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Ischemická choroba dolních končetin je závažným onemocněním způsobeným především aterosklerózou a aterotrombózou. Prevalence 

tohoto onemocnění je vysoká a stoupá s věkem, výskyt tohoto onemocnění signalizuje vysoké riziko kardiovaskulární a cerebrovaskulární 

morbidity a mortality. Autoři shrnují poznatky o farmakoterapii tohoto onemocnění založené na důkazech dle současných doporučení 

– amerického, slovenského a dvou českých. K základním pilířům této léčby patří inhibitory angiotenzin-konvertujícího enzymu, stati-

ny a protidestičkové léky. Dle autorů je neprávem opomíjeným protidestičkovým lékem tiklopidin, který u nemocných s ischemickou 

chorobou dolních končetin prokázal snížení kardiovaskulární morbidity i celkové mortality. Ischemická choroba dolních končetin se 

často sdružuje s hypertenzí, diabetes mellitus i dyslipidémií, diskutovány jsou možnosti a cíle léčby takto sdružených chorob. U kritické 

končetinové ischémie je alternativou revaskularizačního výkonu léčba prostanoidy, dále je doporučována protidestičková léčba a léčba 

analgetiky a antidepresivy. Z vasoaktivních léků nejvíce důkazů svědčí pro cilostazol. Úspěšnost odvykání od závislosti na tabáku lze 

zvýšit nikotinovými náhražkami, vareniklinem či bupropionem. 

Klíčová slova: ischemická choroba dolních končetin, inhibitory enzymu konvertujícího angiotensin, statiny, protidestičková léčba, 

tiklopidin, hypertenze, diabetes mellitus, kritická končetinová ischémie, dyslipidémie, vasoaktivní léčba, závislost na tabáku. 

Pharmacotherapy of chronic forms of ischemic limb disease according to current guidelines

Ischemic disease of lower limbs is a serious disorder caused mainly by atherosclerosis and atherotrombosis. Prevalence of the disease 

is high and it increases with an age, occurence of the disease indicates the high risk of cardiovascular and cerebrovascular morbidity 

and mortality. Authors summarize the findings of the evidence based pharmacotherapy of the disease according to current guidelines 

– American, Slovak and two Czech. Inhibitors of angiotensin-converting enzyme, statins and antiplatelet therapy belong to the basic 

pillars of the pharmacotherapy. According to the autors´opinion, there is a wrongly neglected antiplatelet drug – ticlopidine which has 

proved the reduction of cardiovascular morbidity and all-caused mortality of the patients with ischemic disease of lower limbs. Ischemic 

disease of lower limbs is frequently associated with hypertension, diabetes mellitus and dyslipidemia; the authors discuss possibilities 

and aims of the therapy of such associated diseases. The alternative of the revascular performance because of the critical limb ischemia 

is the therapy with prostanoids, furthermore the antiplatelet therapy and the therapy of analgetics and antidepressives are recom-

mended. The most evidences testify for cilostazol from vasoactive drugs. The fruitfulness of withdrawal from dependence on tobacco 

can be increased by the pharmacotherapy with substitutes of nicotine, varenicline and bupropion. 

Key words: ischemic disease of lower limbs, angiotensin converting enzyme inhibitors, statins, antiplatelet therapy, ticlopidine, hyper-

tension, diabetes mellitus, dyslipidemia, critical limb ischemia, vasoactive therapy, dependence on tobacco. 
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ACE-inhibitory a ICHDK
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Prevention Evaluation trial)
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ICHDK a diabetes mellitus

Léčba kritické končetinové ischémie

Protidestičkové léky a ICHDK

(acidum acetylosalicylicum  

 

(The Swedish Ticlopidine Multicentre Study

 

 

Vasoaktivní léčba
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Farmakoterapie závislosti  
na tabáku
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