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Sdéleni pojednava o novém fytoterapeutiku — Kalobé. Pripravek je uréen k Ié¢bé akutnich respiraénich infekci virové etiologie pro déti od
jednoho roku a dospélé. Jsou popsany mechanizmy plisobeni, indikace, vysledky klinickych studii a zptisob Iécby.
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OUvod
Nastavd zimni obdobi a mlZeme ocekavat

vy$8i vyskyt respiracnich infekci. Nové fytotera-

peutikem - Kaloba (pfipravek firmy Dr. Willmar

Schwabe v Némecku) - je rostlinny produkt uréeny

k 1é¢bé akutnich infekci dychacich cest virové etio-

logie: bronchitis, tonzilofaryngitis a common cold

(nachlazeni). Lécivou latkou je Pelargonii sidoides

extractum fluidum (extrakt z kofene rostliny Pelar-

gonium sidoides — EPs 7630), pochazejici z Jizni

Afriky. Aktivni slozky Iéku jsou umckalin a polyfe-

noly — katechin, galokatechin a kyselina galova.

Mechanizmus ucinku tohoto léku je troji:

1. imunomodulaéni — antiviralni, dochazi k stimu-
laci fagocytézy, aktivaci NK bunék a stimulaci
syntézy interferonu (2),

2. antibakteriéini — snizeni adheze bakterii ke zdra-
vym slizniénim burikém, zvySeni adheze bakterii
k mrtvym slizni¢nim burikdm a mimy bakteriosta-
ticky ucinek (3, 4, 8),

3. sekretomotoricky efekt spoCiva ve zrychleni mu-
kociliarni clearence (9).

Uéinnost Kaloby potvrdily klinické studie
na vice nez 5000 dospélych a 2500 détskych paci-
entech. Pfikladem randomizované, dvojité slepé,
prospektivni a multicentrické studie je prace Berez-
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noye a Hegera z roku 2003. Ve skupiné 143 déti ve
véku 6-10 let s diagndzou akutni tonzilofaryngitis
nestreptokokového piivodu (detekéni test na pfitom-
nost antigenu betahemolytického streptokoka A byl
negativni) polovina dostavala Kalobu a srovnanim
bylo placebo po dobu 6 dni. Kaloba byla déinnéjsi
nez placebo (statisticky signifikantni rozdil), nastup
ucinku byl rychlejsi, davky paracetamolu byly nizsi,
Iék byl velmi dobfe snasen (1). Dal$i studie dvojité
slepé, randomizované, kontrolované placebem se
tykaji problematiky akutnich bronchitid a common
cold (5, 7). Postmarketingové studie u déti i dos-
pélych prokazaly velmi dobré vysledky u ORL in-
fekei virového plvodu v détském véku, akutnich
bronchitid a common cold u déti i dospélych. Né-
které prace sledovaly téz ekonomicky dopad Ié¢-
by — absence déti ve Skole a pracovni neschopnost
dospélych byly kratsi ve prospéch Kaloby oproti
placebu. Co se tyce bezpeénostniho profilu, Iék je
velmi dobrfe sndsen, je uvadén jeden nezadouci
céinek na 2 miliony dennich davek. Mlze jit o bo-
lest bficha, paleni zahy, nauzeu, prijem, vzacné
mirné krvéceni z dasni i nosu.

Kaloba je uréena pro déti od 1 roku a dospélé.
Doporuéené davkovani — déti 1-5 let 3x denné
10 kapek, déti 6-12 let 3x denné 20 kapek a déti od
12 let a dospéli 3x denné 30 kapek. Kapky se uzivaji

s malym mnozstvim tekutiny rano, v poledne a veger
cca 30 minut pied jidlem. Maximalni ovéfena délka
podavani je 7-10 dnd.

Dle potfeby je mozno ke Kalobé pfidat symp-
tomatickou I1é¢bu, napfiklad antipyretikum, expek-
torans atd. Lék by nemél byt podavan téhotnym
a kojicim zendm, dale u alergie na pfitomné latky,
zvySeného rizika krvaceni a nemocnym, ktefi uzi-
vaji antikoagulaéni pfipravky. Kaloba obsahuje 1%
obj. alkoholu, tj. do 195 mg v jedné maximalini davce
(30 kapek), coz odpovida do 3,8ml piva ¢i 1,6ml
vina. Skodlivé méize byt pro vysoce rizikové nemoc-
né — epilepsie, jaterni onemocnéni.

Zaveér

Kaloba je nové fytoterapeutikum na nasem trhu,
uréené k 1éCbé respiracnich infekci virového plvodu
pro déti od 1 roku a dospélé. Jde o intenzivné zkou-
many produkt, jehoZ klinicky ucinek byl prokézéan na
vysokém poctu pacientt détskych i dospélych. Lék
je velmi dobre snasen. V Némecku je Iék pouzivan jiz
nékolik roku s velmi dobrymi vysledky (6).
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