popsana jen
nevolnost)

v CR je lék schvalen pro l1é¢bu RS, nicméné t.¢. v CR dostupny, neni hrazeny (cca 30
tis. K¢ /baleni)

Naxiva Panaxol THC 100 mg/mi CBD 20mg/ml - standardizovany olejovy
extrakt zlééebného konopl

DOMOV SV. JOSEFA ZIREC 13
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RS & spasticita & Sativex®

52% redukce frekvence kieci (episoda/d)

24% snizeni svalové rigidity(ztuhlosti) mérené Ashworth scale
29% redukce Casu na mérené vzdalenosti 10m

61% snizeni poruch spanku, hlavné jeho prerusovani no¢nimi kfecemi
nebo kfrecemi mocového meéchyre

zlepseni neurologickych funkci (NRS)
19% zlepseni kvality zivota mérené testy QoL EQ-5D11

36% zlepseni celkového fyzického stavu, méreno testem QoL SF-36
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RS & spasticita & Naxiva Panaxol THC 100
mg/ml CBD 20mg/mi

Lékova forma — extrakt

Pomocné latky/prisady
Slozeni:

30 ml extraktu (extrakeni latka: ethanol > 99,5 % v/v) z vrcholkt samiéich kvétenstvi Cannabis
sativa L. konopS

soucasné za pouziti triglyceridd, ktery obsahuje A° tetrahydrokanabinol (THC) 100 mg/ml a
kanabidiol FCpBDLs 20 m% ml. Y J Y ( ) al

Podil obsahu:

Tetrahydrokanabinol (THC): 10,4 % (m/m)

kanabidiolu (CBD): 2,1% (m/m)

Dalsi obsazené latky: Triglyceridy se stfrednim fetézcem, all-rac-a-tokoferol
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Poruchy chuize u pacientu s RS
*64%! — 85%2 pacientl s RS ma potize s chlzi

*70%? pacientl s RS hodnoti omezeni schopnosti normalni
chlize jako nejzavainéjsi zménu v ramci onemocnéni RS

*omezeni schopnosti chuze = multisystémovy deficit

With Fampridine

Fampridine inhibuje draslikové kanaly,

— S—
¢imz blokuje repolarizaci, prodluzuje o Remghe segbpetl '
akEni potencialy a normalizuje nervové : 'J\

vedeni

1. Harris Interactive. Experiences with Multiple Sclerosis (MS): Perspectives of People with MS and MS Care Partners [poll]. March 25, 2008.
2. NARCOMS database.




Poruchy chliize=>Fampyra — fampridin

*prvni schvaleny lék, ktery zlepsuje chlzi pacient(

*neléci roztrousenou sklerdzu, jen zlepsuje jeji pfiznaky - pomaha zhruba 1/3 pacientt

*pokud neni po uziti objektivné prokazan efekt na rychlost a kvalitu chlze, nema smysl |ék
pouzivat

|ék funguje tim, Ze zlepSuje prenos vzruchu na demyelinizovanych nervovych vlaknech (blokuje
draslikové kanaly)

1 tableta 2x denné (10 mg)

*vysSi nez doporucené davky mohou vyvolavat epileptické zachvaty, objevuji se také zazivaci
potize, bolesti hlavy, nevolnost

*Indikovany pacient ma ZP hrazené 1 baleni(28 tbl.) — pokud dojde za 4 tydny ke zrychleni chuize
0 50% - ma na dalsich 6M uhradu a dale pokud trva ucinek, ktery se kontroluje kazdych 6M.
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Deprese & RS

*nejcastéjsi psych. symptom R$S=50,3% vSech RS, 75% v prubéhu Zivota episoda deprese
o primym disledkem chorobného procesu RS
o vedlejsi dlsledek farmakoterapie RS
° zvysené riziko suicidialniho chovani proti jinym neurol. dg. = 7.5x

*k detekci deprese testy (BDI= Beck Depression Inventory)
°zasadni role limbického systému, pravdépodobné depresivni episody spojeny s F-T [ézemi
*Lécba:

*antidepresiva s min. sedativnimi, hypotenznimi a anticholinergnimi uc.

> SSRI (selektivni inhibitory zpétného vychytavani serotoninu): citalopram, escitalopram, fluoxetin, sertralin,
paroxetin

o SNRI (selektivni inhibitory zpétného vychytavani serotoninu a noradrenalinu): venlafaxin
> NaSSA(dudlni antidepresiva plisobici na NoA a serotoninové receptory): mirtazapin (Thmotnost)

Soucasti musi byt psychoterapie!

*Vyjimecné kdyz farmakorezistence=elektrokonvulze=20% riziko relapsu
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Anxieta & RS

*chuda pribuzna deprese

*Uzkostnou symptomatikou trpi 25% pacientu

*komorbidita deprese+anxiety zvysuje riziko sebeposkozeni

*anxieta je nejsilnéjSim nezavislym prediktorem narustu konzumace alkoholu
Lécba:

*anxiolyticka jen kratkodoby efekt

*antidepresiva — inhibitory IMAO nebo SSRI a SNRI

*psychiatr!
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Dalsi neuropsychiatrické symptomy&RS

Emocni labilita Euforie

*naruseni regulace emoci az u 30% pacient *nutno diagnostikovat symptom nikoliv soucast
Lo ) , ) bipolarni poruchy
*emocni labilita = velka polarita emoci
*asi u 2% pacientu(drive precenovano)

Lécba:
* SSRI, hlavné fluoxetin *spojeno s neléCenou RS=> pozdni stadia
o ;gabba:gzear;cgrr]y nalady: karbamazepin, valproat, -periventrikuldrni atrofie, léze F lalok(, bazalnich

ggl., limbického systému

evliv preruseni fronto-limbickych a temporo-
limbickych spojl

Lécba:

obdobna farmaka jako u emocni lability
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Kognitivni poruchy & RS

*prevalence u RS 40-60%

*nejcharakteristi¢téjsi =zpomaleni rychlosti zpracovani informaci
*pamét — verbalni a non verbalni pracovni pamét
*komplexni pozornost a vizualné prostorové schopnosti

*poruchy exekutivnich funkci: poruchy abstraktniho a pojmového uvaZovani, planovani a feseni problému -
ulpivani = komplikuje pracovni zarazeni

*pacienti s kognitivnim deficitem castéji deprese

Kognitivni dysfunkce= dle MRI koresponduje s regionalni a celkové lesion load na T1 a T2 vazenych obrazech,
juxtakortikalnimi lézemi, regionalni a celkovou atrofii, predilekéné CC, extenzni demyelinizace prefrontalné a
subkortikalné = splyvajici léze

Lécba:
*rehabilitace kognitivni funkci — kognitivni trénink

*medikamenty: inhibitory ancetylcholinesterazy (donepezil) a psychostimulancia (amantadin, methylfenidat)
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Unava & RS

Patologicka unava - nejcastéjsi subjektivni stiznosti pacientu s RS.

- trpi jiaz 90 % nemo 3 vice nez poloving ich povazuje Unavu za nejvice obtezuj VMpto
- jiz v Casné fazi onemocnéni

- je snizena kvalita zZivota

- redukce schopnosti zvladnout bézné denni aktivity a pracovni zatéez

- negativni vliv na rodinny zivot a socialni interakce

Pricina Unavy:

- ve vlastni chorobé, ale i v nezadoucich ucincich Iék{

- muUZe souviset s nespavosti, depresi, ale i s jinym onemocnénim (napr. s hypotyredzou)

- muUzZe byt trvala nebo obcasna a nezridka byva zhorSovana teplem

Vysetreni: testy - kvantifikaci obtizna - skala pro motorické a kognitivni funkce Fatigue Scale for Motor
and Cognitive Functions (FSMC).
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Unava & RS

Trvala/pfechodna — primarni/sekundarni

*primarni = zplsobena RS

+sekundarni = NU léciv, deprese, hypothyreosa, chronické infekce, poruchy spanku
circulus vitiosus=zhorseni spasticity+sfinktery=rusi spanek=pokles kognice=rozvoj deprese=>prohloubeni unavy
Lécba:
upravit spankovy rezim, nykturie, spasticitu, neuropatické bolesti, deprese, poruchy endokrinni a metabolické
pecovat trvale o fyzickou kondici a mobilitu(aerobni cviceni s jogou, kratkodobé prestavky, planovani dennich cinnosti
chladici techniky, vyhybat se horku
Uspéch v 1é¢bé:
stanoveni pevného rezimu, dostatek spanku, pravidelna rehabilitace, pestry stravovaci rezim apod.
Ve farmakoterapii:

Amantadin je antivirotikum uzivané v denni ddvce 200-400 mg, v klinickych hodnocenich pozitivné ovlivnil Unavu u &asti pacient(
a nema zdvazné nezadouci ucinky.

Modafinil je uzivan predevsim v |é¢bé narkolepsie, pro niz ma bohuzel omezeni Uhrady.

Neprimo: fampridin; ACP?;vitaminy B; nootropika; gingio;
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Bolest & RS

50-75% nemocnych — nar(sta s EDSS a délkou trvani nemoci, prohlubuje depresi

akutni/chronické — podle etiologie — neurogenni/muskuloskeletalni

Neurogenni: bolest oka-ON; bolesti hlavy-migrény; neuralgie n.V.; paroxysmalni dyskinézy s
bolestivymi spazmy; Lhermitt; thalamicka bolest = 30% centralni neuropaticka bolest u RS

Lécba:
Centralni neuropaticka bolest:

Antiepileptika — adjuvantni analgeticka terapie (carbamazepin, gabapentin, pregabalin, ev. pfi
neucinnosti i dalsi: valproat, topiramat, lamotrigin)

ﬁhrqni;:ké palcivé dysestézie: amitriptylin (50-75mg/d); SSRI, SNRI(venlafaxin), cannabinoidy(Sativex,
axiva

Muskuloskeletalni: poruchy pohybovych vzorcli —nespravni rozlozeni zatizeni(osového skeletu)
Lécba:

Resit opravu pohybovych vzorcd, fyzioterapie, akupunktura, medikace jako u vertebralgii
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Paroxysmalni stavy & RS

Epileptické zachvaty: 4% RS - 4x vice neZ v bézné populaci — 2/3 GTCS — 27% jediny zachvat s
atakou — dlouhodoba kompenzace, nékdy i bez medikace — avsak jde o strukturalni lézi

Vestibularni dysfunkce (vertigo a nystagmus) Iécba obtizna — antivertigin6za neucinna

Dopor.: vertigo — carbamazepin, acetazolamid (Diamox); nystagmus — baclofen, clonazepam

Tinnitus — dopor. hyperbaricka komora, neni [éCebny efekt medikace
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Méné Casté autonomni dysfunkce&RS

Neurogenni dysfagle poruchy polykani : dieta, nacvik polykaciho aktu, posturalni techniky,
polykaci manévry — doména logopedie a ORL

Hypersalivace — amitriptylin, kemadrin
Skytavka — kombinace baclofen+domperidon+blokatory protonové pumpy(Omeprazol)
Obstipace —pitny rezim, dieta s obsahem vlakniny a télesna aktivita, posilovani sv. stény brisni

Medikace: zmékcujici laxativa, kontaktni nebo osmoticky aktivni a strevni motilitu stimulujici
|éCiva(Forlax)

Inkontinence stolice —reZzimova a dietetickd opatreni, posilovani svald panevniho dna
Medikace: opioidni anticholinergika
Kardiovaskularni symptomy — ortostaticka hypotenze, poruchy srdec¢niho rytmu

Lécba komplikovana a malo ucinna, i pro utlum hypotalamo-hypofyzarni osy pri lécbé kortikoidy
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Dyskinézy(tres) & RS

Tres nejCastéji mozeckovy — intenCni — velmi obtézujici

Medikace (malo ucinn3g, jen ovliviujici): clonazepam, carbamazepin

DBS=hluboka mozkova stimulace jader thalamu — neni indikace RS

RLS(restless leg syndrome) —dyskinetické poruchy zejména DK pf¥i usinani, v klidové pozici

Medikace: agonisté dopaminu, L-DOPA, antiepileptika —pregabalin, clonazepam

19.10.2023
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Sfinkterové a sexualni dysfunkce&RS

SYSTEM RIZENi SFINKTEROVYCH A SEXUALNICH FUNKCI

-rar”r B

medialni
frontain{
lalok

Varoliv most -
centrum mikce

léze prerusujici
drahy z Varolova
mostu

L3 4,5, 51
doini koncetiny

82,3 4
urogenitaini
funkce
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SCHEMA RIZENI SFINKTEROVYCH A SEXUALNICH FUNKCI

Varoliv most
- centrum mikce

eferentni
vidkna

detrusor

aferentni
Ab-vidkna

Varol(iv most
- centrum mikce

léze pod Urovni Varolova mostu
vede k porucham sfinkterovych

a sexualnich funkei

eferentni
viakna

aferentni
C-viakna
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Normalni mocovy meéchyr: intraureteralni tlak je
vysSi nez intravesikalni, k zajisténi pozitivniho
tlakového gradiendu pfi plnéni MM

Zacatek mikce —stah detruzoru — pokles tlaku
intraureteralniho

Vesikoureteralni koordinace vyzaduje

dokonalou souhru sympatické, parasympatické
a somatické funkce

Zachovana pri poruchach CNS nad mozkovym
kmenem




Sfinkteroveé dysfunkce & RS

2% jako symptom zacatku onemocnéni

50-97% pacientu s rozvinutou RS
Symptomy: casté nuceni na moceni, urgence, inkontinence, retardace mikce az retence
34-72% pacientu trpi urgentni inkontinenci

50% pacientl (vice muzi) tzv. detruzoro-sfinkterova dyssynergie: pocit moceni proti odporu,
pocit postmikéniho rezidua — individualni variabilita, nenalezena korelace mezi klinickymi
potizemi a postizenim CNS

Neni univerzalni klasifikace poruch dolnich mocovych cest, pouziva se Madersbacherova
klasifikace, ktera bez ohledu na etiologii hodnoti funkcni stav sv. MM(detruzoru) a sv. sfinkteru
dna panevniho

Dg. mocC na K+C!!!; urodynamické vysetreni=objektivizace typu dysfunkce
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Sfinkterové dysfunkce&RS

Porucha: hyperreflexie detrusoru bez vytokové obstrukce (imperace, casté
moceni/inkontinence)

Lécba: obnovit inhibi¢ni funkci CNS, snizit kontraktilitu méchyre, zvysit plnéni
mechyre, snizit frekvenci mikce, tlumit imperativni nuceni k mikci
(anticholinergika—spasmolytika)

*oxybutynin(Ditropan, Uroxal)
*propiverin(Mictonorm)

*tricyklicka antidepresiva: imipramin (Melipramin), amitriptylin(Amitriptylin)
inhibice reuptake noradrenalinu, dopaminu a serotoninu v nerv. zakoncenich,
ktera neprimo vliv na adrenergni receptory = uc. anti-cholinergni

*desmopressin (Adiuretin)- potlaceni frekventnich mikci
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Sfinkterové dysfunkce&RS

Porucha: hyperreflexie detrusoru s vytokovou obstrukci (dyssynergie
detrusor/vné;jsi sfinkter)

Lécba pretrvavajici zvysené aktivity pfiéné pruhovaného svérace i p¥i mikci, soucasné kontrakce
detrusoru(imperace/retence)

*myorelaxancia (baclofen) — na Urovni inhibice prenosu v mise - uvolnéni aktivity svérace

-alfa2-sympatolytika - ovlivnéni alfa receptor( hrdla méchyre(hl.sv.)+priéné pruhovany svérac:
aIfuzosin(XatraK, tamsulozin(Omnic)a;.

*anticholinergika-spasmolytika — na hyperreflexii detrusoru
*intermitentni autokatetrizace - pro paradoxné vétsi postmikcni reziduum
*Botulinotoxin A

*lécba chirurgicka = augmentace mocového méchyre strevnim segmentem (event. + katetrizace
postmikéniho rezidua)

*epicystostomie
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Sfinkterové dysfunkce&RS

Porucha: areflexie detrusoru/snizena kontraktilita
detrusoru(oslabeni/ochlablost)

Lécba: cholinergika pusobici agonisticky na muskarinové Ci nikotinové receptory
nebo acetylcholinové receptory = zvyseni intravesikalniho tlaku a snizeni
kapacity méchyre

distigmin bromid(Ubretid) inhibitor acetylcholinesterazy
*Credého hmat(?) — nedoporuduje se

*intermitentni autokatetrizace
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Sexualni dysfunkce & RS

70 % pacientu vice - muzi nez zeny

neurogenni dysfunkce + komponenty psychické a vedl. uc. |éku

»Muzi
»ztrata libida, dysfunkce orgasmu
»erektilni dysfunkce =dosahnout a udrzet erekci
»prodleva nebo ztrata ejakulace
»porucha nebo ztrata genitalni a perigenitalni citlivosti

»>Zeny
»pokles libida (60%)
» dysfunkce orgasmu (40%)
» pokles vaginalni lubrikace (36%)
» pokles nebo ztrata vaginalni, genitalni citlivosti
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Sexualni dysfunkce&RS - lécba

Komplexni pristup (pro muze i zeny)

Dq.: urologické (urodynamika, dopplerovska sonografie), andrologickeé, psychiatricke, dif.dg.
vyloucit jinou dg.(AS, hypertenze, DM,ca prostaty; nadorygenitalu)

Lécba:(medikace/psychoterapie)
Medikamentoézni

»selektivni inhibitor cGMP fosfodiesterazy typu 5 = sildenafil (Viagra), vardenafil (Levitra),
tadalafil (Cialis) — relaxace hladké sv. kaverndznich téles + zvySeni intrakavernézniho tlaku

Invazivni medikamentozni a mechanicka

»intrakavernozni [éCba vasoaktivnimi latkami — alprostadil (Caverject) — riziko prolongované
erekce — titrace davky

»podtlakovy erekCni pfistroj — pasivni nasati krve do kavernoznich téles — max. 30 min.
(riziko ischémie)
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Zaver

»|écba RS =komplexni proces/péce

»akutni a dlouhodob3d 1é¢ba Iéky ovliviiujicimi onemocnéni (DMD) neresi
vsechny priznaky RS

»symptomatickd 1écba RS je nepostradatelnou soucasti [écby RS
»kazdy symptom je nutno presné vyhodnotit a klasifikovat
»nasledné nastavit optimalni [écbu medikamentdzni

»neméné dllezitou soucasti Ié€by jsou fyzioterapie a rehabilitace (pomahaji
prekonavat kazdodenni potize s vykonavanim béznych cinnosti, pohybem Ci
rovnhovahou)

» psychoterapie: individudlni, kolektivni (zajmové skupiny, kluby, rodina)
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