Prvi izbirni
antagonist
aldosterona

»Med zaviralci aldosterona
so kot prvega proucevali
spironolakton. V zelo

znani Studiji Rales so
vkljudili bolnike z zelo
hudim, napredovalim
srénim popuscéanjem;
izsledki so pokazali, da
spironolakton zmanjsa
umrljivost za 30 odstotkov.
Njegova pomanjkljivost

pa je v tem, da neizbirmo
zavira vse sprejemnike za
aldosteron in ima lahko

zato neprijetne stranske
pojave: pri desetih odstotkih
moskih povzroca povecanje
dojk (ginekomastija), ki je
lahko bolece, pogosto pa
tudi zmanjSanje libida,«

je povedala dr. Kebrova.
»Novi zaviralec aldosterona,
eplerenon, je v primerjavi

s svojim predhodnikom
selektivni inhibitor samo
enih sprejemnikov za
aldosteron in zato ne
povzroca ginekomastije

in zmanjSanja libida. Oba
zaviralca aldosterona pa
lahko povzrocita porast kalija
v krvi, predvsem pri bolnikih
z okvarjenim delovanjem
ledvic. Meje kalija v telesu so
natancno dolocene in visoko
povecanje je lahko smrtno
nevarno, zato sta nujna skrben
nadzor in izbor bolnikov pri
zdravljenju s temi zdravili.
Toda po drugi strani je veliko
bolnikov, ki imajo zaradi
srénega popuscanja tezave

s pomanjkanjem kalija, kar
lahko uZivanje obeh zdravil
popravi.«

Studija Ephesus
»Kot sem Ze omenila, so
zdravilo spironolakton
preizkusali pri zelo hudih
bolnikih, v novi Studiji Ephesus
(Eplerenone Post-Acute
Myocardial Infarction Study),
dvojno slepi, s placebom
kontrolirani studiji pa so
spremljali ucinkovitost in
prezivetje z eplerenonom
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pri 6.632 bolnikih z akutnim
miokardnim infarktom in

s srénim popuscanjem. Ni

slo torej za teZke bolnike,

prej za bolnike s prehodnimi
tezavami, ki so imeli v
akutnem obdobju infarkta
dokazano oslabljeno ¢rpalno
funkcijo srca. Bolniki s srénim
infarktom, ki imajo sr¢no
popuscanje in oslabljeno
funkcijo srca, so zelo ogrozeni.
Pri njih je umrljivost kar za
od &tiri- do petkrat vecja

kot pri ljudeh, ki teh teZav
nimajo. Studija je pokazala,
da je eplerenon, uporabljen

v kombinaciji z zaviralci ACE
in zaviralci beta, statisticno
pomembno zmanjsal
sré¢no-zilno umrljivost in
bolnidnicno zdravljenje zaradi
sr¢no-zilnih vzrokov. Novo
zdravilo je zmanjsalo celotno
umrljivost med bolniki za 15
odstotkov. Zelo zanimiv je
tudi podatek podstudije, ki
pravi, da je bilo zmanjsanje
umrljivosti najvecje v prvem
mesecu terapije, ko se je sréna
umrljivost zmanjsala kar za
30 odstotkov, nenadnih smrti
zaradi motenj srénega ritma
pa je bilo za 35 odstotkov
manj, kar je izjemno
pomembno. Verjetno imajo

ta zdravila antiaritmogeno
delovanje in preprecujejo
motnje srénega ritma, kajti
nenadna sréna smrt je pogosto
posledica motnje srénega
ritma,« je koncala dr. Kebrova.
Studija Ephesus je potrdila
pomen antagonistov
aldosterona pri bolnikih

s sr¢énim popuscanjem in
razsirila njegovo indikacijsko
podrocje od bolnikov s
tezkim srénim popuscanjem
k bolnikom z akutnim
miokardnim infarktom, pri
katerih je nastala sistoli¢na
disfunkcija levega prekata

z znaki srénega popuscanja
ali brez njih. To so upostevali
tudi v posodobljenih
smernicah evropskega
kardioloskega zdruZenja o
obravnavi sr¢nega popuscanja
iz leta 2005.

Zdenka Dokic¢

Sodobni
nacini
oskrbe
Sportnih
poskodb
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port je pomemben dejavnik doseganja

dobrega pocutja, preprecevanja bolezni

in vzdrZevanja telesne teZe. Ljudje se

tega dobro zavedamo, zato vse vec

prostega Casa namenimo gibanju. Toda
gibanje, zlasti prekomerno ali neustrezno, prinasa
veliko tveganje za zvine, zlome, pretegnjene misice
ter druge poskodbe, ki postajajo vse pogostejsi vzrok
za imobilizacijo in dolgotrajno odsotnost z dela.



Marko Kralj, profesor
Sportne vzgoje, je v pogovoru
povedal, da moramo

Sportne poskodbe zdraviti
¢im prej in ustrezno, saj
zapozneli in pomanjkljivi
ukrepi podaljSujejo ¢as
rehabilitacije in predstavljajo
vecje tveganje za zmanjsanje
nekaterih motori¢nih
sposobnosti. Pri vseh
poskodbah pa je pomembno,
da ud imobiliziramo, cemur
je standardno sluzil mavec.
Vendar, kot poudarja dr.
Vinko Pavlovci¢, specialist
ortoped iz ortopedske
klinike v Ljubljani, »mavca
danes ne uporabljamo vec.
Namesto tega izbiramo
ortoze, ki sklep $¢itijo in mu
hkrati omogocajo gibljivost.
Z gibanjem preprecimo
nastanek atrofij vezi,

je reverzibilno, ¢e kmalu
zacnemo aktivnosti, tj.
fizioterapijo. Ce pa je ¢as
nerabe misic daljsi, se poleg
velikosti zmanjsa tudi Stevilo
misi¢nih vlaken, kar vodi v
hudo oslabelost in podalj$an
Cas rehabilitacije. »Na trgu
se pojavlja veliko razli¢nih
opornic oziroma ortoz,
vendar zaradi pomanjkljive
stabilnosti $e nobena do
zdaj ni povsem nadomestila
mavca,« je povedal Marko
Kralj. »To dokazano uspeva
ortozam OPED, prvim
tovrstnim ortopedskim
pripomockom na svetu,

ki zagotavljajo najvecjo
mogoco mero stabilnosti in
hitro rehabilitacijo. Hitra
rehabilitacija je zaradi
krajSega ¢asa nezmoZnosti
za delo pomembna za

iz katerih so narejene,

ter struktura sistema so
dosezek visoke tehnologije
in dolgoletnih raziskav na
indtitutu v Svici.«
Ortopedski pripomocki
podjetja OPED so pri

nas na voljo Ze nekaj

¢asa, uradno pa so bili
predstavljeni na junijskem
Mednarodnem simpoziju
za Sportne poskodbe na
Bledu. »Pripomocki so
dostopni vsem, $portnikom
in §irsi mnozici. Uporaba
oziroma nakup je trenutno
samoplacniske narave,
vendar ze sklepamo
dogovore z zdravstvenimi
zavarovalnicami, ki so
pokazale velik interes,
predvsem na racun zniZanja
stroskov zaradi hitrega
koncanja zdravljenja

Marko Kralj, profesor Sportne
vzgoje

predvsem v Nemciji, Svici,
Angliji in ZDA, Ze nekaj ¢asa
uporabljajo in so standard
zdravstvenega zavarovanja.«
Vec informacij o ortopedskih
pripomockih dobite na spletni

VACO®ped je ortoza s samoprilagodljivo vakuumsko blazino za oskrbo zlomov, poskodb
gleZnja in ahilove tetive.

hrustanca in kosti, ki bi
sicer zdravljenje podaljsale
Se za nekaj mesecev.«
Atrofija misic nastopi, Ce
poskodovanec zlomljenega
uda dlje ¢asa ne sme
oziroma ne more premikati.
Zacetno manjsanje celic

tiste posameznike, ki si po
poskodbi ne Zelijo prevelike
finanéne izgube. Ortoze
OPED v celoti nadomescajo
mavec in omogocajo
mobilnost, saj lahko
poskodovanec z njimi plava,
kolesari, teCe ipd. Materiali,

Na univerzi Humboldt v Berlinu so opravili raziskavo, ki je
vkljucevala poskodovance z zlomom skocnega sklepa. Eno
skupino so oskrbeli z mavcem, drugo pa z ortozo OPED, ki
sluzi kot oporni sistem za oskrbo zlomov in poskodb gleznja in
ahilove tetive. Pokazalo se je, da je imela skupina z ortozo po
Sestih tednih v povpre¢ju pomembno boljSe dosezke: gibljivost
v gleZznju oziroma sko¢nem sklepu je bila boljSa, manjsa pa je
bila tudi atrofija misi¢nega tkiva. Uporabniki ortoze so izjavili,

da je zelo udobna, higieni¢na in estetska.
I ——

CAMO®ped aktivna opornica za

rehabilitacijo po poskodbi kolena.

in ekonomicne narave
pripomockov,« je povedal
Marko Kralj. »Omenjeni
pripomocki se namrec v
vecini zahodnih drzav,

strani: www.oped.de in
osebno po telefonski stevilki
031 893 491.
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