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REVMATOIDNI
ARTRITIDA

Revmatoidni artritida (RA) je nejcastéjsi chronické
zanétlivé onemocnéni. Postihuje zhruba 1 procento
obyvatelstva, v Cesku tedy asi 100 tisic pacient(,

a zhruba 3x Castéji dopada na Zeny. Nemoc zpUsobuje
otoky a bolesti kloub(, v nichZ zanét postupné nici vazy,
chrupavky a kosti. Vysledkem mUze byt téice
deformovany, bolestivy kloub, jenz vyrazné ztratil svou
pohyblivost.

Nejsou-li pacienti dobre IéCeni, vyrazné jim klesa kvalita
Zivota a doZivaji se 0 5 az 10 let méné. Nemoc je sice
nevylécitelna, ale je-li [é¢ba zahajena véas, vyznamna
¢ast nemocnych dosahne stavu bez priznakl a projevu
onemocnéni nebo se bude aspori nemoc projevovat
jen mirné (nizka aktivita). Mohou se také zlepsit funkéni
schopnosti kloubU a zabrani se jejich nevratnému
poskozeni.

Soucasti péce o nemocné je dale lécba bolesti,
fyzioterapie a rehabilitace véetné Iazni. DulezZita je také
socialni a psychologicka podpora. Nékteri nemocni
podstupuji chirurgické zakroky.

PRIZNAKY NEMOCI

Nemoc se muzZe projevit horeckou, Unavou

a hubnutim; nékdy se mohou objevit i revmatické
uzly (podkozni boule velké nékolik milimetr( az
centimetrd). Zanét mlzZe zasdhnout i plice, odi,
srdce Ci cévy. Proto jsou nejcastéjsi pri¢inou
smrti kardiovaskularni onemocnéni.
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MEZI NEJCASTEJSI PRIZNAKY
ARTRITIDY PATRI

e Bolest kloub
e Ztuhlost kloubt
e Otoky kloubl

Nemoc je nutné odhalit véas

Specializovand revmatologicka
pracovisté

Zakladem lécby je
sdilené rozhodnuti

Hodnoceni aktivity nemoci
Revmatoidni artritida ma 4 stupné
Lécba

Fyzioterapie

Ergoterapie

ReZimova opatieni

Psychologicka pomoc

Intimni Zivot

Uzite¢né kontakty

— KOSt

Synovidlni blanka
(nitrobldna
kloubni)

+— Kloubni vaz

Synovie
(kloubni maz)

Chrupavka



Zejména na zacatku onemocnéni se objevuji bolesti
kloub( rdzné intenzity. Klidova bolest a ztuhlost

je horsi rano a obvykle trva déle nez hodinu. Nejdrive
byvaji postizeny kolenni klouby a klouby prstl a ruky.
Zanét se projevi otokem, bolestivosti na pohmat

a teplejsi kazi.

U malé Casti pacientd priznaky zmizi, u ostatnich se ale
zhorsuji a bolest se pomalu rozsifuje na dalsi ¢asti téla.
Funkcnost napadenych kloubU se ¢asem sniZuje

v dlsledku jejich destrukce. Méni se jejich tvar,
predevsim postaveni zapésti a prstu. Prsty se ohybaiji

a vytaceji smérem k malikové strané ruky. Zivot
ohrozuji komplikace zpUsobené postizenim krcni
patere.

NEMOC JE NUTNE
ODHALIT VCAS

RA nejprve napada mékké tkané kloubu, zacina
zanétem v kloubni vystelce (tkan, ktera vystyla vnitrek
kloubu). Podobny zanét mlze vzniknout i ve slachach
a v kolemkloubnich vaécich. Kosti jsou postizeny
osteopordzou (Ubytek vapniku).

Do odborné ordinace revmatologa byste se méli
objednat s doporucenim od praktického anebo jiného
vaseho osetrujiciho Iékafe. Nemoc revmatologové
diagnostikuji na zakladé svého ndlezu zanétu

v kloubech a vysledkt dalSich vysetieni, jako

je rentgen, ultrazvuk (sono) ¢i odbér krve.

Vyvoj nemoci lze zvratit nebo aspon
pozastavit, je-li nemoc vcas rozpoznana
a lécena. Za casnou RA se povazuje
onemocnéni s trvanim priznakd do 6
mésicu.




SPECIALIZOVANA REVMATOLOGICKA
PRACOVISTE

Praha

Revmatologicky ustav

Viseobecnd fakultni nemocnice (pouze déti)
Thomayerova nemocnice

Fakultni nemocnice v Motole

AFFIDEA PRAHA

Stredocesky kraj
ARTMEDI UPD, Hostivice
MUDr. Gabriela Simkovd, Kladno

JihoCesky kraj
MEDIPONT PLUS, Ceské Budéjovice

Nemocnice Ceské Budgjovice

Jihomoravsky kraj

Fakultni nemocnice U sv. Anny, Brno

Fakultni nemocnice Brno

Revmaclinic, Brno

Rheuma, Breclav

REVMATOLOGICKE CENTRUM, Znojmo, Mikulov
RESMIE, Brno

Karlovarsky kraj

MUDr. Novotny Vlastimil — Revmatologie a interni lékarstvi, Cheb
Marianské Lazné, As

MUDr. Tichd Alena, Sokolov

REVMATOLOGIE KV, Karlovy Vary

Kralovéhradecky kraj
Fakultni nemocnice Hradec Kralové

ARTHROMED, Jicin

Liberecky kraj

Krajskda nemocnice Liberec


http://revma.cz/
https://www.vfn.cz/pacienti/kliniky-ustavy/klinika-detskeho-a-dorostoveho-lekarstvi/odborne-ambulance/
http://www.ftn.cz/revmatologicke-a-rehabilitacni-oddeleni-71/
https://www.fnmotol.cz/kliniky-a-oddeleni/spolecna-pracoviste/oddeleni-revmatologie-deti-a-dospelych/
https://www.affidea-praha.cz/revmatologicka-poradna
http://www.artmedi.cz/
https://revmatologiekladno.webnode.cz/
https://www.eucklinika.cz/ceskebudejovice/nase-oddeleni/zdravotni-odeleni/medipont-plus
http://www.nemcb.cz/oddeleni/interni-oddeleni/
https://iweb3.fnusa.cz/pro-pacienty-a-navstevy/pracoviste/ambulance-3/ambulance-3-2/#tab-id-9
https://www.fnbrno.cz/areal-bohunice/interni-hematologicka-a-onkologicka-klinika/revmatologicka-ambulance/t1293
https://www.polza.cz/ambulance/revmaclinic
https://klinikabrno.cz/revmatologie/
http://www.revmatologickecentrum.cz/
https://nrpzs.uzis.cz/detail-131668-resme-s-r-o.html
https://nrpzs.uzis.cz/index.php?q=mudr.+vlastimil+novotn%C3%BD&Submit=Vyhledat&kraj=&okres=&obec=&ulice=&obvod=&obor=&forma=&druh=&centrum=&pg=vyhledavani-poskytovatele--pro-verejnost&token=68a0b8115dcaa57bdd910c4e1c3afd256b60fe6c782ecb0a1d523df53ca10c9d
http://mudrtichaalenasweb.webmium.com/
http://www.anamneza.cz/REVMATOLOGIE-KV-s-r-o-MUDr-Ptáčková-Vlasta-Náměst%C3%AD-Dr-M-Horákové-8-1313-36001-Karlovy-Vary/lekari-ordinace-nemocnice-kliniky/32340
https://www.fnhk.cz/int-2g
http://www.arthromed.cz/
https://www.nemlib.cz/revmatologie/
https://nrpzs.uzis.cz/detail-65201-rheuma-s-r-o.html
https://nrpzs.uzis.cz/detail-61083-revmatologie-kv-s-r-o.html

Moravskoslezsky kraj

Revmatologie Bruntdl, MUDr. Dagmar Galatikovd
Fakultni nemocnice Ostrava

MUDr. Kldra Sirovd — revmatologie, Moravskd Ostrava
BORMED, Ostrava — Trebovice

L.K.N. Arthrocentrum, MUDr. Libor Novosad

INREA, Ostrava

REVMA — OSTEO, Ostrava

Nemocnice ve Frydku-Mistku

Olomoucky kraj
Fakultni nemocnice Olomouc

INREVAG, Prostéjov

Pardubicky kraj
ARTHROMED, Pardubice

Plzensky kraj
Fakultni nemocnice Plzen

MUDr. Judita Machovd, Plzern

Ustecky kraj

Masarykova nemocnice v Usti nad Labem, o. z.
RevmaCV, MUDr. Kuba Vit, Chomutov

EUC Klinika Usti nad Labem

Nemocnice Kadar

Vysocina

Nemocnice Jihlava

Zlinsky kraj
MEDICAL PLUS, Uherské Hradiste, Uhersky Brod
PV — MEDICAL, Zlin

MUDr. Olga Januskovd, Kromériz, HoleSov


https://www.revmatologie-bruntal.cz/
https://www.fno.cz/interni-klinika/ambulantni-cast-oddeleni-vseobecne-interny
http://www.ordinace.com/l_ova_rev_001.html
http://www.bormed.cz/Kontakty
http://www.libornovosad.cz/
https://www.anamneza.cz/
https://nrpzs.uzis.cz/detail-64929-revma-osteo-s-r-o.html
http://www.nemfm.cz/zdravotnicka-oddeleni/luzkova-oddeleni/interni-oddeleni/revmatologie/
https://www.fnol.cz/kliniky-ustavy-oddeleni/iii-interni-klinika-nefrologicka-revmatologicka-a-endokrinologicka
https://www.lekarnakarlov.cz/mudr-vagner-ivo
http://www.arthromed.cz/
https://okf.fnplzen.cz/node/1531
https://nrpzs.uzis.cz/detail-13955-mudr-judita-machova-revmatologie-a-interni-medicina.html
http://www.kzcr.eu/cz/ul/pro-pacienty/zdravotnicka-pracoviste/interna/revmatologie/
https://nrpzs.uzis.cz/detail-131720-revmacv-s-r-o.html
https://www.eucklinika.cz/ustinadlabem/nase-oddeleni/zdravotni-odeleni/revmatologie
https://www.nemkadan.cz/index.php/cs/revmatologie
https://www.nemji.cz/revmatologicka-ambulance/d-1954
https://www.medicalplus.cz/
https://www.revmavita.cz/
http://www.kataloglekaru.cz/cz/katalog/x/dle-zarizeni/samostatna-ordinace/zlinsky/kromeriz/mudr-olga-januskova-interni-a-revmatologicka-ordinace-2.html
https://nrpzs.uzis.cz/detail-60560-inrea-s-r-o.html
https://www.revmatologiebruntal.cz

ZAKLADEM LECBY JE SDILENE ROZHODNUTI

RA je chronické onemocnéni, které vyzaduje dlouhodobou
|é¢bu. Proto je velmi dlleZité, aby Iékar nemocnému
vysvétlil povahu choroby a principy IéCby;, jeji cile, pfinosy

i mozna rizika. Lééba RA je komplexni, a kromé uzivani [éka
zahrnuje i chirurgické zakroky a dalsi postupy.

Lécbu RA vede |ékar specialista — revmatolog, ktery ma
0 jejim postupu rozhodovat spolecné s pacientem

s respektem k jeho postojim a hodnotam, ¢emuz se fika
sdilené rozhodovani. Rozhodnuti pritom vychazeji

z aktivity onemocnéni, rovné poskozeni kloub,
pripadnych dalSich chorob pacienta a bezpecnosti |éCby.

Lékar (revmatolog) ma pacienta peclivé seznamit

s diagndzou, vysvétlit jaké jsou mozZnosti jeji léCby, jejich
vyhody a nevyhody a pozitivni i negativni Gc¢inky. Lékar je
povinen informovat i 0 moznostech, které nehradi
zdravotni pojistovny. Lékaf ma rovnéz pacienta seznamit

s vysledky vysetreni a zlepsil-li se nebo naopak zhorsil jeho
zdravotni stav.

Pacient ma pravo védét, jaké Iéky jsou mu predepsany,

v jaké formé a proc, predpokladany ucinek, za jak dlouho
zacne lék Ucinkovat, jak dlouho bude Ucinek trvat. Musi

se také dozvédét v jakém davkovani, sile, kolikrat denné

a Vv jakou dobu, s jidlem ¢i mimo néj, ma léky uZivat. U Iék
uzivanych dle potfeby musi byt informovan, jaka je
maximalni povolena davka; jak se léky uzivaji.

Revmatolog by mél pacientovi doporucit dalsi odborniky,
jako napriklad fyzioterapeuta a ergoterapeuta, dietologa /
nutricniho terapeuta, psychologa / psychiatra, chirurga,
sexuologa.

Rovné? je dulezité, aby pacient zaroven chodil na
rehabilitaci a pravidelné cvicil. Cviceni mu pomUze
zachovat maximalni rozsah kloubU a jejich funkéni
schopnost. V pokrocilejSich pripadech je potrebna
spoluprace jeho revmatologa s protetikem (odbornik

na pomucky typu ortéza Ci protéza), pfipadné s ortopedem
se znalosti problematiky revmatochirurgie.



HODNOCENI AKTIVITY NEMOCI

Revmatolog pfi vétsiné kontrol u pacienta hodnoti, jak
aktivni je jeho nemoc a v jakém stavu jsou funkce jeho
kloub(i. U pacientt s kratkym trvanim nemoci nebo je-li
onemocnéni aktivnéjsi, méla by byt aktivita hodnocena
kazdy jeden az tfi mésice. Poté, co se dosahne cile |éCby,
Ize frekvenci hodnoceni snizit na jednou za 3 az 6
mésicQ.

Sleduji se také celkové funkéni schopnosti pacienta,

a to pomoci specializovaného dotazniku alesporn jednou
ro¢né, optimalné kazdych 6 mésicl. Dotaznik slouzi také
pro posuzovani invalidity nemocnych.

Lékar rovnéz kontroluje rozvoj nemoci prostrednictvim
rentgenu. Na snimku hleda zmény typu ubytku
chrupavky v kloubech ¢i eroze kosti, tedy poskozeni
Casti kosti, ktera pfriléha ke kloubu. Je nutné, aby
revmatolog posuzoval, zda u nemocného dochazi

k rychlému, pomalému nebo zadnému vzestupu
choroby (rentgenové progresi).

Snimkovani rukou a nohou pacient podstupuje vstupné
a nasledné v rocnich intervalech predevsim v prvnich 2
az 5 letech onemocnéni, kdy dochazi az ke trem
Ctvrtinam celkového poskozeni. Poté se frekvence
snimkovani individualné upravuje.

Rentgenuje se i kréni pater u pacientl s podezienim
na jeji postizeni. Snimek mlze byt doplnén vysetienim
na magnetické rezonanci.

Vhodnym doplrikem pfi sledovani pacient(

s RA je ultrazvukové vysetteni. MUzZe pomoci

pfi diagnostice onemocnéni nebo pfi hodnoceni
odpovédi (reakce) na lécbu.



REVMATOIDNI ARTRITIDA MA 4 STUPNE:

e bezpfiznakovy stav

e nizka aktivita nemoci

e stfedni aktivita nemoci
e vysoka aktivita nemoci

Revmatolog urci aktivitu RA u pacienta prostrednictvim
tzv. kompozitnich index(, které vychazeji z vyse
nékolika parametrd, jako napt. pocet oteklych kloubd,
vysledkd odbéru krve a dalSich.

LECBA

Pti Ié¢bé revmatoidni artritidy se postupuje podle
konceptu lécba k cili (treat-to-target, T2T). Cilem je
navodit u pacienta stavu bez pfiznak(, nebo alespon
nizké aktivity nemoci. Je treba ho dosahnout co
nejrychleji a dlouhodobé ho udrzovat. Proto je nutné,
aby lékar pravidelné hodnotil, jak aktivni RA pacienta
je a podle vysledku Ié¢bu upravoval.

LEKY

Zakladem lécby jsou léky, které zpomaluji postizeni
kloub( a zlepsuji funkéni schopnosti, kvalitu Zivota

a praceschopnost nemocnych. Patfi k nim
glukokortikoidy, chorobu modifikujici Iéky a léky na
snizeni bolesti (nesteroidni antirevmatika a analgetika).

Klicovym lékem pro IéCbu RA methotrexat. Pokud se

pfi této Uvodni [éCbé nedosahne cile, je treba, aby lékar
zhodnotil vyhled rozvoje RA. Pacientim, ktefi nevykazuji
rizikové faktory nemoci (jako je napt. velmi vysoka
klinickd aktivita, pfitomnost zmén na kosti, pozitivni
vysledky krevnich testll), se podava jiny lék ze skupiny
chorobu modifikujicich, pfipadné jina kombinace téchto
léka.



U nemocnych s rizikovymi faktory je po selhani vhodné
nasadit cilenou IéCbu. Jedna se predevsim o tzv.
biologicka Iéciva. Jejich prichod pfinesl prilom v 1écbé
RA. Vyznamné zlepsuji progndzu i kvalitu Zivota
nemocnych, proto v poslednich dvaceti letech cilena
|éCba prodélava dramaticky rozvoij.

Léky se oznacuiji jako cilené, protoZe pusobi vyhradné na
molekuly a pochody nemocnych bunék. Kromé toho, ze
ovliviuji bolest a ztuhlost, také zpomaluji rozvoj nemoci.

Nejcastejsim priznakem, s nimz pacienti pfichazeji do
revmatologickych ambulanci, je bolest. Nelécena bolest
pritom vyrazné snizuje kvalitu Zivota pacientt

a vyznamné je omezuje. Proto je nezbytné, aby jim lékari
poskytli nejen léky ovliviujici jejich chorobu, ale také
ucinné tlumili bolest.

Ma-li se bolest spravneé IéCit, musi |ékar zjistit jeji
charakter, délku trvani a intenzitu, protoze pristup byva
u nékterych typu bolesti odlisny. Pacienti s RA nejCastéji
trpi chronickou bolesti.

K lécbé bolesti se podavaji analgetika. Jen ve vzacnych
pfipadech je potieba pacientovi predepsat slabé opioidy.

CHIRURGICKA LECBA

Pribéh RA mohou ovlivnit i chirurgické zakroky.
Revmatolog v tom pripadé doporuci pacienta

k ortopedovi se znalosti revmatochirugie.
Operace maiji preventivni nebo rekonstrukéni
charakter. Do prvni skupiny spadaji zakroky,
jejichz ukolem je omezit poskozeni
postizeného kloubu nebo Slachy.

Rekonstrukéni postupy resi jiz vzniklé
nasledky na pohybovém aparatu.
Nejcastéjsimi jsou kloubni nahrady.
Pacienty po téchto operacich je vSak nutné
sledovat, aby se vcas podchytily pfipadné
priznaky selhdvani implantatu.




FYZIOTERAPIE

U pacientl s RA Ize z fyzioterapeutickych metod vyuzit
pohybovou a fyzikalni |éCbu (IéCba teplem a chladem,
elektrolécba, vodolécba). Volba se odviji od aktualniho
zdravotniho stavu pacienta, postizeni organd, stadia

a aktivity nemoci, véku, ale i absolvované
revmatologické operace Ci pfitomnosti osteoporozy.
Nékterym pacientim by mél jejich revmatolog
doporucit pobyt v [é¢ebnych laznich.

V pocatecnim stadiu onemocnéni, kdy nejsou pritomny
zavainéjsi poruchy a deformace kloubl, ma
fyzioterapie charakter preventivni. V pokrocilejsi fazi je
jejim cilem zamezit rozvoji dalSich deformaci. Ve stadiu
jiz vzniklych zavaznych deformaci je Ukolem
fyzioterapie ndcvik ndhradnich pohybl, aby se
zachovala ¢i usnadnila sebeobsluha pacienta.

PFi nizké aktivité onemocnéni nebo v remisi se klade
dlraz na aktivni pohyb, zlepSeni nebo zachovani
rozsahu kloubni hybnosti, zlepSeni nebo zachovani
svalové sily. Soucasti je aerobni kondi¢ni

cviceni. Je dobré, aby se pacienti vénovali aktivné
sportovnim aktivitam (turistika, plavani, jizda na kole,
lyZovani atp.). Vhodny sport ve spravné mire vzhledem
ke zdravotnimu stavu vybere s pacientem
fyzioterapeut.

Fyzioterapeut rovnéz s pacientem nacvicuje ch(zi za
pouziti opérnych pomicek (francouzskych holi,
podpaznich berli).

ERGOTERAPIE

Ergoterapeut se snazi zlepsit schopnost pacienta
vykonavat vSedni denni aktivity, pracovni a zajmové
¢innosti a pomaha s volbou pomucek, které mu
usnadni nékteré Cinnosti.

Duraz se klade na v€asné a presné vysetreni, které
slouzi k odhaleni problémovych oblasti a limit(
pacienta a vede ke sprdvnému nastaveni terapie.
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Pacient s revmatoidni artritidou je mnohdy v rlzné
mife omezen ve vykonu béznych dennich ¢innosti.
Ergoterapeut je uci pacienta vykonavat zplisobem,
ktery zohlednuje jeho aktualni zdravotni stav. Zasadni
vyznam ma vyuka technik zamérenych na ochranu
kloub(, sniZeni Unavy a bolesti, aby je mohl provadét
pacient i sam.

Ukolem ergoterapie je pfedeviim zlepsit hrubou

a jemnou motoriku, Uchopovou funkci rukou, zvétsit
rozsah pohybu v postizenych kloubech, zvysit svalovou
silu, zlepsit svalovou koordinaci, pamét, pozornost ¢i
schopnost rozumét tkollim.

Ergoterapeut se také snazi dosahnout co nejvétsi
psychické pohody pacienta a zlepsit jeho fyzickou
kondici pomoci kreativnich ¢innosti a sportovnich
a spolecenskych her.

Pomaha pacientovi i jeho rodiné vyrovnat se

s nelehkou Zivotni situaci. Doporucuje také aktivity
pacientskych organizaci, které se zaméruji na podporu
a vzajemné setkavani pacientu se stejnym nebo
obdobnym typem onemocnéni. Ergoterapeut radi

i s riznymi socialnimi vyhodami a prispévky, které
mohou byt pacientovi poskytnuty (napf. prispévek

na Upravu bydleni, pfispévek na mobilitu, pfispévek
na péci o osobu blizkou, vyfizeni ZTP prikazu atd.).

REZIMOVA OPATRENI

Pacienti s RA se musi predevsim vyvarovat cigaret.
Koureni se totiz na vyvoji RA podili a zhorSuje ucinnost
[éCby.

Zatim védci nenasli Zadné zazracné jidlo, ktera by lécilo
RA. Nicméné nékteré typy potravin mohou pomahat se
zvladanim zanétu, jez tuto autoimunitni nemoc
charakterizuje. Predtim, nez si nasadite zvlastni dietu Ci
doplnky stravy, se ale poradte se svym revmatologem.
Nékteré potraviny, byliny i pfipravky mohou
ovliviiovat Ucinek [éku, které uzivate.
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PACIENTI BY SE MELI DRZET TECHTO
DOPORUCENI:

e Mate-li nadvahu ¢i obezitu, pokuste
se pod dohledem odbornika zhubnout.

e Jezte vice ryb bohatych na omega-3 mastné
kyseliny obsazené v rybim tuku, jako je sled,
makrela, pstruh, losos a tunak.

e Zvyste prijem vlakniny z ovoce, zeleniny
a celozrnnych potravin.

* Omezte ve své stravé Zivocisny tuk a konzumaci
pramyslové zpracovanych a balenych potravin,
zejména téch s vysokym obsahem tuku. Pfi vareni
pouzivejte nejlépe repkovy olej.

e Jezte stravu bohatou na vitaminy C,D,BaE
a mineraly, vapnik, horcik, selen a zinek.

* Sledujte svUj jidelnicek a zapisujte si potraviny,
které vam délaji dobre a kterych byste se naopak
méli vyvarovat.

PSYCHOLOGICKA POMOC

Chronické onemocnéni klade velké naroky na
nemocného, ktery se musi vedle fyzickych priznak
vyrovnat s fadou potizi, obav a strachu. Setkava se

s poruchami nalad, bolesti, obavami ze ztraty partnera
¢i zaméstnani. Vice neZ tfi Ctvrtiny pacientl se potykaji
s depresivnimi stavy.

Nemocni bojuji s vyCerpanosti, apatii, ztratou energie,
poruchami spanku, ztratou chuti k jidlu i s hrozbou
ztraty socidlnich kontakt(. To vSe ma dopad na né,
jejich rodinu, znamé. Proto je dobré, aby pacienti
vyhledali psychologickou pomoc. Jejich Iékar by jim mél
poradit, na koho se maji obratit.
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INTIMNI ZIVOT

Chronicti pacienti se nékdy potykaji se sexualnimi
poruchami. Dlvody zhorSeni sexualnich funkci bud’
vyplyvaji pfimo z nemoci anebo souvisi s |é¢bou. Do
prvni kategorie patfi bolest, zhorseni funkce, Unava,
deprese, télesna slabost, negativni pohled pacienta

na télo, snizené libido, vaginalni suchost, kozni vyrazky.
Do skupiny druhé nalezi hormonalni nerovnovaha vlivem
uzivanych glukokortikoidd, vaginalni mykdzy a jiné
infekce, nezadouci ucinky Iéka.

O obavach ohledné sexuality se maji pacienti poradit
predevsim se svym revmatologem, pfipadné se
sexuologem. U muzl je dobré, aby zhodnotil, zda
sexualni funkci negativné neovliviuji uzivané léky, zda Ize
pfi nemoznosti erekce pouzit podpurné léky typu Viagra
nebo jiné pomucky (pumpy, injekce). Je dobré také zvazit,
zda nechut ¢i poruchu neovliviiuje strach ¢i Uzkost a neni
treba vyhledat odbornika (sexuologa, psychiatra,
psychologa).

U Zen je dobré zhodnotit predevsim dostate¢nou funkci
vaginalni lubrikace. Podobné jako u muzl je treba zvazit,
jaky vliv ma psychicky stav (strachy, obavy, smutky,
nalady, negativni myslenky) na touhou po intimite,
erotice Ci sexu.

UZITECNE KONTAKTY
Centra pro cilenou (biologickou) Ié¢bu najdete zde.

Pacientskd organizace Revma Liga
Revmatologicky ustav

Ceskd revmatologickd spole¢nost CLS JEP

Zpracovala:

ing. Marcela Alfoldi Sperkerova,
Zdravotnicky think tank Klub Mederi

s vyuZitim odbornych materidld

Ceské revmatologické spole¢nosti a dalsich
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https://www.revmaliga.cz/
http://www.revma.cz/
http://www.revmatologicka-spolecnost.cz/
http://www.revmatologicka-spolecnost.cz/

