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SEZNAM LÉKŮ, KTERÉ PACIENT S PARKINSONOVOU NEMOCÍ NESMÍ DOSTAT 

V následujícím textu nejsou uvedeny veškeré léky, které mohou průběh nemoci či stav 

hybnosti u Parkinsonovy nemoci výrazněji zhoršit. Uvádíme zde jen léky nejčastěji 

užívané v České republice, se kterými může pacient s Parkinsonovou nemocí v ordinacích 

českých lékařů eventuálně přijít do styku. 

 

• Antipsychotika/Neuroleptika (tzv. typická) – léky používané hlavně, ale ne vždy, 

v léčbě duševních poruch: např. Haloperidol, Haldol, Largactil, Moditen, Tisercin, 

Levopromazin, Prochlorperazin, Perfenazin,  

• Některé léky používané při zažívacích obtížích: 

 Degan 

• Některé léky používané např. v léčbě závrati, nevolnosti, zvracení: 

    Torecan 

• Některé léky používané např. při nedostatečném prokrvení vnitřního ucha či 

mozku: 

 Stugeron, Cinnabene, Cinarizin, Arlevert, Sibelium 

• Některé léky, používané k tlumení kašle, škytavky: 

 Prothazin, Promethazin, Phenergan 

• Některé léky používané v léčbě vyššího krevního tlaku: 

 Crystepin, Aldomet, Dopamet, Dopegyt 

• Současně se selegilinem (Jumex, Sepatrem, Niar atd.) se nesmějí používat 

léky s antidepresivním účinkem. Tyto léky lze pacientům s Parkinsonovou nemocí 

podávat, je však nutno předem vysadit selegilin, a to asi 3 týdny před nasazením 

antidepresiva. 

 

 

 

 

 

 


