Farmakologie VNS — sympatikus.

Farmakologické ovlivnéni receptorii sympatiku
Sympatomimetika

Uginky a indikace

— o; —mistni vazokonstrikce, dekongesce sliznic (nos, spojivka), mydridza a | NOT
— @0y — sniZeni krevniho tlaku (zpétnou vazbou)

— Py — stimulace pievodniho systému srdecniho a myokardu

— B2 — bronchodilatancia, tokolytika

— Neprima S-mimetika — psychostimulancia

Nezadouci uéinky

— pfti priniku do CNS: neklid, nespavost, moZnost zavislosti

— KVS: palpitace, tachykardie, arytmie, ischemické nekrozy, hypertenze

1.) Neselektivni pfima sympatomimetika — endogenni
— noradrenalin (vSechny receptory, hlavné 3, a a) - vazokonstrikce
— adrenalin (a1 B podobn¢) — stresovy hormon dien¢ nadledvin, kardiostimulans, antialergikum (blok
vyplavovani HIS, bronchodilatace)
— dopamin - endogenni hlavné v CNS
o Exogenn¢ podany:
= Nizké davky — dilatace cév mezenteria, srdce, ledvin
= Stfedni davky — stimulace myokardu ptes 3;-rec.
= Vysoké davky — vazokonstrikce ptes a;-rec.
— efedrin a pseudoefedrin — stimulace dech. centra, bronchodilatace, psychostimulace, zvyseni srde¢ni
frekvence; moznost zavislosti — vydej s omezenim

2.) Nepiima sympatomimetika

—  MU: blok re-uptake NA, inhibuji degrada¢ni enzymy, vyt&siiuji NA ze zasobnich vezikul = zvySuji
hladinu NA v CNS

— IMAO (antidepresiva) — moklobemid

— amfetaminy (psychostimulanty, dobfe pronikaji HEB)

— methylfenidat — selektivné zvySuje NA v urc. oblastech mozkové kiry, které fidi soustfedeni (terapie
ADHD)

3.) Prima selektivni a;-sympatomimetika
— Vazokonstringencia, mydriatika, dekongescencia
— fenylefrin, nafazolin, tetryzolin, xylomethazolin, oxymethazol, midodrin

4.) Piima selektivni a;-sympatomimetika

—  MU: vazba na presynaptické receptory, zpétnou vazbou snizuji aktivaci sympatiku

— NU: sedace, ortostaticka hypotenze, pii vysazeni hypertenzni krize (down-regulace receptort)
— guanfacin, methyldopa — antihypertenzivum pro t€hotné

— klonidin, brimodinin — antiglaukomatika

5.) Piima neselektivni f-sympatomimetika
— izoprenalin — kardiostimulans, plsobi jako adrenalin, ale déle
— dobutamin - 3,>f,, 1 inotropie, vazodilatace (terapie Soku)
6.) Piima selektivni f;-sympatomimetika
TOKOLYTIKA - MU: Selektivni agonisté By-receptort délohy

— Navozuji relaxaci hladké svaloviny t€hotné délohy

— I: pted¢asny porod

— fenoterol, ritodrin



BRONCHODILATANCIA - MU: agonisté y-recetorti bronchi
— Ulevové 1éky pfi astmatickém zachvatu
— Kratkodob¢ pusobici: salbutamol, fenoterol, terbutalin, hexoprenalin
— Dlouhodobé pusobici: salmeterol, formoterol, bambuterol, klenbuterol...

Sympatolytika
1.) Neselektivni a-sympatolytika
a) Namelové alkaloidy — produkty Claviceps purpurea
—  MU: komplexni; adrenergni, serotoninergni, dopaminergni receptory
o Plvodni alkaloidy — u¢inek spiSe vazokonstrikéni (angiospasmy)
o Dihydroderivaty — G¢inek predev§im vazodilata¢ni
o Dalsi derivaty — dopaminergni latky (bromokriptin, pergolid; LSD)
o Utinek uterotonicky — mohutny stah délozni svaloviny
— ergotamin — profylaxe migrény (5-HT receptory), IPLP ¢ipky
— ergometrin — uterotonikum (poporodni atonie a krvéaceni)
— dihydroergokristin, dihydroergotoxin — vazodilatancia pfi poruchach prokrveni
b) fentolamin — antagonista a- a H-receptord, terapie feochromocytomu

2.) Selektivni a;-sympatolytika

— Relaxace hladkych svall (cévy, sfinktery, uretra, prostata)

— Antihypertenziva — prazosin, terazosin

— Uroselektivni — tamsulosin (benigni hyperplazie prostaty)

— urapidil — komplexni ucinek ptes adrenergni, serotoninergni a histaminové receptory, vazodilatans,
mirné antihypertenzivum

3.) Selektivni az-symaptolytika — yohimbin

4.) p-sympatolytika

—  MU: B-blokatory = antagonisté B-receptort

— | sily stahu myokardu, | vodivosti, | spotfeby kysliku myokardem, | aktivaci RAAS systému (| hladinu
reninu)

— NU: negativni ovlivnéni metabolickych parametrii, bronchokonstrikce, bradykardie, u diabetikii mohou
maskovat projevy hypoglykémie

— I: hypertenze, arytmie, angina pectoris a ICHS, thyreotoxikdza, anxieta, abstinen¢ni ptiznaky (tfes,
palpitace), glaukom

— REBOUND FENOMEN - vysazovat postupng!

— KI: AV-blokady, bradykardie, t€hotenstvi; opatrnost u DM, astmatu, hyperlipidémii

Vnitini sympatomimeticka aktivita

— 'V klidu aktivace B-receptort (agonistické plsobent), pii zatézi a vyssich hladinach katecholaminti
inhibice B-receptorti (antagonistické plisobeni)

— Vhodna pro mladsi, aktivni pacienty — zlepSuje toleranci zatéze, niz8i tendence k bradykardii, nevhodna
po IM, CMP

Rozdéleni p-blokatoru

a) NESELEKTIVNI BEZ ISA — metipranolol, propranolol, timolol

b) NESELEKTIVNI S ISA — pindolol, bopindolol, karteolol

¢) KARDIOSELEKTIVNI S ISA — acebutolol, celiprolol

d) KARDIOSELEKTIVNI BEZ ISA — metoprolol, atenolol, bisoprolol, betaxolol, esmolol
e) VAZODILATACNI (B a a receptory) — labetalol, karvedilol



