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Souhrn

Plačková M, Kasal M. Kratom: Slibný lék, 
nebo nebezpečná droga?

Kratom, vyskytující se zejména v oblasti ji-
hovýchodní Asie, je specifická rostlina, která 
je využívaná pro své psychoaktivní účinky. 
I když je známá v oblasti výskytu již od 18. 
století, v  Evropě se začíná objevovat až 
v  posledních dvou desetiletích. Její hlavní 
účinnou látkou je alkaloid mitragynin, jehož 
účinek je vázaný na užitou dávku. Při nižších 
dávkách působí stimulačně, při vyšších na-
vozuje stavy podobné efektu opioidů, což 
je dané jeho působením na specifické opi-
oidní receptory.

Diskutované jsou zejména možnosti 
použití kratomu ve specifických oblastech, 
zejména pak při léčbě bolesti či jako pro-
středku ke zvládání závislosti na opioidních 
látkách. Naproti tomu je silně probírán jeho 
potenciál vyvolávat závislost, riziko poško-
zení organismu jeho užíváním a toxicita. 

V  posledních deseti letech jsme výzku-
mem tohoto produktu získali data týkající 
se jeho specifického působení, obsahu al-
kaloidů a farmakologie. Stále se však jedná 
o neprobádanou látku, což se odráží i v po-
hledech na jeho právní status a přístup od-
borníků k jeho medicínskému použití.

V tomto článku se snažíme shrnout zná-
má data o  základních vlastnostech krato-
mu. Zabýváme se zejména jeho ukotvením 
a rolí v současné kultuře, farmakologickým 
profilem, potenciálním léčebným efektem, 
návykovostí, ale i  legislativním statusem. 
Tato data jsme získali detailním prostudo-
váním publikovaných dat, a  to zejména 
z posledních deseti let.

Klíčová slova: kratom, mitragyna, závislost 
na opiátech, léčba bolesti, fytoterapie.

Summary

Plačková M, Kasal M. Kratom: Promising 
medicine or dangerous drug?

Kratom is a specific plant occurring mainly 
in Southeast Asia and is used for its psycho-
active effects. Although it has been known 
in the area since 18th century, it has only 
begun to appear in Europe in the last two 
decades. Its main active substance is the 
alkaloid mitragynin, the effect of which is 
tied to the dose used. At lower doses it acts 
as a  stimulant, at higher doses it induces 
conditions similar to the effect of opioids, 
which is due to its action on specific opioid 
receptors.

In particular, the possibilities of using 
kratom in specific areas are discussed. Espe-
cially in the treatment of pain or as a means 
of managing opioids addiction. On the oth-
er hand, its potential to cause addiction, the 
risk of harm to the body through its use and 
toxicity are strongly discussed.

In the last ten years, we have researched 
this product to obtain data on its specific 
action, alkaloid content and pharmacology. 
However, it is still an unexplored substance, 
which is also reflected in the views of its le-
gal status and the approach of experts to its 
medical use.

In this article, we try to summarize known 
data on the basic properties of kratom. We 
deal mainly with its anchoring and role in 
the current culture, pharmacological profile, 
potential therapeutic effect, addictiveness 
but also legislative status. We obtained these 
data by a detailed study of published data, 
especially from the last ten years.

Key words: kratom, mitragyna, opioid ad-
diction, pain management, phytotherapy.
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Úvod

Rostlina pojmenovaná mitragyna speciosa je tropický 
strom rostoucí v  oblastech jihovýchodní Asie. V  dnešní 
kultuře je známá především pod thajským názvem kratom, 
popřípadě pod malajským pojmenováním ketum. Kratom 
přitom označuje jak rostlinu samotnou, tak i produkt při-
pravovaný z listů tohoto stromu.1 Důležitým faktem je, že 
obsahuje psychoaktivní alkaloidy, především pak slouče-
niny známé jako mitragynin a 7-hydroxymitragynin, což 
jsou primárně parciální agonisté μ-opioidních receptorů.2

V  jihovýchodní Asii se historicky používají samotné 
listy, odvar či nápoj připravený z  jejich sušeného prášku 
k úlevě od bolesti, zmírnění odvykacích příznaků závis-
lých na opiátech a v neposlední řadě k podpoření produk-
tivity rolníků a  dělníků.3 Všeobecně lze říci, že nízké až 
střední dávky kratomu působí stimulačně a střední až vy-
soké dávky vyvolávají příznaky intoxikace velmi podobné 
opiátům.4 Navzdory relativně nízké toxicitě, rostoucí evi-
denci týkající se potenciálního využití v medicíně a vzrůs-
tající popularitě existují nadále silné pochybnosti o samot-
né bezpečnosti a statusu produktů této rostliny.5

Za posledních dvacet let získal kratom výraznou popu-
laritu související s velkým nárůstem uživatelů v západních 
zemích včetně USA. Nebývalý zájem o kratom podtrhu-
je například odhad 3–5 milionů (cca 0,9–1,5 % populace 
USA) uživatelů ve Spojených státech, založený na odha-
du Americké společnosti pro kratom.6 Společně s počtem 
uživatelů však roste i  evidence o  případech intoxikace 
a úmrtích spojených s touto látkou. V návaznosti na ne-
dostatečné množství vědecky podložených informací pa-
nuje nesoulad ohledně označování této rostliny za drogu 
včetně jejího legislativního statusu v různých zemích svě-
ta.7 V České republice nebylo k okamžiku zaslání tohoto 
článku publikováno žádné odborné vyjádření k této pro-
blematice.

V tomto sdělení se věnujeme hlavním aspektům spoje-
ným s tímto současným fenoménem. Snažíme se čtenáři 
představit kratom ze tří různých perspektiv: kratom jako 
chemickou látku s  jejími vlastnostmi včetně psychoak-
tivního účinku, kratom jako látku potenciálně vyvoláva-
jící závislost a  kratom jako potenciální léčivý přípravek 
s možnostmi použití ve specifických oblastech medicíny. 
Informace jsou prezentovány formou nestrukturovaného 
souhrnného článku po  jednotlivých kapitolách s násled-
nou diskusí ohledně hlavních závěrů. Pro přehledový člá-
nek byly použity aktuální zdroje z posledních 10 let.

Kratom jako rostlina
Kratom, jinak známý také jako biak-biak, ketum, kakuam, 
ithang či thom, je označení pro tropický strom mitragy-
na speciosa a produkty pocházející z něj.8 Samotná rost-
lina se přirozeně vyskytuje v  tropických a subtropických 
oblastech jihovýchodní Asie a Afriky. Jedná se o stáleze-
lený strom, příbuzný kávovníku, jehož výška dosahuje 
průměrně 4–9 metrů a šířky až 5 metrů. Ke konzumaci se 
využívají listy a drobné stonky (obr. 1). V oblastech přiro-
zeného výskytu, kde je užívání kratomu zakořeněno v kul-
tuře, bývají čerstvé listy žvýkány, obvykle s přídavkem soli 

k prevenci obstipace, před jejich užitím se z nich odstra-
ňují žilky. Listy se mohou také kouřit, vyrábí se z  nich 
odvar či čaj. V naší oblasti se ale nejčastěji setkáváme se 
zeleným práškem, který se vyrábí nadrcením listů a kon-
zumuje se ve formě nápoje s vodou (obr. 2). 

Mezi další formy zpracování patří také tablety, kapsle, 
extrakty či sirupy.3,7 Tradičně se kratom po dlouhá století 
ve svých domorodých oblastech využíval k lidovému léči-
telství – například k léčení svalové bolesti, kašle, průjmu 
či střevních infekcí.9 V  jihovýchodní Asii byl historicky 
také užíván ke zvýšení produktivity rolníků, jelikož snižu-
je únavu.10 V neposlední řadě je dlouhodobě vyhledáván 
pro své euforizující vlastnosti. Již v 19. století se kratom 
používal jako náhražka opia při léčbě závislosti a jako pro-
středek k redukci odvykacích příznaků. V současnosti zís-
kává na popularitě ve velké části Evropy a USA, dále také 
v Japonsku, a to s cílem terapeutickým i rekreačním.11,12

Farmakologie
Mitragyna speciosa obsahuje desítky indolových alka-
loidů, zastoupených v rostlině v různém množství, které 
se liší i v závislosti na ročním období, geografické oblas-
ti i  typu žilnatiny.3 Nejvyšší zastoupení má mitragynin, 
tvořící až 66 % všech alkaloidů, celkově asi 2 % hmotnos-
ti.10 V daleko menším množství (zdroje uvádějí 0,2–2 %) 
se v  rostlině vyskytuje 7-hydroxymitragynin, který ale 
vzniká také in vivo jako aktivní metabolit mitragyninu.13 

Obr. 1. Listy a květ kratomu 
(zdroj: https://en.wikipedia.org/wiki/Mitragyna_speciosa)

Obr. 2. Kratomový prášek prodávaný jako produkt ke konzumaci 
(zdroj: https://realkratom.cz/produkt/premium-green-scorpion/)
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Paynanthein tvoří asi 9 % a speciogynin asi 7 % obsahu al-
kaloidů; některé zdroje uvádějí jejich schopnost relaxace 
hladké svaloviny, jiné zdroje je popisují jako farmakolo-
gicky neaktivní.3,14,15 Ostatní alkaloidy, které se v rostlině 
vyskytují ve  stopovém množství, nemají známou farma-
kologickou aktivitu, ale nelze vyloučit jejich synergické 
působení s ostatními látkami, zajišťující celkový efekt.14,15

Kratom je znám svým specifickým účinkem, který je 
závislý na  dávce, kdy při nižší dávce vykazuje lehký sti-
mulační efekt (v zahraniční literatuře popsán jako „coca-
ine-like“), kdežto vyšší dávky napodobují efekt opioidů 
(„morphine-like“).14,15 

Metabolismus látek v kratomu je primárně hepatální – 
účastní se ho více enzymů z rodiny cytochromu P450 (ze-
jména CYP3A4, v menší míře CYP2D6, CYP2C9) a vy-
kazuje lineární farmakokinetiku.16 Farmakokinetika byla 
zkoumána na krysách, kdy ve vybrané studii po perorál-
ním podání čaje z kratomu byla maximální plazmatická 
koncentrace cmax 63,8–111,9 ng/ml a čas k dosažení ma-
ximální koncentrace tmax 1,3–3,1 h, eliminační poločas 
t½ nebyl stanoven.17 Zatím byla provedena pouze jedna 
humánní studie u 10 mužů po užití čaje z kratomu – tmax 
dosahovalo 0,83 h, cmax 0,0185–0,105 μg/ml, a t½ dokon-
ce 23,2 h.18 V játrech je mitragynin přeměňován na 7-hyd-
roxymitragynin.16

Mitragynin a  jeho aktivní metabolit 7-hydroxymit-
ragynin jsou hlavní sloučeniny zodpovědné za  psycho-
aktivní efekt kratomu. Obě působí jako parciální ago-
nisté na  μ-opioidních receptorech a  jako antagonisté 
na  κ- a  δ-receptorech prostřednictvím signalizace spřa-
žené s G-proteinem.13,19,20 Na rozdíl od opioidů neaktivují 
beta-arrestinovou cestu a  nevedou k  útlumu dechového 
centra. 7-hydroxymitragyninu jsou ale v některých zdro-
jích přikládány vlastnosti plného agonisty s vyšší afinitou 
k opioidním receptorům, než má morfin.21

Na  buněčné úrovni mitragynin inhibuje uvolňování 
neurotransmiterů blokádou Ca2+ kanálů. Toto působení se 
podílí i na analgetickém efektu. Po užití několika gramů 
látky se v průběhu 10 minut dostaví stimulační a eufori-
zující účinky, které trvají okolo 1–1,5 hodiny. Uživatelé 
kratomu pociťují nárůst výkonnosti, pozornosti, větší so-
ciabilitu, zvýšenou sexuální touhu. Farmakologický me-
chanismus zodpovědný za tento stimulační efekt je zatím 
neznámý. Při užití sedativní a  analgetické dávky 10–25 
gramů nastupuje zklidnění, euforie a mióza, které mohou 
být předcházeny krátkým pocitem závratě, nauzeou, po-
cením a dysforií. Z možných vedlejších účinků jsou běžné 
zácpa, nauzea, zvracení a ospalost.22 Celkově může stav tr-
vat až 7 hodin, s nejvyšším efektem mezi druhou a čtvrtou 
hodinou, ale doznívající příznaky, jako například únava, 
mohou přetrvávat i do následujícího dne.23,24 

Kratom představuje potenciální riziko z hlediska léko-
vých interakcí prostřednictvím ovlivnění aktivity cyto-
chromu P450 a  metabolismu léků i  jiných návykových 
látek. Kromě toho inhibuje jaterní demethylázy a transfe-
rázy, také glukoronidaci UDP-glukoronyltranferázami. 
Důležité je pomýšlet na potenciální riziko při kombinaci 
kratomu s jinými návykovými látkami – buď v kombinaci 
s látkami tlumícími CNS, jako jsou opioidy, benzodiazepi-
ny či alkohol, anebo naopak se stimulanty.25–27

Kratom jako droga 

Aktuální prevalence užívání kratomu v  České republice 
není známa. V  roce 2021 byly v  ČR provedeny dvě stu-
die formou online dotazníků zaměřené na  užívání a  in-
formovanost o  kratomu u  197 vysokoškolských studen-
tů. Dle výsledků dosáhla celoživotní prevalence užívání 
kratomu 21,8 %, v  posledním roce kratom užilo 18,3 % 
dotazovaných.28 V USA kratom dle dostupných dat užívá 
pravidelně okolo 10–16 milionů lidí, současná prevalence 
činí 1,3–6,1 %.29 Ačkoliv je mnohdy vyhledáván pro své 
stimulační účinky, pravidelné užívání může mít za  ná-
sledek vznik závislosti. V současné době se již v důsled-
ku nárůstu popularity v  nemocniční i  ambulantní praxi 
setkáváme s uživateli s rozvinutou závislostí na kratomu, 
kteří přicházejí k detoxifikaci. Je také známo užívání kra-
tomu v rámci harm-reduction přístupu při snaze nahradit 
opioidy méně toxickou a  levnější látkou. Tento fenomén 
je v  současné době zřetelný zejména v  USA, kde navíc 
v rámci opioidní krize existuje snaha redukovat preskripci 
opioidních preparátů při léčbě bolesti a v důsledku toho 
sami pacienti vyhledávají kratom jako alternativní prepa-
rát. Problematický je kratom z hlediska možné variability 
kvality, síly, čistoty a  bezpečnosti jednotlivých produktů 
z  důvodu absence regulace. Tak se může uživatel setkat 
s produkty s výrazně odlišným kvantitativním zastoupe-
ním alkaloidů či s  různými syntetickými aditivy. Za  ná-
vykový potenciál je podle dostupných studií zodpovědný 
zejména 7-hydroxymitragynin.30

Při dlouhodobém užívání nehrozí jen nárůst toleran-
ce a vznik závislosti, může se projevit i orgánová toxici-
ta (tab. 1). V  případových studiích lze nalézt informace 
o  poškození jater, ledvin, srdce, plic, neurologické i  en-
dokrinní poruchy související s  abúzem kratomu. Jaterní 
poškození se může projevit intrahepatální cholestázou, 
hepatomegalií, hepatitidou, transaminitidou či akutním 
jaterním selháním. Srdeční komplikace se mohou ma-
nifestovat tachykardií či jinou arytmií. Dále se může vy-
skytnout akutní ledvinové selhání, akutní poškození plic 
i ARDS, hypothyroidismus, hypogonadismus. Z hlediska 
neuro-psychiatrických komplikací je nejběžnější agitova-
nost, ospalost, zmatenost, dále mohou vznikat halucinace, 
epileptické záchvaty, kognitivní poruchy i  kóma. V  pří-
padě užívajících těhotných žen se závislost na  kratomu 
může u novorozence projevit abstinenčním syndromem.7 
U pravidelných uživatelů hrozí ztmavnutí a suchost kůže, 
dále bylo popsáno hubnutí, distenze žaludku a ztmavnutí 
rtů.3

Diskutovaným tématem je potenciální letalita krato-
mu. Ačkoliv byly zveřejněny články uvádějící případy 
úmrtí po  kratomu a  v  roce 2019 FDA uvedla 44 úmrtí 
spojených s kratomem, uplatňuje se zde několik faktorů, 
které vzbuzují pochybnosti, zda tato úmrtí byla opravdu 
následkem užití kratomu. Jedním z faktorů je přítomnost 
dalších, potenciálně fatálních látek v těle zemřelých, jako 
např. tramadol či heroin, tudíž nelze jednoznačně říci, 
že byl kratom přímým agens způsobujícím smrt. Dalším 
faktorem je neobjasněnost mechanismu, jakým by kratom 
způsoboval letální intoxikaci.29

V  souvislosti s  nárůstem zájmu o  kratom mohou 
zdravotníci očekávat také narůstající množství klientů se 
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zájmem o detoxifikaci či následnou léčbu závislosti, stej-
ně tak je ale nutno očekávat možné případy intoxikace 
s orgánovým poškozením a nutností managementu těch-
to stavů. Léčba akutních intoxikací je podpůrná. Ačkoliv 
užití opioidních antagonistů zatím nebylo hodnoceno 
v klinických studiích, je některými experty doporučováno 
pro očekávaný benefit. Další postupy závisí na typu poško-
zení – v léčbě akutní hepatitidy se stejně jako u jiných léky 
indukovaných hepatitid uplatní N-acetylcystein. V přípa-
dě epileptických záchvatů jsou indikována antiepileptika.

Intoxikace kratomem může při vysokých užitých dáv-
kách napodobovat intoxikaci opioidy, na rozdíl od nich ale 
v současnosti není detekovatelná dostupnými screeningo-
vými toxikologickými testy, což může při diferenciální 
diagnostice představovat potenciální problém, a vyžaduje 
tedy spolupráci pacienta.7,31,32

Odvykací stav při závislosti na kratomu se objevuje při 
dennodenním užívání vyšších dávek, je rovněž podobný 
odvykacímu stavu od  opioidů, ale symptomy mají mít 
nižší intenzitu a kratší trvání. Můžeme pozorovat pocení, 
nevolnost, zvracení, zimnici, průjem, slinění, rýmu, bo-
lesti, třes, mydriázu, hypotermii, nervozitu, iritabilitu, ne-
spavost, nechutenství, depresivní náladu.33 Odvykací stav 
se může obejít i bez léčby, nicméně existují evidence do-
kládající úlevu od tělesných i psychických symptomů při 
použití kombinovaného preparátu buprenorfin/naloxon, 
který je typický pro léčbu odvykacího stavu od opioidů. 
Úspěch vykazuje i  použití klonidinu ve  vyšší dávce a  ji-
ných alfa2-agonistů s hydroxyzinem.34

Kratom jako lék
Studie kratomu připisují analgetické, protizánětlivé, an-
tipyretické, antidepresivní, anxiolytické a  euforizující 
účinky. Po staletí byl v rámci lidového léčitelství používán 
k  léčbě průjmu, hypertenze, kašle či horečky.30 Zajímavé 
z hlediska psychiatrie je jeho využití jako prostředku při 
léčbě chronické bolesti a  při odvykání od  opioidů a  při 
nahrazování škodlivějších opioidů. Úspěšnost v léčbě bo-
lesti potvrzuje více studií.6,33 Pain News Network v  roce 
2017 uvedl hlavní bolestivé stavy, pro které je kratom 
vyhledáván – patří mezi ně dorzalgie, stavy po  zranění, 
fibromyalgie, bolesti hlavy včetně migrén, revmatoidní ar-
tritida, dále neuropatie, roztroušená skleróza, idiopatické 
střevní záněty, lupus a další autoimunitní onemocnění.35

Jak již bylo uvedeno výše, užívání kratomu v léčbě od-
vykacích stavů od opiátů či jako harm-reduction náhražky 

v  jihovýchodní Asii se datuje od  19. století.3 Výzkumy 
z posledních let, prováděné jak v USA, tak v jihovýchod-
ní Asii, dokládají fakt, že je kratom široce využíván jako 
substituce opioidů i jako látka mírnící odvykací příznaky 
při závislosti na  opioidech.33 Kratom bývá dle výzkumů 
užíván také k léčbě různých psychických potíží, jako jsou 
úzkosti, deprese či posttraumatická stresová porucha, 
v těchto případech se však jedná především o pacientem 
vedenou terapii bez indikace lékaře.36 V  animální studii 
na hlodavcích se ukázalo, že současné podávání kratomu 
s opioidy může zpomalit vznik závislosti.22

Právní postavení kratomu 
Variabilitu pojetí kratomu lze demonstrovat na příkladu 
Spojených států amerických, kde je v  současnosti pova-
žován za výživový doplněk a jeho prodej je ve 44 státech 
povolen. Na federální úrovni neexistují regulace pro pro-
dej a užívání tohoto produktu. DEA (Drug Enforcement 
Administration – Úřad pro potírání drog) jej dosud řadí 
mezi drogy a  chemikálie vzbuzující obavy („Drugs and 
chemicals of concern“), FDA („Food and Drugs Adminis-
tration“ – Úřad pro kontrolu potravin a léčiv) jej považuje 
za návykovou látku. V čase psaní tohoto textu byl kratom 
zakázán v  6 státech USA (Alabama, Arkansas, Indiana, 
Rhode Island, Vermont a Wisconsin) a  také v některých 
městech. Ve  třech státech existuje věkové omezení pro 
prodej (Tennessee, Minnesota, Illinois) a pět států přija-
lo zákon na ochranu spotřebitele, který zabraňuje prodeji 
falšovaných produktů kontaminovaných jinými látkami 
a dává povinnost informovat o množství aktivních látek 
v produktu.40

Kratom je povolen ve většině zemí Evropy, s výjimkou 
Polska, Irska, Rumunska a většiny severních států a Pobal-
tí.7 V České republice v tomto čase není kratom zařazen 
mezi psychotropní látky a jeho držení či distribuce je le-
gální. V současné době není považován za potravinu ani 
výživový doplněk, je označován jako tzv. sběratelský před-
mět a  volně k  dispozici ke  koupi, zejména na  internetu. 
Nepodléhá tedy kontrole jako psychoaktivní látka či jako 
látka ke konzumaci a vymyká se kontrole kvality.28 V listo-
padu 2021 byl však kratom zakázán na Slovensku.37  

Tab. 1. Orgánové systémy a jejich potenciální poškození související s užíváním kratomu7

Orgánový systém Klinická manifestace

Jaterní Akutní jaterní selhání Hepatitida Transaminitida Intrahepatální cholestáza Hepatomegalie

Renální Akutní selhání ledvin

Srdeční Kardiotoxicita Arytmie

Endokrinní Hypothyroidismus Hypogonadismus

Plicní Akutní poškození plic ARDS

Nervový Akutní poškození mozku Záchvaty Kóma Kognitivní porucha

Neonatální Abstinenční syndrom novorozence
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Diskuse

V rámci otázky kratomu existuje mnoho kontroverzních 
témat vycházejících z rozporu mezi tradicí této látky a no-
vodobě získanou popularitou. Zatímco v oblastech svého 
přirozeného výskytu má kratom své postavení po stovky 
let zejména jako léčivá rostlina a povzbudivý prostředek, 
do zemí západního světa se postupně dostává až v tomto 
století a poměrně rychle nabývá na oblibě zejména ve sku-
pině mladších uživatelů, ať už v rámci experimentování, či 
kombinování při závislosti na jiných látkách, nebo pouze 
v rámci užívání v podobném kontextu, jako je užíván na-
příklad kofein. Důvody pro vzrůstající oblibu rekreačního 
užívání kratomu můžeme hledat kromě specifického psy-
choaktivního účinku, který je závislý na dávce, také v jeho 
snadné dostupnosti na trhu, účinném marketingu a ceně. 
Důležitým tématem pro další výzkum je terapeutický po-
tenciál kratomu. Z hlediska psychiatrie je zajímavý zejmé-
na jako možný instrument pro snižování škod u závislých 
na opioidech a  jako prostředek ke zvládnutí odvykacího 
stavu při závislosti na  opiátech. Nejednoznačné postoje 
panují vůči kratomu právě i z  toho důvodu, že na  jednu 
stranu může být účinnou substituční látkou a léčit odvy-
kací stav od opioidů, na stranu druhou má ale sám návy-
kový potenciál a schopnost odvykací stav vyvolat.38,39

Obavy z  terapeutického použití kratomu přirozeně 
vzbuzují jeho nežádoucí účinky, tedy možná orgánová to-
xicita a diskutovaná letalita, které byly popsány výše a kte-
ré vyžadují další data. Nadšení z psychoaktivní látky ze-
jména mezi mladou a nezletilou populací je doprovázeno 
malou informovaností o rizicích spojených s jejím užívá-
ním. Vzhledem k současnému právnímu statusu a jedno-
duché dostupnosti kratomu může snadno docházet k nad-
měrnému zlehčování užívání a podhodnocování rizik ze 
strany mladých uživatelů, což může vést k potenciálním 
zdravotním komplikacím, zejména při kombinacích s  ji-
nými návykovými látkami.4,6

Signifikantní otázkou nejenom v Evropě, ale i ve zbytku 
světa zůstává legalita kratomu. Celosvětově nekonzistentní 
pojetí je zřejmé. V některých zemích se jedná o kriminali-
zovaný produkt, u nás se jedná o tzv. sběratelský předmět 
nepodléhající kontrole. Právě absence kontroly původu, 
kvality produktu, množství psychoaktivních alkaloidů, 
přítomných příměsí a  bezpečnosti je v  současnosti veli-
ce diskutované téma. Publikované případy závažných až 
fatálních intoxikací, které jsme uváděli výše v textu, tuto 
diskusi výrazně podněcují. Různé koncentrace alkaloidů, 
nebezpečné příměsi a další proměnné mají totiž pravdě-
podobně rozhodující roli v míře rizikovosti užití kratomu. 
V zájmu ochrany zdraví uživatelů se nabízí otázka regula-
ce, která v naší zemi aktuálně zavedena není. Jednoznačně 
důležitá je pro zdravotníky alespoň základní informova-
nost o  účincích a  rizicích kratomu, stejně tak podstatná 
je edukace veřejnosti, potažmo pacientů s duševním one-
mocněním či závislostí.28,39

Závěr
V tomto textu se snažíme čtenáři předložit základní pře-
hled o kratomu, produktu, který je využíván jak k rekre-
ačním, tak k terapeutickým účelům. Jedná se o produkt, 
jehož popularita stále vzrůstá a u kterého můžeme vzhle-
dem k  výše uvedeným poznatkům očekávat rostoucí 
množství uživatelů, s nimiž v praxi přijdeme do kontaktu 
a u nichž budeme potenciálně řešit závislost, odvykací sta-
vy či intoxikace. I přes řadu studií, které byly provedeny, 
panují v současné době nejasnosti ohledně statusu krato-
mu, bezpečnosti jeho užívání, kvality jednotlivých pro-
duktů i dalších otázek. Proto doporučujeme dále pokra-
čovat ve  výzkumu především formou randomizovaných 
studií na větším vzorku populace.
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