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PŘEHLEDOVÉ ČLÁNKY
Farmakoterapie neuropatické bolesti

Kombinace jednotlivých léků a jejich volba 

se může lišit v závislosti na typu neuropatic-

ké bolesti, stavu pacienta, riziku vedlejších 

účinků (6).

Diskuze
Neuropatická bolest je obtížně léčitelná 

a vyžaduje trpělivost od lékaře i pacienta. 

Většinou se neobejdeme bez kombinova-

né terapie. Kombinace většinou dvou léků 

má výhodu v možnosti nižší dávky a  lepší 

účinnosti působením léků na různých mís-

tech somatosenzorického systému. Deprese, 

úzkost, poruchy spánku často doprováze-

jí neuropatickou bolest, proto kombinace 

s antidepresivy zlepšuje jak psychiku, tak 

bolest. Velmi důležité je začít s  léčbou té-

to bolesti co nejdříve a systematicky, podle 

klinického standardu. Slabé a silné opioidy 

by měly být u všech neuropatických bolestí 

až druhou volbou. Výjimkou bývá nádorová 

bolest, kde se většinou jedná o smíšenou 

bolest. U nádorové bolesti neváháme ani se 

silnými opioidy. V poslední době se stále více 

užívají kanabinoidy, které mají dobrý vliv jak 

na bolest, tak na úpravu spánku a zlepšení 

kvality života (11). Dalším přínosem posled-

ních let je metadon, který je indikovaný pro 

léčbu bolesti, nejen jako odvykací terapie pro 

závislé. Působí jednak na μ-receptory, jednak 

na NMDA receptory. Významnou součástí 

léčby při poruchách citlivosti (hyperestezie, 

alodynie) je lokální terapie kapsaicinovou 

a lidokainovou náplastí. Někteří autoři dopo-

ručují i lidokainové infuze (7). Vývoj nových 

léků probíhá na několika úrovních, ale zatím 

ve stadiu výzkumu je ovlivnění mediátorů, re-

ceptorů a také se zkoumá případná genetická 

zátěž nebo vliv genetických změn. 

Závěr
Neuropatická bolest je nejhůře léčitel-

ná chronická bolest, s dopadem na kvalitu 

života nemocného, rodiny i okolí. Současná 

medicína může takto postiženým lidem na-

bídnout farmakoterapii, ale i  intervenční 

metody. Kombinace sofistikované farmako-

terapie a intervenční algeziologie je v sou-

časné době dobrou nadějí pro nemocné 

s touto závažnou, ve většině případů chro-

nickou bolestí. 
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