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Saxenda - jak na to?

MUDr. Dita Pichlerova
OB klinika Praha

Uz nékolik mésic mame v Ceské republice k dispozici novy injekéni preparat k [é¢bé obezity. Saxenda (liraglutid 3 mg) je ur-
¢ena k [é¢bé obéznich pacient(, pokud maji BMI vy33i nez 30 kg/m? nebo u pacientl s BMI > 27 kg/m?, za pfitomnosti alespon
jedné komorbidity souvisejici s nadvahou. Pfipravek mize byt pfedepsan dospélému pacientovi, pokud je mu vice nez 18 let.
U starsich pacientd neni nutna zadna Uprava davkovani. Zkusenosti s [é¢bou pacientll ve véku > 75 let jsou omezené a pouziti
u téchto pacientl se nedoporucuje. Zatim mame jen kratké zkusenosti s timto Iékem, ale i ty naznacuiji, ze se bude jednat o l1ék
velmi uc¢inny s minimem nezadoucich Gcinkd.

Predlozeny ¢lanek se snazi z praktického pohledu shrnout nej¢astéjsi obtize, se kterymi se |ékar setkd pfi terapii injekeni pre-
paratem liraglutid 3 mg, ktery je urcen k 1écbé obezity a nadvahy jak diabetik(, tak nediabetickych pacient(.
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Saxenda - how to go about it?

For several months, a new injectable drug to treat obesity has been available in the Czech Republic. Saxenda (liraglutide 3 mg) is
intended to treat obese patients with a BMI of more than 30 kg/m? or those with a BMI > 27 kg/m?” with at least one comorbidity
associated with overweight. The drug can be prescribed to an adult patient if older than 18 years of age. In older patients, there
is no need for dosage adjustment. Experience with treatment of patients aged = 75 years is limited and use is not recommended
in these patients. So far, there has only been short experience with this drug, but even that suggests that it will be a very effective
drug with minimal adverse effects.

The present article aims at summarizing, from a practical perspective, the most frequent difficulties encountered by the physician
when providing treatment with the injectable drug liraglutide 3 mg, which is intended to treat obesity and overweight in both
diabetic and non-diabetic patients.
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Co je pripravek
Saxenda?

Pfipravek Saxenda je léCivy pfipravek slouzi-
cf k dosazeni Ubytku hmotnosti, ktery obsahuje
v diabetologii jiz dlouho Uspésné pouzivanou
latku liraglutid. Liraglutid je analog lidského
glukagonu podobného peptidu-1 (GLP-1) vy-
robeny rekombinantni DNA technologii. GLP-1
je pfirozené se vyskytujici hormon, ktery se po
jidle uvoliuje ze stfev. Tento hormon zvysuje
pocit sytosti, pacient je tedy syty po mensi

porci, hormon snizuje chut kjidlu a pdsobiina
centrdIni Urovni na receptory v mozku, které
ovliviujf chut k jidlu. Tak pomahd pacientdim
jist méné a dodrzovat dietni plan nutri¢niho

specialisty.

Pripravek Saxenda je
nejucinnéjsi v kombinaci
s dietou a cvi¢enim

Aby se vyuzil maximalni efekt léku, je tre-
ba pacienta edukovat o vhodném jidelnim

rezimu a je doporucen pravidelny pohyb.
Doporucujeme ideédlné sviznou chlizi, denné
vice nez 10 tisic krokd, nebo pravidelny sport
pfiblizné hodinu tfikrat aZ Ctyfikrat tydné (indivi-
dudiné doporuceny dle zdravi a kondice daného

pacienta).

Kolik kilogram( mohou
pacienti ,zhubnout”?

Studie ukazuji, Ze pokles hmotnosti je za
16 tydnl minimalné 5 % télesné hmotnosti.
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V praxi ovsem pacienti ¢asto dosahuji vyraz-
néjsich poklesd hmotnosti, jak ukazuje nize
uvedend kazuistika.

Jak lécba probiha?

Pacientovi stanovite pfislusny jidelni rezim
a cvicebni program. Ze strany |ékare je nutna ale-
spori kratk& edukace. Ndpomocny vdm mohou
byt materialy, které zpracovali obezitologové na
nasledujicich strandch. Pokud mate moznost,
je s vyhodou doporucit pacientovi pravidelné
konzultace u nutri¢nfho terapeuta a psychologa.

Pfipravek Saxenda je ur¢en pouze pro sub-
kutdnni podani. Pacient si Saxendu aplikuje je-
denkrat denné, kdykoli v prlibéhu dne, nezévisle
na jidle. Aplikuje se injek¢né do bficha, stehna
nebo horni ¢asti paze.

Pacient za¢ne prvni tyden aplikovat nizkou
davku 0,6 mg, kterd se bude postupné v priibe-
hu prvnich péti tydnd 1é¢by zvySovat. Dle SPC
je doporucena cilové a udrzovaci dévka 3,0 mg.

Déle davku nezvysujte.

Tab. 1. Tyden aplikovand ddvka

1.tyden 0,6 mg jedenkrdt denné
2.tyden 1,2mg jedenkrdt denné
3.tyden 1,8mg jedenkrdt denné
4.tyden 24mg jedenkrdt denné
Cflova a udrzovaci davka 3,0 mg jedenkrat denné

Jakmile dosdhnete doporucené davky
3,0mg v 5. tydnu lé¢by, pokracujte v podavani
této davky az do skonceni lécebného obdobi.
Spole¢né s pacientem pravidelné vyhodnocuj-
te vysledky 1é¢by. Pokud u pacientd pfi davce
3,0 mg/den nedojde po 12 tydnech k poklesu
pocatecni télesné hmotnosti alespon o 5 %,
|é¢ba pfipravkem Saxenda ma byt ukoncena.

Kolik to bude pacienta stat?
Pfipravek nenfhrazen z vefejného zdravotni-
ho pojisténi a pacient si jej musf po predepsani
receptu zakoupit v Iékarné. Jiz po dvou balenich
(necelé dva mésice 1é¢by), budete védeét, jak
pacient na lé¢bu reaguje a zda dochazi k zada-
nému poklesu hmotnosti. Pokud ano, je Zadouci
v |é¢bé pokracovat. Dle davky se cena za den
|écby pohybuje od 50-260 K¢. Je na kazdém
si srovnat néklady na lék a na ostatni zpUsoby
hubnuti (krabickova dieta, keto-dieta, proteinové
napoje, dopliky stravy na hubnuti, liposukce).
Nemusim zdUrazrovat, Ze vétsina téchto metod

je pro redukci nadvahy velmi nevhodna.

www.internimedicina.cz

Cena balenije cca 4560 K¢ za 3 pera (1 bale-
ni vydrzi dle velikosti ddvky od 18 dn( pfi dévce
3,0mg az 90 dnd pfi davce 0,6 mqg).

Tab. 2. Ddvka, cena za ddvku, dnd lécby/baleni

0,6 mg 50 K& 90
1,2mg 101 K¢ 45
1,8mg 152 K¢ 30
24mg 207 K& 22
3,0mg 253 Ke 18

Jak presvédcit pacienta, ze
koupé Saxendy bude pro néj
dobra investice?

Jako lékafi dobre vime, kolik penéz jsou ochot-
ni pacientiinvestovat do nesmyslnych potravnich
doplnkd, zazra¢nych pfipravkd na hubnutia do po-
divnych dietologickych programa. S pfihlédnutim
k tomu, Ze takto vynalozené penize piijdou praktic-
ky vzdy vniveg, by se zddlo jednoduché, vysvétlit
pacientovi skute¢ny medicinsky podlozeny efekt
aplikace Saxendy. Bohuzel neni tomu tak vzdy.
S pacientem je dobré v kratkosti zanalyzovat, co uz
Ve zkusil, aby zhubnul, s jakym vysledkem a kolik
do téchto pokusl investoval penéz a energie. Pak
je tfeba (na Urovni chapani toho kterého pacien-
ta) vysvétlit, jak Saxenda funguje a jak se chova
télo bez medikace, kdyz se rozhodne hubnout.
Prakticky jde télo neurohumoralné naprosto proti
snaze zredukovat nadvahu, ale pomoci medika-
mentdzni terapie viastné docilime toho, ze télo za-
¢ne s nasi snahou souznit a spolupracuje. Ve velmi
vysokém procentu (98 %) vychdzi, ze bez podpory
farmakoterapie ¢i bariatrické chirurgie prakticky
nelze trvale udrzitelné zhubnout. Pacienta ovéem
do farmakoterapie nenutime, zodpovime jeho pfi-

padné dotazy a nechame mu ¢as na rozmyslenou.

Pro¢ hubnout
s pripravkem Saxenda?

Nasi pacienti vétsinou znaji zakladni doporu-
Ceni k dieté a zdravému zivotnimu stylu, nicméné
stale vice vychazi najevo, Ze hypotalamické Ucinky
jsou tak silné, Ze je ¢asto dlouhodobé dodrzovani
rezimu pro pacienta nelinosné. Saxenda pomaha
pfenastavit hormonalni produkci a hypotalamic-
ky termostat tak, aby télo vychazelo pfi redukci
pacientovi vstfic.

Ve studii byli pacienti rozdéleni do dvou
skupin a byli sledovani po dobu 1 roku. Jedna
skupina byla lécena pffpravkem Saxenda, druhd
skupina uzivala placebo. Pfi stejné nizkokalorické
dieté a zvysené pohybové aktivité zredukovali
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pacienti, kteff byli léCeni pfipravkem Saxenda,
v prdmeéru 3x vice versus pacienti na placebu
(-8 kg vs. 2,6 kg), dvojndsobné se zmensil obvod
pasu (-8,2 cm vs.-0,4 cm) a také doslo ke zlepseni
systolického krevniho tlaku.

Jaké jsou nejcastéjsi
nezadouci ucinky?

Jako kazdy lék, i pripravek Saxenda mdze mit
nezadouci Ucinky, i kdyZ praxe ukazuje, Ze tyto
nezadouci vedlejsi Ucinky budou ziejmé mensi
v porovnani s jinymi dostupnymi antiobezitiky.
Nejcasteji (1 pacient z 10) se pacient potyka s nau-
zeou, prdjmem ¢i zacpou. Z tohoto pohledu je
velmi dllezitd titrace davky. Pokud se nezadouci
Ucinky objevi, snizime davkovaniléku na predchozf
hladinu, tedy napf. misto 3 mg si pacient bude apli-
kovat dlouhodobé 2,4 mg denné nebo i méné tak,
aby se nezddouci Ucinky zmirnily na snesitelnou
uroven. Kazdy pacient si mUze vytitrovat davku jiz
Ucinnou a bez nezddoucich Gcinkd, nemusi pritom
vzdy dosahnout hladiny 3 mg/den. Nezddouci
Ucinky obvykle po nékolika dnech nebo tydnech
vymizi, a nebo se stavajf pro pacienta snesitelnymi
a nenarusujf jeho Zivotni komfort.

V mensim procentu se mUize objevit nespa-
vost a zavraté, nebo pocit sucha v Ustech. I tyto
vedlejsi pfiznaky po nékolika tydnech lécby mizi.

Kdy lék Saxenda nepouzivat?

Pfipravek Saxenda neni doporucen pro pou-
Zitf u pacientl s tézkou poruchou funkce ledvin
(clearance kreatininu < 30 ml/min), stejné jako
u pacientd s tézkou poruchou funkce jater.

Pti pouziti agonistl GLP-1 receptoru byla
zfidka pozorovéana akutni pankreatitida. Pacienti
musf byt informovani o charakteristickych pfi-
znacich akutni pankreatitidy. Je-li podezreni na
pankreatitidu, musf byt liraglutid vysazen.

U pacientd s onemocnénim stitné Zldzy mu-
si byt Saxenda pouzivédna s opatrnosti.

Saxenda se nesmi podavat v téhotenstvi
a pfi kojent. Pfi preskribci pro Zenu ve fertilnim
veku je tedy vhodné pacientku poucit o nutnosti
uzivani vhodné antikoncepéni metody.

Pacienti s diabetem mellitem 2. typu mohou
Saxendu uzivat, pokud neuzivaji zadné dalsi ago-
nisty GLP-1 receptoru. Pokud je pacient s DM2T na
inzulinu, patfi¢né snizujeme davku inzulinu a paci-
enta peclivé sledujeme. Poucime ho téz o dennim
selfmonitoringu a pfiznacich ev. hypoglykemie.
Pro pacienty s DMIT je Saxenda kontraindikovana.
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Nase prvni zkusenosti
se Saxendou

| kdyZ jsou zkusenosti se Saxendou v Ceské
republice zatim jen kratké, v ambulanci OB kliniky
uz mame desitky pacientl lécenych timto pre-
paratem po dobu mésicd a musim fict, ze zatim
vsichni bez vyjimky na lé¢bu reagujf velmi dobre,
ani u jednoho pacienta jsme zatim Ié¢bu neukon-
¢ili zdlvodd nezddoucich ucinkd a vsichni vice ¢i
meéneé redukuji. Co je hlavni, v3ichni ve shodé vypo-
vidaji, ze aplikace Saxendy jim velmi ziednodusila
dodrzovani ndmi doporuceného rezimu, netrapf
je chuté a hlad, a tim se jejich compliance k rezi-
movym opatienim znatelné zvysila. A Uspéch pfi
redukci je tim nejlepSim motorem pokracovat dal.

Zatim se ani finan¢ni zatéz nezda tim hlav-
nim problémem. Je to sice ponékud odvazné
tvrzeni, ale zda se, ze kdyz si pacienti zaplatili
takovou ¢astku pfi pofizenf léku, jsou vice zod-
povedni sami k sobé a dodrzuji lépe viechna
pravidla, kterd znali uz léta pfed tim, ale neméli
silu je dodrzovat. V téchto pfipadech se zd3, ze
finan¢ni zatéz na terapii Saxendou je spise po-
zitivum, i kdyZ bohuzel pochopitelné vyfazuje
7 terapie pacienty skute¢né nemajetné. Bude
otdzkou, zda se do budoucna podafi vyjednat
alespon néjakou podporu ze strany pojistoven
na Uhradu farmakoterapie obezity.

Kdyz lék pfisel na trh, obavali jsme se, Ze
prekazkou bude i injekénf aplikace pfipravku.
Uz prvnich par mésicd ukazalo, jak velmijsme
se mylili. Pacienti bud tuto skute¢nost prijimaji
naprosto bez problémd, nebo jsem se dokonce
setkala i s dojmem pacienta, Ze injekéni terapie
v ném vyvolavé predstavu vyssi tcinnosti nez
tabletova forma. U téch pacientd, kteff ,nemaji
radi jehly”, vahaji a boji se bolestivé aplika-
ce, se mi osveédcilo projit s nimi cely proces
aplikace. Mdm v ambulanci tréninkové pero,
vysvétlim komfort pouziti pera oproti bézné
injekci, nechdm pacienta, aby si sdm zkusil
nasadit jehlicku, natdhnout davku a pomoci
aplika¢niho polstéarku, ktery si pacient pfidrzi
na brise, imitujic tak kozni fasu, si pacient pfimo

v ambulanci vyzkousf ten pocit, Ze si aplikoval
davku. Vam, kteff jako diabetologové ucite ap-
likovat pacienty inzulin ¢i jind GLP-1 analoga,
nemusim vysvetlovat, jak tato ndzornd ukédzka
pacientovi pomUze. Ano, vyzaduje to trochu
¢asu navic, ale ze své zkudenosti mohu fici, ze
celé sezndmeni s [ékem vcetné zkusebni apli-
kace nezabere vic nez pét minut. Pak uz je na
pacientovi, aby vée zvazil a do pfisti kontroly
se rozhodl.

llustrativni kazuistika

V prosinci 2018 ke mné pfisla na vstup do
obezitologické ambulance pacientka Z. V., 52 let,
pravnicka. Po vstupnim pohovoru bylo jasné, ze
se jednd o celoZivotni dietarku”, kterd v rdmci
redukce vahy uz zkusila snad vse, co se nabi-
zelo, i to, co by se zkouset nikdy nemélo. Byla
uz pomérné zoufald, navic pravé nastupovala
menopauza a ona se hrozila, Ze to jeji snahy
zcela zhati. Pacientka vazila 103 kg pfi vysce
167 cm, coz odpovidalo BMI 37 kg/m?” Z dal3ich
komorbidit se Ié¢ila s vysokym krevnim tlakem
(Egiramlon 10/10) a s dyslipidemif (Sortis 20).
Po zhodnocenf jeji anamnézy jsme jf jako prv-
ni metodu volby nabidli bariatrickou operaci.
Navrhovala jsem plikaci, pacientka byla velmi
edukovang, inteligentnf a zddlo se, Ze by byla
schopna dodrzet pooperacni rezim. Vzala si ¢as
na rozmyslenou, ale pfi dalsi kontrole mi sdélila,
7e operadi citf jako krajni moznost a v souc¢asné
dobé o ni viibec neuvazuje. Nikdy pacienta do
bariatrické operace nenutim, z dlouholeté zku-
Senosti vim, Ze to pacienti oceni, jejich ddvéra
k védm jako k Iékafi vzroste, a nezfidka po néko-
lika letech sami pfijdou rozhodnuti pro vykon.
V tomto pfipadé jsem tedy zvolila farmakotera-
pii a nabidla jsem pacientce Ié¢bu Saxendou.
Pacientka vzhledem ke svému povolani neméla
finan¢ni obtize, a tedy o cené nediskutovala. Spis
jsem musela rozptylit jeji obavy ohledné injekeni
aplikace. Pero sivambulanci vyzkousela, veetné
zkusebni aplikace do polstarku, a usoudila, ze by
to snad mohla zvlddnout.
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Pacientku jsem si pozvala na prvni kon-
trolu za mésic. Pfiznala, Ze prvnich par dni ji
Saxendu aplikovala dcera, protoze ona sama
méla zpocatku z aplikace obavy. Kdyz zjistila,
jak jednoduchy a nebolestivy vpich je, po pér
dnech si zacala injekce aplikovat sama. Vybrala
si dobu aplikace rédno po snidani. Davku vyti-
trovala za mésic na 2,4 mg denné, ale dale ji
jiz nezvysovala, protoze cftila jasné Ucinek na
snizeni chuti i hladu, jidlo ji podle jejich slov
zacalo byt Ihostejné. Zaddné vyrazné nezadou-
cf u¢inky neméla, snad jen trochu vétsi sucho
v Ustech, ale i to hodnotila ve findle kladné,
protoze sebekriticky nahlizela na svij pitny
rezim a byla vlastné rada, ze s Iékem je nucena
pit mnohem vic vody nez dfive.

Po prvnim meésici zredukovala -8 kg (7,8 %
hmotnosti) a pfi druhé kontrole za dalsich 6 tyd-
nl zredukovala dalsich 5 kg (12,6 % celkem). Stale
ji dostacuje déavka 2,4 mg denné, takze lécba ji
prvnich 11 tydn( stéla zatim 3677 K¢ a zhubla
-13kg (12,6 % hmotnosti).

S lé¢bou chce rozhodné pokracovat dal,
jeji cil je vazit méné nez 80 kg. PFisti kontrolu
mame naplanovanou za dva mésice, v té dobé
planujeme i odbéry hladin cholesterolu, pro-
toze oCekdvame vliv redukce i na lipidogram.
Tato kontrola bude také spojena s kontrolou
u nutri¢ni terapeutky (pacientka si tyden pred
kontrolou bude psat jidelnicek k vyhodnocent
slozenf) a na zadost pacientky jsme ji nabfdli
i konzultaci u psychologa. Pacientka si koupila
krokomeér, zac¢ina trénovat chizi, kterou jsem
ji v jejim pfipadé doporucila jako idedini po-
hybovou aktivitu. Denné se snazf ujit pres 11
tisic krokd, coz se ji vétsinu dni v tydnu dafi.

Ano, jisté mUZete namitnout, Ze takovych
Stastnych zacatkU jste uz ve svych ambulancich
vidélimnoho. AZ Cas ukaze, jestli jsou pacienti za
pomoci farmakoterapie lépe schopni akceptovat
novy zivotni styl a hmotnosti Ubytek udrzet.
Jsem ale upfimné rada, ze mohu svym pacien-
tdm nabidnout kvalitni a bezpe¢nou podporu
v jejich celozivotnim bojem s obezitou.
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