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ry cytochromu P450 3A4 mUze vést ke kumulaci I-PDE5 v organismu
a rozvoji nezadoucich ucinkd. Z tohoto ddvodu je mimo jiné kontra-
indikovana kombinace klarithromycinu a avanafilu. U ostatnich, v tu-
zemsku obchodovanych, zastupcd I-PDE5 je tato kombinace mozna
pouze s opatrnosti (13).

Presto, ze samotna preskripce écCiv ze skupiny I-PDE5 neni vazéna na
lékarskou specializaci, u vybranych skupin pacientC, zejména kardiakd, hy-
pertonikd, diabetikl a pacientd s renalnim, hepatalnim &i neurologickym
onemocneénim, je tfeba zvysené obezretnosti (3).

Alprostadil

Aplikace vasoaktivnich latek, typicky alprostadilu, pfedstavuje v pfi-
padé topického / intrauretralniho podani prvni, v pfipadé intrakaver-
nézniho podani, druhou linii terapie ED (5). Tento terapeuticky pfistup,
respektive injekcni aplikace alprostadilu do kaverndznich téles penisu,
byl v dobé pfed uvedenim I-PDE5 do klinické praxe zlatym standardem
v terapii ED (3, 10).

Pravé alprostadil (HVLP: Karon® inj. a Vitaros® crm.) je jedinym zastup-
cem vasoaktivné pusobicich parenterdlné podavanych latek pouzivanych
v Ceské republice (CR) k terapii ED. Jedna se o latku chemicky totoznou
s PGE1. Jeho podani je indikovano v pfipadé, ze peroralni lécba I-PDES
selhala nebo byla kontraindikovana (5, 13). Vyuzivan je téz v diagnostice
ED (3, 20).

Aplikace alprostadilu (postaci do jednoho z topofivych teles penisu)
vyvolad erekci prostfednictvim vazodilatace krevnich cév erektilni tkané
Vv Corpus cavernosum a zvyseni pratoku krve kaverndzni arterii. V pfipade
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Obr. 2. Skére tvrdosti erekce EHS

EHS: Erectile Hardness Score (Skore tvrdosti erekce)
Zdroj: erectionmachine.com (upraveno)
Komentdr k obrdzku: Stupen 1 — Pohlavni tud je vétsi nez obvykle, ale neni pevny. Stuperi 2
— Pohlavni ud je pevny, avsak ne dostatecné na penetraci. Stuperi 3 — Pohlavni ud je do-
statecné pevny na penetraci, avsak neni Uplné tvrdy. Stuperi 4 — Pohlavni ud je Uplné tvr-
dy a rigidni (tuhy, neohebny).
intrakaverndzniho injekcniho podani, oproti intrauretralni aplikaci, dosahuje
vySSi uspesnosti —az 94 % (5).

Samozfejmosti autoinjekEni terapie je predesla titrace davky alpro-
stadilu Iékafem a zaskolenf pacienta behem nekolika sezeni (3, 5, 13).
Obvykle je tenkou jehlou do jednoho z topofivych téles penisu apliko-
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