Abstrakt

Ciel'om tejto prace bolo zosumarizovat’ farmakokinetické a farmakodynamické poznatky
0 metaddone a porovnat’ ho ako na molekularnej tak na klinickej irovni s morfinom. Metadén
amorfin si p oOpioidny agonisti, a preto sa ich ucinky na organizmus podobaji. Avsak
existuju zasadne rozdiely, ktoré st rozhodujuce pre ich vyuzitie v Klinickej praxi. Zistilo sa,
ze na molekularnej urovni ma metadén vyssiu G¢innost’ pri internalizacii p receptorv ako
morfin, a tiez, ze jeho potencidl tvorby zavislosti a tolerancie je niz$i. Z farmakokinetického
hl'adiska ma metadén oproti morfinu ovela dlh§i pol¢as elimindcie, Co prindsa mnoho vyhod
aj nevyhod. Jednou z vyhod je dlhsie pdsobenie t¢inkov, ¢o spolu s niz§im potencidlom
rozvoja tolerancie a zavislosti predurcilo metadon k substitucnej lieCbe pacientov zavislych na
opioidoch. Substitucnd liecba spociva v nahrade neziaducej drogy (hlavne heroinu) za 6pioid
s podobnymi vlastnostami, ale priaznivej$imi u¢inkami na pacienta (metadén). Uéelom je
zmiernit’ rozvoj abstinenénych priznakov v prvych fazach lieCby a po Case doviest’ pacienta

postupnym znizovanim davky metadonu az k iplnej abstinencii.



