KONGRESY @ KONFERENCE @ KURZY

Pohlad na 159. vyro¢ny kongres
Americkej psychiatrickej asociacie
(Kanada, Toronto, 20.—25. maja 2006)

159. kongres Americkej psychiatrickej asociacie
(APA) sa konal s mottom: ,,0d vedy k verejnej poli-
tike“. Ako uz byva na takychto kongresoch zvy-
kom, najvaésim problémom bolo si vybrat sympé-
zium, prednasku alebo workshop a potom sa na
vyhliadnuty program dostat. Napriklad symp6zi-
um o §tudii CATIE 2 bolo v nepochopitelne malej
miestnosti a uz pol hodiny pred zac¢iatkom sympo-
zia bola beznadejne plna.

21. maja 2006 som vdaka priletu stihol len dve
sympézia. Prvé z nich bolo v rézii firiem Solvay
a Wyeth a zaoberalo sa schizofréniou. Kane (NY)
podal prehlad o farmakologickej lie¢be schizofré-
nie. Kritizoval ¢oraz véacsiu nezrozumitelnost kom-
plikovanych dizajnov mnohych §tadii pre klinikov.
Kapur (Toronto) sa venoval dopaminergnej hypoté-
ze schizofrénie. Prezentoval hypotézu, Ze hyperdo-
paminergia vedie u schizofrénie kompenzacne
k bludu. Bilder ( Los Angeles) sa domnieva, Ze
budtci pokrok v lie¢be schizofrénie bude zviazany
s pokrokom v lie¢be kognitivnych portch u schizo-
frénia. Posledny reénik v tomto sympéziu (Correll,
NY) sumarizoval v podstate zname tudaje o meta-
bolickych poruchach u schizofrenikov.

Vecer sa konalo zvlastne sympézium firmy
Janssen. Zvlastne bolo tym, Ze bolo len na pozvan-
ky a konalo sa mimo kongresového centra, v slav-
nej koncertnej sale The Carlu. Masand (Durham,
USA) robil prieskum vo verejnosti (n = 1737), ¢o si
myslia o schizofrenikoch. 70 % si myslelo, Ze sa
nebezpeéni okoliu, 76 % Ze sd nepredpovedatelni,
50 % ze sa nevylietitelni. Kahn (Utrecht, NL)
pokracoval tdajmi o biolégii schizofrénie. V 5-ro¢-
nej $tudii u schizofrenikov pozoroval celkom jasne
pokles objemu celého mozgu, pokles objemu pre-
dovsetkym Sedej hmoty. Cim viac bolo hospitaliza-
cii, tym viac ubudala $eda hmota. Lieéba klozapi-
nom, ale aj risperidonom, zvySovala postupne
objem Sedej hmoty. Dalsie dva prispevky (Geerts,
Antwerpy, B a Philadelphia, USA) a Chue
(Edmonton, CND) sa zaoberali prednostami poda-
vania depétneho risperidénu.

22. a 23. maja sa konalo dalSie sympé6zium
v dvoch castiach vzdy rano. Venovalo opét pozor-
nost psychézam, resp. antipsychotikam. Marder
(Los Angeles) zopakoval uz védés$inou znadme udaje
zo Stadie CATIE. Green (tiez Los Angeles) upria-
mil pozornost na kognitivne funkcie u schizofré-
nie. Podal velmi zaujimavy prehlad o tomto
probléme na zaklade 204 (!!!) studii (7420 schizof-

renikov, 5865 kontrol). Podla tejto analyzy schizo-
frénia vedie k poskodeniu pamiti, pozornosti
a exekutivnych funkcii. V zavere prednasky refe-
roval o programe MATRICS n, ktory je zamerany
na jednotné meranie kognitivnych deficitov. V dal-
Sej prednaske sa prezentovali najnovsie poznatky
o funkcii dopaminového receptorového systému.
V zavere sa zdoraznilo, Zze okrem dopaminového
antagonizmu, sa objavil novy mechanizmus s anti-
psychotickym po6sobenim. Ide o parcialny dopami-
novy agonizmus, ¢o je celkom novy mechanizmus
(aripiprazol, bifeprunox).

Samozrejme v programe nemohlo chybaf ani
sympézium venované 1. epizdde schizofrénie.
Malaspina (NY) podorobne referoval o genetickych
vyskumoch schizofrénie a o vztahu konstitucie
a vulnerability. Robinson (NY) prezentoval ddaje
o tom, ze adekvatna liecba 1. epizddy schizofrénie
znizuje riziko relapsu. Corcoranova (NY) sa podob-
ne zaoberala prodromami schizofrénie. Uviedla, ze
podla jednej studie v 35 % predikuje vypuknutie
schizofrénie v prodromoch porucha pozornosti,
hyperaktivita a socidlna utiahnutost. Javit (NY)
sa zaoberal moznostami farmakologickej terapie
prodromalnej schizofrénie. Hovoril o pokusoch
ovplyvit NMDA systém glycinom alebo D-serinom,
a tym ovpyvnit prodrémy schizofrénie. Tento velmi
zaujimavy blok prednasok uzavrel celosvetove
znamy protagonista tejto témy — Liebermann
(NY). Referoval o prvych pokusoch s liecbou pro-
drémov olanzapinom. Olanzapin ovplynoval pro-
dréomy lepsie ako haloperidol.

Depresia bola pochopitelne tiez ¢astou témou
sympozii. V pondelok 22. maja bolo jedno z nich.
Rush (Dallas) sa zaoberal vypovednou hodnotou
studii s antidepresivami. Potom prezentoval §ta-
diu STAR*D. Ide o $tudiu, ktora bezi od roku 1999
a je to nefiremna studia (sponzoruje Narodny
ustav mentalneho zdravia). Je to stadia naturalis-
tického charakteru, ktora prebieha v 14 centrach
v USA. Stadia mala zatial dve trovne. V prvej
arovni vSetci pacienti su lieceni citalopramom. Ti
pacienti, ktori nemali plnd odpoved na citalopram,
presli do 2. drovne. V nej jedna ¢ast pacientov pre-
jde do podskupiny s augmentaciou, to znamena, ze
k citalopramu sa pridal bupropion, alebo bupropin
alebo kognitivna terapia. Druha c¢ast nereaguju-
cich pacientov prejde na iny typ terapie (,swit-
ching“). Dostali v monoterapii bud sertralin, alebo
bupropion, alebo venlafaxin, alebo kognitivnu
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terapiu. Druhy re¢nik Fava (Boston) pokracoval
o moznostiach zmeny antidepresiva typu SSRI na
SNRI alebo bupropion. V druhej polovici prednas-
ky prezentoval prvé vysledky zo studie STAR*D.
Konkrétne referoval o zmene z citalopramu na iny
typ monoterapie. Celkove referoval o 727 pacien-
toch. U pacientov refraktérnych na citalopram sa
dosiahla remisia néasledne pri liecbe sertralinom
(n=238) u 26,6 %, pri lieCbe buspironom (n=239)
u 25,5 %, pri liebe venlafaxinom (n=250) u 25 %.
Rozdiel efektu medzi skupinami nebol signifikant-
ny. Pokracoval Nierenberg (Boston) prednaskou
o augmentacii. V prvej ¢asti hovoril o vSeobecnych
poznatkoch o augmentacii. V druhej ¢asti referoval
o augmentacnej ¢asti $tudie STAR*D. Prezentoval
viac vysledkov. Napriklad augmentéacia citalopra-
mu bupropionom (n= 279) viedla k remisii u 39,0
% pacientov, buspironom (n= 286) u 32,9 % pacien-
tov. Dalej pokracoval Thase (Pittsburgh) moznos-
tami psychoterapie pri liecbe depresie. Uviedol
najprv literarny prehlad a potom opét vysledky zo
stadie STAR*D so zameranim na psychoterapiu.
V druhej trovni bola kognitivna terapia pouzita
ako monoterapia (n=86). Efekt bol podobny mono-
terapii antidepresivami. V augmentacnej ¢asti pri-
danie kognitivnej terapie (n=181) malo mensi
efekt nez podanie vys$sie spomenutych antidepre-
siv. Toto velmi dobre pripravené sympdéziu ukondcil
Perlis (Boston) prednaskou o farmakogenetike
depresie. V ramci Stadie STAR*D sa dokonca rea-
lizovala aj faramakogeneticka c¢ast. VySetrilo sa
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768 variacii u 68 kandidatskych génov. Citalo-
pram bol u alely 5SHT2A oznacovanej ako afektiv-
ny u 80 % lieéenych, kym u alely oznacovanej ako
GG len v 62 %. Domnievam sa, Ze toto sympézium
patrilo k najzaujimavejsim.

Aj dalsie sympézium s témou depresie sa aspon
okrajove zaoberalo §tadiou STAR*D. Jail (Dallas)
podrobnejsie informoval o novej stupnici QIDS-SR
pre depresiu. Ma 16 poloziek, obsahuje vsetky
DSM-IV kritéria pre depresiu. Vsetky polozky
majd rovnaké bodové hodnotenie (0-3). Celkové
skoére 5 a menej znaci remisiu, 6-8 ¢iastoénu tera-
peuticku odpoved. Skére 9 a viac znamena stale
vaznu depresiu.

Na kongrese sa viacero podujati, prednasok
a podobne zaoberalo hyperkinetickym syndro-
mom (ADHD) v detskom i dospelom veku. Prezen-
tovali sa Studie s atomoxetinom, metylfenidatom,
ako aj s novou latkou oznacovanou ako NRP104.
NRP 104 je konjugat lyzinu s d- amfetaminom.
Viacero prispevkov sa zaoberalo modafinilom. Toto
vSetko sveddi pre velka aktivitu firiem v tejto dote-
raz opominanej oblasti.

Viacero podujati sa zaoberalo problematikou
alkoholovej a drogovej zavislosti. Podobne ako
v minulosti o tejto téme budem referovat na inom
mieste (¢asopis Alkoholizmus a drogova zavislost).
Samozrejme vela zaujimavych studii bolo vo vyve-
skovej sekcii. Naprosta vicsina vyvesiek bola
firemne sponzorovana, nezavislé vyvesky su na
kongrese APA ¢oraz vac¢Sou raritou.

Prof. MUDr. Vladimir Novotny, CSc.

FARMAKOTERAPIE PRO PRAXI
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Karel Sonka

« diferencialni diagnéza
 farmakoterapie
* chyby a omyly

JESSENIUS MAXDORF

Syndrom neklidnych nohou je neurologické onemocnéni spojené s peri-
odickymi pohyby dolnich konéetin pri usinani, popf. pfi prechodu do tep-
la. Pri této poruse jsou neprijemné pocity zahanény rytmickymi stereo-
typnimi pohyby nohou, dochazi proto k ¢astému probouzeni a ke
snizené kvalité spanku.

Maxdorf 2006, 90 str., edice Farmakoterapie pro praxi/ Sv. 13
ISBN: 80-7345-090-9, Cena: 195 K¢, formdt: 110 x 190 mm, broz.

Objednavku miizete poslat na adresu: Nakladatelské a tiskové stiredisko
CLS JEP, Sokolsk4 31, 120 26 Praha 2, fax: 224 266 226,
e-mail: nts@cls.cz
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II1. konference ambulantnich psychiatru

(Olomouc, 14. - 15. zari 2006)

V moderni vyskové budové Regionalniho centra
Olomouc se konala jiz tieti konference ambulant-
nich psychiatrta, poradana firmou Solen. Tato fir-
ma je vydavatelem ¢asopisu Psychiatrie pro praxi,
stejné tak jako nékolika analogickych ¢asopisu
z ostatnich odvétvi mediciny. Konferenci piedse-
dal prof. Boucek, pirednosta Psychiatrické kliniky
LF UP a FN Olomouc.

Doc. Pidrman z Olomouce hovotil o novych indi-
kacich antidepresiv. Podtrhl zejména vyznam
podavani blokatort zpétného vychytavani seroto-
ninu (sertralin, paroxetin, fluoxetin) u kardiova-
skularnich onemocnéni s depresivni symptomati-
kou, kdy je piiznivé ovlivnéna nejen deprese, ale
také dle Sauerovy studie dochazi k poklesu umrti
z kardiovaskularnich pricin.

Doc. Hosak z Hradce Kralové prednasel o 1é¢bé
pomoci kombinace antidepresiv a o novych antide-
presivech. Antidepresivem, o kterém se nyni ziej-
meé ve svété v kombinaci s jinymi antidepresivy
hovoii nejvice, je mirtazapin. Vzhledem k tomu, ze
jeho serotoninergni a noradrenergni ptisobeni neni
zalozeno na blokadé zpétného vychytavni neuro-
transmitertu ze synapse, ale na blokadé presyna-
ptickych autoregulacni alfa2 receptort, potencial
tohoto preparatu k nezadoucim farmakodynamic-
kym 1lékovym interakcim je nizky. Poslednim
novym antidepresivem uvedenym na trh v Ceské
republice byl v roce 2003 serotoninergni escitalo-
pram, nyni otekavame schvaleni agomelatinu. Ten
stimuluje melatoninergni receptory typu 1 a 2,
¢imZz synchronizuje biorytmy, typicky pii depresi
narugené. Dle dosavadnich randomizovanych dvo-
jité slepych klinickych studii ma agomelatin mit
ucinky antidepresivni, anxiolytické a hypnotické,
pritom jeho nezadouci u¢inky odpovidaji spiSe pla-
cebu.

Dr. Anders z Prahy hovoiil o 1ékovych interak-
cich psychofarmak, zejména u seniora. I kdyz obca-
né ve véku nad 65 let tvori 12—-15 % celkové popula-
ce v CR, jejich podil na celkové spotiebé léku
dosahuje 33 %. Ruzna chronicka onemocnéni trapi
66—75 % jedincu starsich 65 let. Vyskyt nezadoucich
aéinkt poté v této vékové skupiné souvisi s poly-
morbiditou a polypragmazii. I kdyz v ¥adé piipada
neni mozno se vyhnout kombinaci vice farmak, je
teba zohlednit jejich farmakokinetické interakce.
Z tohoto hlediska je v psychiatrii vyznamny zejmé-
na cytochrom P450, izoenzym 2D6. Enzymy cyto-
chromu P450 mohou byt vSak také ovlivnény volné
prodejnymi léky (extrakt z trezalky), kouienim
cigaret nebo potravinami (grapefruitovy juice).

Doc. Jirak z Prahy se zminil o biologickych a reak-
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tivnich vlivech na depresi u seniord. Z biologickych
faktori jsou vyznamné zejména hypoxie a atrofie
mozkové tkané, k faktorim reaktivnim patii napti-
klad ztrata zivotniho partnera, nedostatek financ-
nich prostiedkt, sniZena pohyblivost, smyslové
defekty nebo nezvladnuti adaptace na nové prostiedi
(stéhovani do mensiho bytu, domovy diachodcti). Dep-
rese ve stari mize byt obtizné rozpoznateln4, jelikoz
v nékterych pripadech spiSe nez chorobné smutna
nalada prevladaji subjektivni stesky na poruchy
paméti nebo télesné potize. Pomérné casty je vyskyt
depresivni symptomatiky u demenci, u Alzheimerovy
choroby se deprese vyskytuje v 20-50 % pripadt.
Jesté cCastéjsi je vyskyt deprese u vaskularnich
demenci (Binswangerova choroba, jakozto subkorti-
kalni typ vaskularni demence) a demenci s nahlym
zac¢atkem po cévnich mozkovych piihodach. Rovnéz
bylo zjisténo, Ze chronicka farmakorezistentni depre-
se ve vyS$§im véku muze byt rizikovym faktorem
vzniku Alzheimerovy choroby. Shodnymi biologicky-
mi faktory u deprese a demence soucasné jsou napii-
klad zvy$ena hladina homocysteinu nebo sniZzena
exprese genu pro nervovy rustovy faktor BDNF (bra-
in-derived neurotrophic factor).

Dr. Zedkova z Olomouce shrnula problematiku
konziliarni psychiatrie na luzkovych somatickych
oddélenich. Nejcastéjsimi duvody pozadovaného
psychiatrického vySettfeni jsou stavy neklidu, zma-
tenosti nebo agresivity, odvykaci stavy, sebevra-
7edné jednani, deprese, zhodnoceni stavu pacienta
uzivajiciho psychofarmaka a vyjadieni se k plat-
nosti podepsani ,negativniho reverzu“. Spoluprace
psychiatrie s ostatnimi obory mediciny je v posled-
nich letech lepsi a intenzivnéjsi, v tomto piispiva
asili psychiatra o destigmatizaci oboru. Presto je
mozno se jesté setkat s riznymi nesvary - tlak na
prevzeti pacienta ve vazném somatickém stavu na
psychiatrii z duvodu jeho uzivani psychofarmak,
snaha ,zbavit se“ psychogeriatrickych pacientt
vyzadujicich intenzivni a nakladnou pééi, neade-
kvatni zasahy do psychofarmakoterapie 1ékarem
somatického oboru (vysazeni ,drahych” 1léku
s naslednym zhorSenim stavu pacienta a jesté
nakladnéjsim prodlouZenim hospitalizace), zbyteé-
na konzilia vyvolana poruchou komunikace mezi
persondlem somatického oddéleni a nemocnym
a bezradnost somatického 1ékate pti podepisovani
yhegativniho reverzu” pacientem.

Dalsimi zajimavymi tématy konference byly
napiiklad psychické poruchy u adolescenti, sebe-
vrazednost v détstvi, vyuziti hypnézy v soucasné
psychiatrii nebo sexualni dysfunkce pii 1é¢bé psy-
chofarmaky.

Doc. MUDr. Ladislav Hosdk, Ph.D.
Psychiatrickd klinika LF UK a FN HK
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