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FYTOTERAPIE MUZSKYCH SEXUALNICH DYSFUNKCI
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Porucha ztopoteni (erektilni dysfunkce —
ED) postihuje asi 109 muzi nad 21 let, ale
u 40-70letych muzd je to jiz 52%. V Ceské re-
publice se jednd o 500-800 tisic muzd a kaz-
dym rokem jich okolo 40 000 pribyva. V roce
2004 v CR Uplnou ztratou schopnosti erekce
trpél kazdy desaty muz.'?

Erektilni dysfunkci definujeme jako trvalou
(min.6 mésicd trvajici) neschopnost dosahnout
a udrZet dostate¢né dlouhou a dostate¢né ri-
gidni erekci potfebnou k realizaci oboustranné
uspokojivého pohlavniho styku? Pficiny selha-
vajici erekce jsou vcelku pestré a Ize je rozdélit
na organické (cca 809%) a neorganické (psycho-
genni, cca 20 %), a na primdrni a sekundarni.
K organickym pficindm patfi cévni, resp. internf
(nékdy dosud nerozpoznané) choroby (diabe-
tes mellitus, ateroskleréza, ischemickd choro-
ba srde¢ni, hypertenze aj.), déle neurologicka
postizeni (Urazy pétefe, roztrousend sklerdza,
cévni mozkova piihoda, diabetickd neuropa-
tie), urologické problémy (benigni hyperplazie
prostaty, karcinom prostaty) a endokrinopatie
(hypogonadismus, andropauza). Mezi nejvy-
znamnéjsi psychogenni faktory fadime anxietu
a depresi. Zvlastni skupinu tvofi polékové po-
ruchy sexudlnich funkci.*

LECEBNY PRISTUP A LATKY
K PODPORE EREKCE A LIBIDA

Ze starovéku se dochovaly predpisy na ndpo-
je lasky a posilujici elixiry s medem, mandrago-
rou apod. Ve stfedovéku se vérilo na kouzelnou
moc koriandru, $afranu a vanilky, v 19. stoleti
byly v této indikaci zneuzivany Spanélské mus-
ky. Za afrodiziaka byly poklddany chrest, sladké
mandle, ambra, skofice, pept, muskatovy ofisek
a fada dalsich latek. Po objevu alkaloidl se za-
Caly nékteré z nich (yohimbin, pilokarpin, pa-
paverin, strychnin, kofein a efedrin) uplathovat
téZ v [é¢bé poruch muzské potence.>®

latrogenné navozené dysfunkce (poruchy
erekce a ejakulace) jsou obvykle fesitelné
zménou lécby, snizenim davek nebo preru-
senim (drug-free vikendy) ¢i vysazenim lécby,
vyckdnim na adaptaci nebo ptidatnou medi-
kacf (yohimbin, cyproheptadin aj).*"

Soucasna neinvazivni farmakoterapie ED vy-
uziva témér vyhradné inhibitory fosfodiesterazy
(iPDE) sildenafil, tadalafil a vardenafil, dale pak
centralné pUsobici apomorfin. Méné jsou pou-
zivany intrakaverndzni injekce i intrauretrdini
aplikace vazoaktivnich latek, a dale podtlakové
erektory. Svou roli v 1é¢bé ED zaujima i psycho-
terapie z dGvodu tésné vazby mezi psychikou
a sexudlnimi funkcemi. Lé¢ba pomoci iPDE vy-
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Sexudlni aktivity jsou diileZitou soucdsti
partnerského vztahu a predpokladem
spokojeného a plnohodnotného Zivota
kazdého muze. Sexualita sehrdvd svou
pozitivni roli do std¥i, pricemz neplati,

Ze by dosazenim vyssiho véku zcela
vyhasinala, jen se mohou modifikovat
jeji formy a projevy. Kvalita sexudlniho

Zivota, resp. poruchy v intimnim souziti

pak determinuji vlastni hodnoceni
a uctu k sobé samému. Nespolehlivd
ci nedostavujici se erekce, astenicky

orgasmus, oslabend apetence az ztrdta

traumatizace, snizené sebediivéry
a dysforie.”

Zaduje sexudlni stimulaci pred stykem a nema
vliv na libido ani na ejakulaci, resp. orgasmus.
Své misto zde maji téz rostlinné komplexy s ob-
sahem antidepresivné, anxiolyticky, antioxidac-
né a vazodilatatné Ucinkujicich Iatek, jejichz
uc¢innost je doloZzena EBM (evidence-based
medicine). Ty jsou na rozdil od konvencni lé¢-
by (iPDE) bez nezadoucich ucinkd a interakci
s jinymi lécivy (hypotenzivy, nitraty, SSRI, SNRI
aj.) a odpadaji u nich kontraindikace (angina
pectoris, infarkt myokardu aj.). K invazivnim
metodam Iécby ED pak fadime cévni operace
aimplantaci penilni protézy.'

Na prosexualni, resp. afrodiziakaIni pdsobenti
rady rostlinnych latek upozormuje zcela recent-
ni prehled v letosnim International Journal of
Pharmacy & Therapeutics.” 7 téchto latek vy-
nikd extrakt z blizen $afrdnu setého (Crocus
sativus, Iridaceae), obsahujici krocin, pikrokro-
cin a safranal. Safranal inhibuje zpétné vychy-
tavani serotoninu (antidepresivum), krocin
pUsobi afrodiziakdlné a zlepsuje erekci. Dalsi
v pfehledu zmiriovanou latkou s prokdzanou
ucinnosti je extrakt z maky (Lepidium meyenii,
Brassicaceae), ktery se vyznacuje pfitomnosti
alkaloidd (makainy 1, 2, 3 a 4), alkamidd, mast-
nych kyselin (palmitovd, olejovd, linolenova),
aminokyselin (lysin a arginin), isothiokyanatl
a sterold. Zvysuje sexudlni apetenci a pohoto-
vost k erekci, psobf anabolicky, antioxidacné
a profertilné (podporuje spermiogenezi). Sni-
2uje hyperlipoproteinemii a hyperglykemii;’*-»
odstranuje sexudlni dysfunkce zapficinéné uzi-
vanim antidepresiv ze skupiny SSRI.'®

Kayensky pepf¥ (chilli, praskovany plod pa-
priky Capsicum frutescens, Solanaceae) je jako
afrodiziakum doporuc¢ovédn odedavna. Hlav-
ni obsahovou latkou je alkaloid kapsaicin (az
1,5 %), déle karotenoidy, flavonoidni glykosidy
a silice. Vnitfné se uzivé jako roborans; Uc¢inkuje
vazodilatacné, reologicky a mirné diureticky.”

ZAVER

Muzské sexudlni dysfunkce jsou dnes sku-
pinou poruch dobfe ovlivnitelnych a adekvét-
né fesitelnych pomérné bohatym arzenalem
léciv. Do popredi se dostdvaiji i rostlinné latky
s klinicky ovéfenym a EBM dolozenym ucin-
kem, a pfitom bez pfipadnych nezddoucich
ucinkd, interakci a kontraindikaci.
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