Myorelaxancia

Latky, které uvolnuji spazmy a vedou k relaxaci pri¢né pruhovanych svald. Rozdélujeme je na latky pUsobici
prostrednictvim CNS - centralni myorelaxancia a latky, které plsobi prostfednictvim neurosvalové ploténky -
periferni myorelaxancia.

Centralni myorelaxancia

Farmaka uzivdna samostatné pri bolestivych kontrakturach kosterniho svalstva ¢i u centralnich bolestivych stavd
se svalovymi spazmy a u spastickych syndromd.

Plsobi na Urovni spinalni michy nebo mozkového kmene. Ovliviuji spasticitu (myotonolytika). Tlumi mono- a
polysynaptické reflexy. Za patologickych stavd se timto systémem prendsi bolestivé podnéty, které vedou ke
zvySenému svalovému napéti. Centralni myorelaxancia tlumi tento prenos, ¢imz potlacuji zvyseny tonus kosterniho
svalstva, bez ztraty volni kontrakce

Indikace

Lécba akutnich bolesti zad vyvolanych spazmy pri¢né pruhovaného kosterniho svalstva. Pouzit je Ize i pfi
chronickych bolestech, ale pouze za predpokladu, Ze se bolesti zhorsuji. Dale je Ize pouzit po traumatech mozku,
cévni mozkové prihodé, pfi roztrousené skleréze a pri degenerativnich procesech v ddsledku vzniku nddoru mozku.

Nezadouci ucinky

CentrdlIni myorelaxancia maji vyznamny sedativni a anxiolyticky Ucinek. Je tfeba brat v ivahu vyrazné rozdily ve
snasenlivosti. MUze vést k celkovému snizeni svalového tonu, riziku posturalni nestability, ospalosti,
zmatenosti a celkového utlumu CNS.

Nebenzodiazepinova
Baklofen ¢,

Agonista GABAg-receptor(. Vede k otevieni Kt kanall, coz vede k
hyperpolarizaci membran synapsi spinalnich nerv ¢i mozkového kmene.
Tim dojde k inhibici uvolnéni mediatoru, coz vede k uvolnéni bolesti
(blokadda uvolnéni substance P). Snizuje frekvenci a intenzitu spazm
flexor@ i extenzorl. Antidepresiva a alkohol zvy3uji G¢inek. U&inny i u
pacientd s prerusenou michou. Lze ho vyuzit i u déti.

. c
Tizaniding,

Snizuje polysynaptickou reflexni mi$ni aktivitu excita¢nich interneuront na
presynaptické Urovni. Dale tlumi uvolnovani substance P z nociceptivnich GABA, receptor s navazanym
aferentnich vldken a snizuje vyskyt a intenzitu bolestivych spazmu a benzodiazepinem
kontrakci. Uzivéa se pfi statickych nebo funkénich poruchdch paterfe a u
spasticity pri neurologickych poruchach. Vyhodou je nizky sedativni
ucinek.

H g
Tolperisong,
Symptomaticka Ié¢ba spasticity po CMP. Plsobi inhibi¢né na Grovni reflexu misnich drah. Inhibi¢né ovliviuje
sestupné kontrolni drahy. Snizuje influx natria membranou nervové buriky, ¢imz snizuje amplitudu i frekvenci

ak¢nich potenciald.

Mezi dalsi uzivané latky patfi orfenadring_, thiokolchikosid#, a mefenoxalong,.

Benzodiazepiny

Napomdha Gcinku GABA,, otevird CI- kanaly. Relaxuje svaly (myorelaxans) i psychiku (anxiolytikum). Vhodné ke
zvladnuti do¢asnych bolestivych svalovych spazmi (pfi zlomeninach, vertebrogenni pric¢iny, lumbago, myalgie, po
CMP). Napf. diazepam#_ .

Jejich vyuziti pro myorelaxaci je pomérné nevyhodné z ddvodu velkého mnozstvi nezadoucich aéink jako je
zejména sedativni efekt (hlavné ve vyssich ddvkach). Dale také snizeni pozornosti, poruchy paméti apod. Po
preruseni |écby se mohou dostavit abstinencni priznaky mezi néZ patfi Uzkost, agitovanost, podrazdeéni,
motoricky neklid, tfes, svalové zaskuby, epileptické zachvaty a psychdzy. Priznaky mohou trvat az nékolik mésic(.

2 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Benzodiazepiny.
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Periferni myorelaxancia

Plsobi na presynaptickém nervovém zakonceni (uvolnéni ACH) nebo
na postsynaptické membrané nervosvalové ploténky. Nemaji vliv na
centralni nervovy systém. Hlavnim mechanismus ucinku perifernich
myorelaxancii spociva ve vazbé farmaka na receptor pro acetylcholin, kde
blokuje nervosvalovy prenos (navazani acetylcholinu).

Indikace: pomocna |éciva pri celkové anestezii v chirurgii, kde uvolnéni
kosternich svall umozni pristup k mistu chirurgického vykonu. Kratce
plsobici myorelaxancia vyuzivame hlavné v akutni mediciné k usnadnéni
endotracheadlni intubace, larngoskopie, endoskopie a jinych intervencnich
vysetreni.

v

Nezadouci ucinky:

Neuromuskularni ploténka
= Uvolnéni histaminu ze Zirnych bunék - vede k bronchokonstrikci,
zvysené bronchialni sekreci a k poklesu krevniho tlaku.
Blokada sympatickych ganglii a dfené nadledvin, jejichZ plsobeni vede k bradykardii a poklesu krevniho tlaku.
lontova nerovnovaha (suxamethon/umg’. - sukcinylcholin).
Respiracni paralyza pfi predavkovani (jako antidotum podavame inhibitory ACHE - neostigming,).
Maligni hypertermie (jako antidotum podavame dantroleng,).

Lékové interakce: ZvySeni Ucinku latek, které inhibuji uvolnéni ACH z
presyntaptického zakonceni (aminoglykosidy, tetracykliny, blokatory
kalciového kanalu). Zvyseni Gcinku latek, které depolarizuji
postsynaptickou membranu (srde¢ni glykosidy). Inhala¢ni anestetika
stabilizuji postsynaptickou membrdanu, ¢imz zvysuji aktivitu
nedepolarizujicich myorelaxancii (snizeni davky).

Latky pusobici presynapticky

Snizuji uvolnéni ACH z presynaptického zakonceni do synaptické Stérbiny.
Nasleduje myorelaxace, az paralyza. Blokadu uvolnéni ACH zplsobuje
napriklad botulotoxin nebo aminoglykosidy.

Botulotoxin

Prirozeny bakteridlni toxin produkovany sporulujici anaerobni tycinkou
Clostridium botulinum. Tento toxin brani uvolhovani ACH na
presynaptickych zakoncenich, ¢imz vyrazuje funkci nervosvalové
ploténky. U¢inek se projevi po 2-3 dnech po aplikaci, maximalni uvolnéni
svalového tonu vznikne za 2-3 tydny. Plsobeni botulotoxinu trva 3-4
meésice, dokud se nevytvori nova signalni spojeni mezi nervovym
zakoncenim a svalem. Dantrolen pred naredénim v 20mg baleni.
Lék se uziva v 1écbé maligni hypertermie.

Podava se v roztoku i.m. do vybranych sval@ dle klinického zdméru.
Dermatologické indikace byvaji nej¢astéji poruchy klze a podkozi
(hyperhidréza, kosmetické operace). Nejcastéjsi pouziti v neurologii byva pfi [é¢bé spasmi po cévni mozkové
prihodé, u mozkovych obrn, spazmu obli¢ejovych svall. Déale u fokalnich spasm0 u pacientd s détskou mozkovou
obrnou, blefarospazmu nebo jako prevence bolesti hlavy u dospélych s chronickou migrénou. Urologické indikace
jsou dysfunkce moclového méchyre (hyperaktivita, inkontinence).

Vyhodou Ié¢by je minimum nezadoucich Gcinkl. Mize dojit k bolesti v misté vpichu, otoku nebo vzacné ke vzniku
hematomu.

0 Podrobnéjsi informace naleznete na strance Botulismus.
Latky pusobici postsynapticky

Dochdzi k ovlivnéni Ny receptord.

Nedepolarizujici

Kompetitivni antagonisté ACH na Ny receptoru. Reverzibilné se vazi na nikotinové receptory, ¢imz blokuji navazani
ACH a tim i vzniku depolarizace postsynaptické membrany. Nezplsobuji konformaéni zmény receptoru. Pri jejich
pouziti je nutna fizend ventilace za stdlého monitorovani a pouziti antidota - inhibitory acetylcholinesterazy.

Znamym zastupcem je alkaloid d-tubokurarin, ktery je soucasti Sipovych jed( indidnd. K myorelaxaci dochazi v
typickém sledu - od hlavy doll a jako posledni dojde k relaxaci branice (projevi se kratkodobou apnoickou pauzou).
PFi uZiti je nutna intubace a Uplna plicni ventilace. Neprostupuje hematoencefalickou bariérou, védomi a vnimani
bolesti je zachovano. U¢inek nastupuje do 5 minut a trva asi 80 minut.

Do této skupiny Ize zaradit i jedy nékterych hadl (kobra, vodnar, mamba atd.).


https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:The_Muscle_Contraction_Process.png
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Dantrolen_vial_close_up.jpg
https://www.wikiskripta.eu/w/Nervosvalov%C3%A1_plot%C3%A9nka
http://www.sukl.cz/modules/medication/search.php?data%5Bmaterial%5D=suxamethonium&data%5Bchbox%5D%5B%5D=marketability#data-listing
http://www.sukl.cz/modules/medication/search.php?data%5Bmaterial%5D=neostigmin&data%5Bchbox%5D%5B%5D=marketability#data-listing
http://www.sukl.cz/modules/medication/search.php?data%5Bmaterial%5D=dantrolen&data%5Bchbox%5D%5B%5D=marketability#data-listing
https://www.wikiskripta.eu/w/Aminoglykosidy
https://www.wikiskripta.eu/w/Tetracykliny
https://www.wikiskripta.eu/w/Blok%C3%A1tory_kalciov%C3%A9ho_kan%C3%A1lu
https://www.wikiskripta.eu/w/Srde%C4%8Dn%C3%AD_glykosidy
https://www.wikiskripta.eu/w/Inhala%C4%8Dn%C3%AD_anestezie
https://www.wikiskripta.eu/w/Botulotoxin
https://www.wikiskripta.eu/w/B%C3%B6%C3%B6k%C5%AFv_syndrom
https://www.wikiskripta.eu/w/D%C4%9Btsk%C3%A1_mozkov%C3%A1_obrna
https://www.wikiskripta.eu/w/Blefarospazmus
https://www.wikiskripta.eu/w/Migr%C3%A9na
https://www.wikiskripta.eu/w/Hyperaktivn%C3%AD_mo%C4%8Dov%C3%BD_m%C4%9Bch%C3%BD%C5%99
https://www.wikiskripta.eu/w/Inkontinence_mo%C4%8Di
https://www.wikiskripta.eu/w/Soubor:Searchtool_right.svg
https://www.wikiskripta.eu/w/Botulismus
https://www.wikiskripta.eu/w/Intubace
https://www.wikiskripta.eu/w/UPV

Dnes se pouzivaji latky s rychlejsSim nastupem a delSim Gcinkem (mivakuriumg¢_, rokuronium¢_, atrakuriumg,_,
pankuroniumg_ ).

Depolarizujici

Agonisté ACH, které jsou rezistentni vi¢i plisobeni ACHE. Vyvolavaji dlouhodobéjsi depolarizaci membrany, po
které nasleduje opozdéna repolarizace, kterad brani kontrakénim acinklm acetylcholinu. Vysledkem jejich plsobeni
je prechodna aktivace svalu, po které nasleduje svalova paralyza. V dobé maximalniho Ucinku se objevuje
prechodnd apnoickd pauza (nutno fizené dychani). Nemaji antidota.

Mezi depolarizujici myorelaxancia patfi suxamethonium#, (sukcinylcholin). Pdsobi velmi kratce, protoze je rychle
hydrolyzovan pseudocholinesterdzou. Pro dlouhodobé&jsi pdsobeni Ize podat infuzi. Po injekci svalového
myorelaxancia dochazi nejprve k relaxaci malych svall (o¢i, prstl na rukdch a nohach, jazyka), az poté nasleduji
svaly koncetin, trupu, krku a svaly hrtanu. Jako posledni ochrne branice a mezizeberni svaly. Blokdda odezniva v
opacném poradi.

A\ V pfipadé genetického polymorfismu pro pseudocholinesterazu muze dojit k jejim nizkym hladinam

v plazmé a jatrech, coz vyznamné prodlouzi eliminaci sukcinylcholinu, coz zvysuje riziko prodlouzeni
apnoické pauzy.

Latky ovliviujici kosterni sval jinym mechanismem

Blok&da uvolnéni Ca2* ze sarkoplazmatického retikula. Tento mechanismus snizuje tvorbu tepla pri kontrakci, ¢imz
zamezuje vzniku hypertermie. Zastupcem je dantroleng, . UZivan pfi terapii maligni hypertermie (nezadouci
Ucinek perifernich myorelaxancii na bazi sukcinylcholinu) a terapii maligniho neuroleptického syndromu.

Odkazy
Externi odkazy

» 3 AKUTNECZ' Nervosvalova monitorace - interaktivni algoritmus + test (http://www.akutne.cz/index.php?pg=vyu
kove-materialy--rozhodovaci-algoritmy&tid=325)
= Myorelaxancia (¢eskd wikipedie)
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