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Přehled konzervativní terapie 

v klaudikačním stadiu

ÅCviļen²

ÅOvlivnŊn² rizikovĨch faktorŢ

ÅAntiagregancia

ÅVasoaktivní medikamenty



Cvičení „pod dohledem“

Å3x tĨdnŊ zpoļ§tku pŢl hodiny, pozdŊji 

prodlouģit na hodinu

ÅBŊh§tko ïaģ do m²rnĨch klaudikac² v 

trvání 3-5 minut, pak odpoļinek

ÅS²la ĂAñ ïprokázán efekt rand.studiemi

(Hiatt 1994, Stewart 2002)



Antiagregace

ASA  50-100mg/d        sn²ģ. KV mort.o 25%

Ticlopidin      2x250mg/d

Klopidogrel   75 mg/d sn²ģ.KV mort. o 24%

(nový preparát Trombex ïbez doplatku)



Vasoaktivní medikace

ÅĂProk§zanĨñ efekt:

- cilostazol (Pletal) ïl.volba ïv ĻR nen²

- naftidrofuryl (Enelbin)

ÅPotenci§lnŊ prospŊġn®:

- prostaglandiny (jen v III.-IV.st.- cena!)

- karnitin (metabolismus v koster.svalu)

- statiny



Cilostazol (Pletal)

ÅSchv§len FDA od r. 1999 na z§kladŊ

7 randomizovaných studií

ÅDávka 2x100mg nebo redukovaná

2x50mg (pokud omeprazol, erytromycin aj.

l®ky ovlivŔuj²c² CYP3A4 nebo CYP2C19)



Naftidrofuryl (Enelbin)

ÅStarġ² studie (Adhonte 1986, Kieffer 2001,

DËHodge 2001, metaanalýza

Lehert 1994)

ÅDávka 3x100 nebo 2x200 mg



Pentoxyphyllin

ÅV TASC II zcela vypadl z doporuļen® th.

ÅPravdŊp.na z§kladŊ srovn§vac² studie s

cilostazolem (Dawson 2000) ï698 pac.,

cilostazol 33% prodl.klaudikací (p 0.001),

pentoxyphyllin 0% (p 0.82)



Pentoxyphyllin –„ale...“:

ÅV literatuŚe st§le uv§dŊn:

E.Mohler: Peripheral arterial disease,2007

ÅEmpirick§ zkuġenost pozitivn²

ÅAnalĨza studie uk§zala, ģe ļ²m tŊģġ² stadium 

bylo, t²m vŊtġ² efekt mŊl

ÅDoporuļoval bych jej definitivnŊ nezatracovat 



Sulodexid (Vessel Due F)

ÅNadŊjnĨ l®k ïnen² podloģen velkĨmi studiemi 
(malá firma) ïzatím prokázán efekt na 
proteinurii a retinopatii

ÅNa 3 pracoviġt²ch registr od r.2010 (i V²tkovice)

ÅDosud prok§z§no i prodlouģen² klaudikac²

(mal® soubory pac.), ovlivnŊn² lipidŢ, sn²ģen² 
fibrinogenu a viskozity krevní



Léčba ve stadiu CLI –navíc:

ÅHyperbarická komora

ÅChemická bederní sympatektomie (ústup)

ÅVasotrain

ÅProstaglandiny i.v.

ÅTerapeutická angiogeneze (kmenové 
buŔky, rŢstov® faktory) 



Prostaglandiny 

ÅStarġ² studie prok§zaly hojen² defektŢ

ÅNovŊjġ² studie neprok§zaly prodlouģen²

pŚeģit² nebo sn²ģen² % amputac²

(Brass 2006)

ÅZat²m dle TASC doporuļen² ANO  (A)

ÅJiná medikace u CLI efekt nemá    (B)



Terapeutická angiogeneze

ÅGenov§ l®ļba ïvede k neovaskularizaci

(proliferace a migrace endotelií)

ÅGeny:   Śada peptidŢ = rŢstovĨch faktorŢ:

- VEGF vascular endotelial growth factor

- FGF    fibroblast growth factor

- HIF     hypoxia inducible factor  atd.



Mezenchymální buňky (MSC)

ÅPŚ²tomny v:

- periferní krvi

- tukové tkáni

-kostn² dŚeni=

BMSC ïBone Marrow  

Stromal Cells

Jsou pluripotentní ïmohou 

se mŊnit mj. v

endotelie cév  



Aplikace BMSC - postup

OdbŊr kostn² dŚenŊ z obou lopat kosti kyļeln²

- celkem 240 ml dŚenŊ      do vaku s ACD   



Aplikace BMSC - postup

Komprese m²st vpichu a steriln² oġetŚen² ïpak je

pacient (z polohy na bŚiġe) pŚetoļen na z§da   



Aplikace BMSC - postup

Nataģen² do stŚ²kaļek a rozdŊlen² do separ§toru 



Aplikace BMSC - postup

Centrifugace 14 minut.



Aplikace BMSC - postup

OddŊlen² plazmy, nataģen² kmenovĨch bunŊk

(získáme 40 ml)



Aplikace BMSC - postup

Prom²ch§n² a nataģen²         Aplikace hluboko i.m.

do aplikaļn² stŚ²kaļky           (do ischem.povod²)



Aplikace BMSC -

Celkem 40 inj co 1 cm          Steriln² kryt², band§ģ



Indikace BMSC

ÅICH DKK IV.st. Fontaine ïtrofický defekt

ÅVyļerp§n² vġech ostatn²ch moģnost² l®ļby

(selh§n² intervenc², bypassŢ i 

konzervativní terapie ïposuzuje indikaļn²

komise)



Hlavní kontraindikace BMSC

ÅTŊģk§ komorbidita (hl.kardiovaskul§rn²)

ÅMalignita

ÅProliferativní retinopatie

ÅRenální insufficience (kreat nad 250)

ÅAnemie,trombopenie,leukocytoza i ïpenie

ÅDekomp.DM

ÅTŊģġ² CHOPN

ÅImunosupresivní terapie



Děkuji za pozornost

PŚedn§ġka bude ke staģen²

na adrese 

www.vcizek.own.cz


