) PREHLEDOVE CLANKY
FARMAKOTERAPIE NEUROPATICKE BOLEST!

Kombinace jednotlivych 1éka a jejich volba
se muze lisit v zavislosti na typu neuropatic-
ké bolesti, stavu pacienta, riziku vedlejsich
ucinkd (6).

Diskuze

Neuropatickd bolest je obtizné Iécitelnd
a vyzaduje trpélivost od lékafe i pacienta.
Vétsinou se neobejdeme bez kombinova-
né terapie. Kombinace vétsinou dvou Iékl
ma vyhodu v moznosti nizsi davky a lepsi
ucinnosti plisobenim [ékd na rlznych mis-
tech somatosenzorického systému. Deprese,
uzkost, poruchy spanku ¢asto doprovaze-
ji neuropatickou bolest, proto kombinace
s antidepresivy zlep3Suje jak psychiku, tak
bolest. Velmi dulezité je zacit s |écbou té-
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Zaveér
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