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celou fadou studif, bohuzel jen v malo pfipadech se jednalo o rando-

mizované, placebem kontrolované klinické studie. Nedostatek studif
znemoznuje hlubsi popis latek, napf. nezadoucich ucinkd, coz viak ne-
znamena, ze nejsou Ucinné. Naopak pocet praci, které se zabyvaji Ucinky
L-trp a L=Htrp jak na socidlni chovani, tak na naladu se v poslednich letech
vyrazne zvysuje (17, 18).

Zajimavé jsou studie, které zkoumaji vliv uzivani L-tryptofanu, lat-
ky vedouci ke zvysené serotoninergni transmisi, na zmeénu fungovani
v mezilidskych vztazich. Jeho pozitivni vliv byl prokdzan zejména u osob
s nizkou privetivosti a vysokou mirou hadavosti (19, 20). Nejvetsi efekt
se ukazal byt u lidi, ktefi se snadno nechali vyprovokovat ke vztekuy,
maji tendenci s okolim manipulovat, jsou soutézivi a ¢asto se s okolim
pfou. Z uzivani L-tryptofanu nejvice profitovali lidé, ktefi maji problémy
s kontrolou impulzivniho chovani. Impulzivni lidé jednaji bez rozmyslu,
neuvazuji mozné negativni disledky svého chovani. Podrazdénost a im-
pulzivita negativné ovliviuje jak Zivot postizeného, tak jeho okoli, mdze
stat za poklesem pracovni vykonnosti, negativné ovliviiovat socialni
vztahy, snizovat kvalitu zivota. Lidé s podobnymi problémy se neciti byt
dusevné nemocni. Z psychiatrického hlediska také nenaplniuji kritéria
dusevni nemoci, ale zaroven jejich potize s nepfiznivym psychickym
stavem souvisi.

Kromé toho existuji i prace, které prokazuji ucinnost v lécbeé klinickych
stavl, napf. deprese (21). L-tryptofan a 5-hydroxytryptofan ukazaly svou
superioritu zejména pfi srovnavani s [écbou pomocdi placeba. Jejich uzivani
se ve studiich ukazalo byt bezpecné, uvadenymi nezddoucimi Ucinky byla
nevolnost, prljem a bolest bricha. Dalsi pocetnou skupinou pacientd, kterd
by mohla profitovat z uzivani L-tryptofanu, jsou lidi naduzivajici alkohol (22).
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[-tryptofan a 5-Htrp Ize uzivat budto samostatne nebo jako pfidatnou
pfi lécbé pomoci antidepresiv. Jednim z divodt kombinované [écby mUze
byt vysoké procento rezistence. Udava se, ze na lé¢bu zUstava rezistentnich
az 60% pacientl trpicich depresi (23). 5-Hydroxytryptofan s pomalym
uvolnovanim se ukazuje byt slibnou latkou v 1é¢bé farmakorezistentnich
depresi tim, ze zvysuje hladinu extraceluldrniho 5-hydroxytryptofanu
a potencuje ucinek SSRI (24). Jina prace poukazuje na moznost vyuziti
L-trp u pacientl s depresi a komorbidni emocné nestabilni poruchou
0sobnosti a to jednak jako augmentacni strategie k antidepresivni medi-
kaci, ale i v monoterapii (25). Kazuistické zpravy mluvi o efektu kombinace
L-tryptofanu s lithiem a clomipraminem (26). Levitan et al. (27) poukazali
na to, ze spolecné podavani fluoxetinu a L-trp vede k rychlejsimu zlepseni
stavu béhem prvniho tydne lécby.

Zaveér

[-tryptofan je nepostradatelné nutraceutikum, které ziskavame v den-
ni dieté vetsinou ve fyziologicky dostate¢ném mnozstvi. L-trp je vy-
chozi slouceninou pro fadu latek v metabolickych dgjich probihajicich
v lidském organismu. Je soucasti bilkovin, jeho metabolity jsou nervo-
vymi pfenasedi, nikotinamidovymi koenzymy, regulatory zanétlivych
procest a imunitni odpovédi organismu. Pokles koncentrace volného
L-tryptofanu, dostupného pro syntézu serotoninu v mozku, ma negativ-
ni vliv na celkovou naladu jedince a jeho socialni chovani. U zdravého
jedince deficit serotoninu vede ke $patné naladé a porucham spanku,
coz bylo prokdzano v fadé klinickych studii (18). Deficit volného L-trp Ize
upravit adekvatnim pfijmem potravin s optimalnim pomérem L-trp vuci
LNAA, fyzickou aktivitou nebo doplnky stravy obsahuijici L-tryptofan. Co
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