
„Je to přírodní, tak mi to nemůže uškodit.“ Tato věta zaznívá v ordinacích a lékárnách často. Jenže přírodní původ
není zárukou bezpečnosti. Byliny obsahují biologicky aktivní látky, které mohou ovlivnit účinek léků, jejich
odbourávání i srážlivost krve. Někdy mohou účinek léčiva zesílit, jindy oslabit — a v některých případech může být
důsledkem například krvácení, nežádoucí ospalost nebo návrat příznaků nemoci.

Interakce navíc nejsou vždy snadno rozpoznatelné. Člověk může užívat bylinu týdny bez potíží, zatímco se
postupně mění hladina jeho léku v těle. Riziko se liší podle konkrétní byliny, přípravku, dávky, délky užívání i
zdravotního stavu. Proč tedy lidé interakce tak často podceňují — a jak se v informacích lépe orientovat?

1. „Přírodní“ si lidé pletou se „bezpečným“
Představa, že přírodní látka je automaticky šetrná, patří k nejčastějším důvodům podceňování rizik. Ve skutečnosti
je rostlina směsí řady chemických látek. Některé mohou působit na nervovou soustavu, játra, krevní tlak nebo
metabolismus jiných léčiv. Stejně jako u syntetického léku záleží na dávce a způsobu užívání.

Přírodní původ tedy neznamená, že přípravek nemůže mít nežádoucí účinky. Neznamená ani, že se hodí pro
každého, že je bezpečný při těhotenství nebo že ho lze bez rozmyslu kombinovat s léky. Ostatně i jedovaté rostliny
jsou přírodní. Rozhodující není původ, ale konkrétní účinné látky, jejich množství, kvalita přípravku a situace
pacienta.

Příklad, který ukazuje, proč na interakcích záleží

Třezalka tečkovaná může ovlivňovat enzymy a transportní systémy, které se podílejí na zpracování některých léků v
těle. U vybraných léčiv tak může snížit jejich účinek. To může být závažné například u některých léků užívaných po
transplantaci, u některých antikoagulancií nebo hormonální antikoncepce. Konkrétní riziko závisí na přípravku a
pacientovi, proto není vhodné spoléhat na obecné rady typu „bylinky se s léky snesou“.

Jiné byliny mohou působit odlišně. Například přípravky s ginkgo mohou být důvodem k opatrnosti u lidí užívajících
léky ovlivňující srážlivost krve. To neznamená, že každá kombinace nutně způsobí komplikaci, ale je to důvod, proč
o užívání informovat lékaře nebo lékárníka.



2. Dlouhá tradice se zaměňuje za důkaz nulového rizika
Byliny se používají po staletí a tradice může být cenným zdrojem zkušeností. Sama o sobě ale neodpovídá na
všechny otázky, které dnes řešíme: jaký je přesný účinek přípravku, jaká dávka je vhodná, s jakými léky se může
kombinovat a u koho může být rizikový.

Tradiční použití se navíc může vztahovat k jiné formě rostliny, jiné dávce nebo jinému způsobu přípravy, než jaký
nabízí současný výrobek. Čaj z určité byliny, tinktura a koncentrovaný extrakt nemusí mít stejné složení ani stejný
účinek. Zkušenost s jedním výrobkem proto automaticky nelze přenést na všechny přípravky se stejným názvem
rostliny.

Tradice a klinické důkazy nejsou totéž

Ask yourself this: v evropské regulaci rostlinných léčivých přípravků existuje kategorie přípravků s dlouhodobou
tradiční zkušeností. Tradiční registrace může umožnit uvedení přípravku na trh, pokud jsou splněna stanovená
kritéria, včetně dlouhodobého používání a přijatelné bezpečnosti. Neznamená však, že u každého takového
přípravku byly provedeny rozsáhlé klinické studie prokazující účinnost stejným způsobem jako u některých dobře
zavedených léčiv.

Je užitečné rozlišovat mezi „tradičně užívaným“ a „klinicky https://www.bylinkyprovsechny.cz/ruzne/nezarazene-
clanky/rostliny-ktere-presly-z-babskych-rad-do-lekaren-pribeh-regulovane-fytoterapie prokázaným pro konkrétní
indikaci“. Ani jedno z těchto označení samo o sobě neříká, že přípravek nemůže interagovat s jinými látkami.

3. Lidé nevědí, že i byliny se mohou zpracovávat jako léky
Evropská unie rozlišuje rostlinné léčivé přípravky a doplňky stravy. Pro běžného zákazníka mohou vypadat
podobně: oba se prodávají v lékárnách či na internetu, oba mohou obsahovat rostlinu a oba mohou mít na obalu
slova jako „extrakt“ nebo „přírodní“. Právní režim a požadavky na ně jsou ale odlišné.

Rostlinný léčivý přípravek musí získat příslušnou registraci. Při ní se posuzují stanovené požadavky na kvalitu a
bezpečnost a také informace o použití. Podle typu registrace a dostupných důkazů se může lišit rozsah podkladů
pro účinnost. U registrovaného léčivého přípravku je možné ověřit schválené informace, například v příbalové
informaci a souhrnu údajů o přípravku.
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Doplněk stravy je podle evropského práva potravina, nikoli léčivý přípravek. Není schvalován k léčbě nemoci a jeho
uvedení na trh neznamená, že úřad předem ověřil jeho účinnost jako léku. Také na doplňky se vztahují pravidla pro
bezpečnost potravin a označování, ale samotný prodej v lékárně neznamená, že přípravek prošel registrací léčiva.

Vlastnost Registrovaný rostlinný léčivý přípravek Doplněk stravy Právní kategorie Léčivý přípravek Potravina Účel
Léčba nebo zmírnění konkrétních obtíží podle schválených informací Doplnění běžné stravy; nesmí být
prezentován jako léčba nemoci Posouzení před uvedením na trh Probíhá registrační proces podle pravidel pro
léčivé přípravky Nepodléhá registraci léčiva; jeho účinnost se neschvaluje jako účinnost léku Kde hledat informace
Příbalová informace, souhrn údajů o přípravku a údaje registrující autority Označení výrobku; při nejasnostech
konzultace s lékárníkem či lékařem

Toto rozlišení není zkratkou pro „lék je vždy bezpečný a doplněk vždy nekvalitní“. U každé kategorie se mohou lišit
konkrétní výrobky. Podstatné je, že způsob posuzování a dostupné informace nejsou totožné.

4. EMA monografie si lidé vykládají jako schválení každého výrobku
Evropská agentura pro léčivé přípravky (EMA) zveřejňuje odborné monografie a související dokumenty k řadě
rostlinných léčivých látek. Připravuje je její Výbor pro rostlinné léčivé přípravky (HMPC). Dokumenty shrnují
odborné posouzení údajů o použití, bezpečnosti a kvalitě konkrétní rostlinné látky nebo přípravku.

Monografie může rozlišovat mezi „dobře zavedeným použitím“, které se opírá o dostatečné vědecké důkazy, a
„tradičním použitím“, u něhož se zohledňuje dlouhodobá zkušenost a splnění příslušných podmínek. Monografie je
odborný podklad pro posuzování; není automatickým schválením každého výrobku, který danou rostlinu obsahuje.
Konkrétní přípravky se mohou lišit složením, extraktem, dávkou i cestou podání.

EMA materiály jsou užitečné pro odbornou orientaci, ale nejsou osobním doporučením pro konkrétního člověka.
To, že je určitá rostlinná látka popsána v monografii, neznamená, že se bez rizika kombinuje se všemi léky. Před
užíváním je důležité znát celý seznam léků i doplňků a zohlednit zdravotní stav.

5. Norma kvality se zaměňuje za záruku klinické bezpečnosti
Český lékopis stanovuje odborné požadavky a zkušební postupy pro léčivé látky a přípravky, které spadají do jeho
působnosti. Je důležitý pro otázky kvality a standardizace. Nejde však o seznam všech možných interakcí ani o
potvrzení, že každá látka splňující lékopisné požadavky je bezpečná v libovolné kombinaci.

Je třeba odlišovat několik různých věcí: totožnost rostlinné suroviny, její čistotu, obsah vybraných složek, stabilitu
výrobku a klinický účinek u konkrétního pacienta. Standard kvality může pomoci omezit nejistotu ohledně
suroviny, ale sám o sobě neodpovídá na otázku, zda se přípravek hodí k určitému léku.

6. „Je volně prodejný, takže se nemusím ptát“
Volně prodejný přípravek může mít nežádoucí účinky a může interagovat s léky na předpis. Dostupnost bez
receptu není potvrzením, že je vhodný pro každého. Podobně ani nákup v lékárně nenahrazuje individuální
posouzení kombinace.

Interakce mohou být zvlášť důležité u léků s úzkým rozmezím, ve kterém jsou účinné a zároveň bezpečné, nebo u
léčby, jejíž selhání může mít vážné následky. Opatrnost je namístě také při užívání více léků současně, u starších lidí,
při onemocnění jater či ledvin, v těhotenství a při kojení. V těchto situacích je vhodné poradit se předem, nikoli až
po vzniku obtíží.



7. Čaj nebo kapsle lidé nepovažují za „skutečný lék“
Někteří lidé neuvedou lékaři bylinkový čaj, kapky nebo kapsle, protože je nepovažují za léčbu. Lékař pak může při
posuzování potíží nebo úpravy léčby přehlédnout důležitou část skládačky. Pro posouzení interakcí přitom může
být podstatný každý přípravek: čaj, tinktura, prášek, koncentrovaný extrakt i směs více rostlin.

Riziko komplikují také neúplné informace na obalu nebo nejasné složení směsi. Názvy rostlin se mohou lišit,
zatímco množství účinných složek nemusí být pro uživatele snadno čitelné. U přípravku z internetu může být navíc
obtížnější ověřit, zda odpovídá deklarovanému složení. Při konzultaci proto pomůže přinést obal nebo alespoň
fotografii etikety.

Jak riziko podceňování snížit
1. Sepište si vše, co užíváte. Zahrňte léky na předpis i bez předpisu, byliny, vitaminy, minerály, čaje a

příležitostné přípravky.

2. Uveďte přesný název a dávku. Pokud jde o směs, vyfoťte přední i zadní stranu obalu se složením.

3. Nezahajujte ani nevysazujte bylinu bez rozmyslu, pokud užíváte dlouhodobou nebo důležitou léčbu.
Změna přípravku může měnit také riziko interakce.

4. Ověřte kategorii výrobku. Zjistěte, zda jde o registrovaný léčivý přípravek, nebo o doplněk stravy. U léčiva si
přečtěte příbalovou informaci.

5. Ptejte se lékaře nebo lékárníka konkrétně. Například: „Mohu tento přesný přípravek užívat s těmito léky?“

Pokud se po zahájení bylinného přípravku objeví neobvyklé krvácení, výrazná ospalost, bušení srdce, vyrážka nebo
zhoršení příznaků, kontaktujte zdravotníka. Při závažných nebo rychle se zhoršujících potížích vyhledejte akutní
pomoc. Předepsaný lék sami nevysazujte bez domluvy, pokud nejde o naléhavou situaci, kdy je potřeba okamžitá
zdravotní péče.

Závěrem: tradice je důležitá, ale nenahrazuje informovanou opatrnost
Nejčastější důvody, proč lidé podceňují interakce bylin s léky, jsou mýtus „přírodní = bezpečné“, důvěra v tradici
jako záruku neškodnosti, záměna doplňků stravy za registrované léky a mylná představa, že volně prodejný
přípravek nemůže ovlivnit léčbu. K tomu se přidává neochota hlásit byliny zdravotníkům nebo obtížné porozumění
informacím o složení.

I've seen this play out countless times: made a mistake that cost them thousands.. EMA monografie a Český
lékopis pomáhají porozumět odborným podkladům a standardům, ale nenahrazují posouzení konkrétní
kombinace. Nejbezpečnější přístup není byliny automaticky odmítat ani jim bezvýhradně důvěřovat. Je to otevřeně
sdělit, co užíváte, ověřit si přesný přípravek a před kombinací s léky se poradit s odborníkem.


