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je podle vétsiny expertii z Fad Iékafi, ekonomii i pa
édy se neustdle rozsiruji, s tim se vSak zvysuji i ndl
1huji ekonomické mozZnosti vétsiny stdti. Ne.
jichz Feseni se obtizné hledd a je predm

Jednim z navrhovanych feseni je zavedeni systému oznacovaného
¢tyfmi pismeny: PPPM. O co jde? PPPM je prediktivni preventivni perso-
nalizovand medicina. Myslim, Ze neni nutno podrobné vysvétlovat vy-
znam dvou prvnich P. Prediktivni znamena moZnost pfedem posoudit
riziko vzniku rdznych chorob. Preventivni pfedstavuje zhodnoceni moz-
nosti predejit vzniku urcitych chorob rdznymi preventivnimi opatienimi
(napf. zménami Zivotospravy vcetné vyzivy a fyzické aktivity atd.).

PERSONALIZOVANY PRIiSTUP

U CHOROB STITNE ZLAZY

Nas zajima vyznam tretiho P — personalizovand medicina. Kazdému je
jasné, Ze taZ choroba se v nejrliznéjsich projevech u jednotlivych posti-
Zenych osob vyrazné lisi. A stejné vyznamné jsou i odlisnosti reakci na é-
Cebné zésahy. Personalizovana medicina se snazi témto odlisnostem pfi-
zpUsobit systém péce a lé¢by na miru riznym nemocnym. Tento systém
predevsim zahrnuje nutnost prizpUsobit se individudlnim odlisnostem
nemocnych. NejdUlezitéjsi je zajisténi ucinné systematické spoluprace
zdravotnikd a nemocnych. Nemocného uz nechdpeme jako pasivniho
jedince, poslusné reagujiciho na pokyny Iékafe nebo zdravotnika, ktery
je chapén jako vice méné neomylnd, témér vsemohouci osoba. Nemoc-
ny a zdravotnik (obvykle lékar) jsou vzdjemnymi partnery ve slozitém
procesu prevence i lé¢by rlznych chorob.

Konkrétné pfi chorobéch stitné zlazy je obvykle nutnd dlouhodob4, ¢as-
to trvald 1éc¢ba. Pfitom po zahdjenf ucinné lécby se celkové obtize zmir-
nujf, popfipadé mizi. To vede nemocného k mylnému presvédcenti, Ze uz
mocny na zékladé rlznych informaci presvédcen, ze podéavané Iéky jsou
,chemie” a mohou mu skodit. Rliznd data z internetu a dalsich zdrojl jsou
pouze vieobecnd a chybf u nich dilezita slozka - ,personalizovand”.

HYPOTYREOZA VYZADUJE | CELOZIVOTNI LECBU

U chronickych onemocnéni je nutno zajistit pokud mozno jednodu-
chy zpUsob |é¢by, ktery nemocného co nejméné zatézuje a minimalné
mu komplikuje Zivot. U chorob $titné Zlazy je nejcastéjsi dlouhodobou
lé¢bou podavani hormonu thyroxinu. | kdyz je vyrdbén synteticky, je to
prirozeny hormon, ktery stitné Zlaza produkuje a vylucuje do krevniho
obéhu. Nejedna se tedy o zadnou ,chemii”. Optimalni Ucinek je zajis-
tén déavkami, které udrzuji hladinu thyroxinu v krvi v rozmezi normalnich
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hodnot. Potom jeho podavani nenf spojeno s zadnymi zdravotnimi rizi-
ky. Jinymi slovy: Uspéch |écby spociva v tom, Ze ve vzdjemné spolupraci
|ékare a pacienta je trvale zajistovana normalni hladina hormonu thyro-
xinu v krvi.

JEDNODUCHE DAVKOVANI
- PREDPOKLAD COMPLIANCE

Optimalni je samoziejmé co nejjednodussi davkovani, které pacienta
minimalné zatézuje. V pfipadé podavéani thyroxinu je to podani jedné
davky ve formé tablety jednou denné, obvykle rdno na la¢no. Délenf
tablet nebo stfidanf riznych davek je sice mozné, ale spravné davkova-
ni komplikuje, zejména u starsich osob, ale i u nemocnych s naro¢nym
zaméstnanim a zménami denniho rytmu. Proto je snahou firem, které
thyroxin vyrabéji a distribuuiji, zajistit, aby v [ékarnach byly tabletky s rliz-
nym obsahem Gcinné latky. Firma MERCK Serono v soucasné dobé roz-
Sifuje spektrum tablet s thyroxinem o tfi dalsf ,sily” (obsah uc¢inné latky
v jedné tableté). To umozni, aby u velké vétsiny osob stacilo podani jed-
né tablety denné a usnadnila se tim Iécba pacientlim, ktefi thyroxin po-
trebuji. Snahou je tak zlepsit Uroven spoluprace nemocného a lékare.
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