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PSYCHOFARMAKOLOGICKÝ PROFIL
Rizika polyfarmacie psychofarmak u pacientů v dlouhodobé institucionární péči

vyjádření zásadních nežádoucích účinků antie-

pileptika. Ostatní medikace zůstala beze změny.

Načež byla o měsíc později opět přijata pro 

febrilie s pozitivním testem na SARS-COV-2. V me-

dikaci byl stále výše zmiňovaný karbamazepin 

v dávce 600 mg dvakrát denně. Nově byla nasa-

zena kortikoterapie dexamethasonem. Pro elevaci 

CRP, prokalcitoninu a čerstvé infiltráty na RTG plic 

byla zahájena kombinovaná antibiotická terapie 

ampicilinu/sulbaktamu i. v. s klaritromycinem, po 

třech dnech pacientka však bohužel umírá. V tom-

to bodě je nutné si uvědomit, že karbamazepin 

zřejmě snižoval nejen účinek dexamethasonu, ale 

i antibiotika klaritromycinu. Ten se pro změnu mohl 

potenciálně podílet i na vzniku fatální arytmie TdP.

Závěr
Populace dlouhodobě instucionalizovaných 

pacientů je velmi riziková pro vznik lékových 

problémů, včetně polyfarmacie. Důvodů je 

mnoho. U této skupiny např. existuje menší do-

stupnost přímé péče lékaře (praktického lékaře, 

psychiatra nebo i jiného ambulantního specia-

listy) nebo nedostupnost odborníka, který by 

medikaci pomohl zracionalizovat (např. klinický 

farmaceut). Hospitalizace těchto pacientů se 

stává jedinečnou příležitostí k revizi medikace 

a neměli bychom na tuto šanci rezignovat.

Článek má za cíl upozornit na problematiku 

polyfarmacie u této skupiny pacientů, kteří by 

měli být z důvodu své zranitelnosti ve středu zá-

jmu všech odborníků ve zdravotnictví, ačkoliv je 

v některých případech realita jiná. Nicméně toto 

téma začíná poslední dobou odbornou i laickou 

veřejností rezonovat a možná se brzy dočkáme 

změn k lepšímu, pokud se o ně všichni přičiníme.
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