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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / LéKy v horach

Zakladni problémy pfi pouzivani Iékl v horach

Drsné podminky prostfedi — zejména horko a chlad — mohou mit na Iéky vyznamny
vliv, jak na ucinnou latku, tak i stabilizatory, rozpoustédla atd. Uvnitf IékarniCek pro
pfipad nouze se teploty mohou pohybovat mezi -40 °C a +80 °C. V horolezeckém
prostfedi Ize zaznamenat teplotni extrémy dokonce jesté vyraznéjSi. Nasledujici
doporuceni jsou uréena pro zachazeni s Iéky za téchto okolnosti (v podrobnostech viz

[1]).

Jestlize ampule zmrzla, je nutna zrakova kontrola k vylou€eni vlasové tenkych
prasklin, které by mohly zpUsobit kontaminaci nebo oxidaci léku.

o Upozornéni: Casto dochazi k vlasovym prasklinam, které nejsou
zjistitelné pouhym okem. Tudiz by mély byt zmrzlé ampule co nejdfive
vyménény.

Kazda zmrzla ampule by méla roztavat opatrné, ne pfi pfiliS vysoké teploté.

Rozehfivat zmrzlou ampuli v ustech je nebezpecné! Pokud ampule praskne,
dojde k poziti Iéku a zranéni ust!

At jsou podminky prostfedi jakékoli, musi byt obsah ampule €iry a mit obvyklé
zbarveni.

Kazdy lék, ktery obsahuje bilkovinu (napf. inzulin) a kazda emulze se pfi
zmrznuti rozlozi. Nikdy se nesmi pouzit, nasledkem muze byt smrtelny vmetek
do plic!

Kapsle (napf. nifedipin, nitroglycerin) jsou pfi zmrznuti velmi kifehké, zatimco
lyofilizaty jsou teplotné velmi odolné, jestlize nejsou rozpusténé.

Ampulky se nemaji vystavovat svétlu na dobu delSi nez je nutné, nebot mnoho
lékd (napf. nifedipin, theophyllin, nitroglycerol (nitro preparaty), chloralhydrat,
inzulin) je nachylnych k poskozeni UV zafenim.”

Spreje a praskové inhalatory zarucuji konstantni davkovani i pfi snizeném tlaku
vzduchu, napf. pfi pobytu ve velké vySce. Spreje jsou vici extrémnimu chladu
odolné, avSak pfi zahfati nad +50 °C mohou explodovat.

Praskové inhalacni systémy je tfeba udrzovat ve vihkém klimatu nebo za desté
v suchu, aby se zabranilo jejich slepeni. Ze stejného divodu nema pacient do
téchto pfistrojli vydechovat.

Cipky taji pfi teploté kolem 25 °C. Pfi teplotach kolem bodu mrazu jsou pevné
a kiehké jako sklo a pfi rozbalovani a aplikaci mohou zpuUsobit zranéni.
V kazdém pfipadé je tfeba je pfed rozbalenim a pouZitim rozehfat.
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / LéKy v horach

Pouziti 1€k pro pripad nouze v horach

Tabulky 1 — 3 davaji pfehled o problematice. V téchto tabulkach ,expozice horku®
znamena vystaveni +60 °C po nékolik hodin. ,Expozice chladu® je definovana
skute€nosti, Ze ampulka zmrzla. Podrobnosti viz [1]. Je tfeba zdlraznit, Ze znalosti
o chovani lékl v extrémnim prostfedi jsou omezené. V kazdém pfipadé je pouzivejte
S opatrnosti.

Zvlastnim problémem je pouziti omamnych latek. Z medicinského hlediska nelze
pochybovat o tom, Ze silna analgetika jako morfin jsou nezbytnou soucasti vybaveni
lekafe pro pfipad nouze v horach. AvSak transport nékterych silnych analgetik
(zejména morfinu a jeho derivatl) je omezen, zvlasté pfi pfechodu statnich hranic,
dokonce i v ramci Evropského spolecenstvi! Pfed odjezdem se informujte o aktualnich
nafizenich u mistnich ufadl vasSi zemé a zemé destinace. Popfipadé lze pouzit
tramadol a ketamin, které nejsou v Zadné zemi omezeny.
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €.

10: Vliv teplot na Iéky / Léky v horach

Latka Uginna po Uginndpo | Uginnapfi | U&inna pfi
expozici expozici podani podani do
horku chladu pod jazyk pradusnice

Adenosin ANO ANO - -

Adrenalin ANO ANO NE NEL2

Ajmalin ANO -- NE NE

Alteplaza ANO -- NE NE

Amiodaron -- ANO - -

Atropin ANO ANO ANO ANQ?

Cafedrin -- - - -

Clonidin NE ANO ANO ANO

Digitoxin - - - -

Dextran - - - -

Dihydralazin - - - -

Dobutamin ANO ANO - -

Dopamin ANO - - -

Etilefrin - - - -

Hydroxyethyl celuléza - -

Ringer laktat ANO ANO - -

Lidocain ANO ANO NE ANO*

Metyldigoxin - - - -

Metoprolol ANO ANO - -

Nifedipin capsules ANO® ANO NE NE

Nitroglycerol capsules ANQS ANO NE -

Noradrenalin ANO -- - -

Orciprenalin ANO -- - -

Pindolol ANO -- - -

Polygelin ANO ANO’ -- --

Theodrenalin -- - - -

Verapamil ANO ANO ANQ? --

Tabulka 1: Léky na srdce a obéh, -- nejsou tdaje nebo indikace; podrobna diskuse viz [1]

1 ,Depotni uginek!“ Uginek se prodlouzi &tyfikrat.

2 Je nutny 3-5 nasobek normalni davky

3 Depotni Gginek!* Uginek se prodlouzi Ctyfikrat. Nejsou udaje o davkovani. PouZiji se bézné davky
a pacient se monitoruje.

4 Dospéli vyzaduji trojnasobek normalni davky (déti az desetinasobek). ,Depotni Gcinek” prodlouzi
ucinek dvakrat.

5 ZvySeny rozklad nad 30 °C. Po expozici horku vyménit, pfinejmensim po sezéné.

6 Nad 40 °C po kratké dobé (béhem hodin) Uplna ztrata tc¢inné latky odparenim. Vyménit po kazdé
expozici horku

7 P¥i teploté pod +4 °C se srazi. Udrzovat v teple, zvlasté kanylu a infuzni systém!

8 Davka 40-80 (-120) mg; maze dojit k poklesu krevniho tlaku, monitorovat pacienta!
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / LéKy v horach

Latka Uginna po | Uéinna po | Uginna pii | Uginna pfi
expozici expozici podani podani do
horku chladu pod jazyk | pradusnice

Alcorunium ANO -- NE NE

Buphenorphine -- -- ANQO?® --

Clonazepam -- ANO -- --

Diazepam ANO ANO NE?° ANO

Dihydrobenperidol ANO -- -- --

Etomidate -- -- -- --

Fentanyl ANO ANO NE NE

Haloperidol ANO -- - --

Ketamine ANO ANO NE NE

Metamizol ANO ANO NE ANO

Midazolam ANO ANO ANO --

Morphine ANO -- NE?*? --

Naloxone ANO ANO ANO ANO

Pancuronium ANO?3 NE NE NE

Pentazocin -- -- -- --

Petidin ANO -- - --

Piritramide NE NE -- --

Promethacine ANO ANO - --

Succamethonium ANO*® ANO -- --

Thiopental ANO ANO -- --

Tramadol ANO ANO ANO ANO

Vencuronium ANO ANO -- --

Tabulka 2: Analgetika, narkotika, psychotropni a relevantni léky

(-- nejsou udaje nebo indikace; podrobna diskuse viz [1])

9 0,4 mg Usty ma ucinek jako 10 mg morfinu, avéak bez ovlivnéni dechového central!
10| ze podat Usty (ve stejné davce jako i.v.)
11 L ze podat Usty nebo rektalné, ve stejné davce jako i.v.

121 ze podat Usty. V literatufe nejsou Udaje o davkovani. Ve vétsiné pripadi v obdobné davce

jako pfi podani i.v. Monitorovat, zda pacient dostatecné dycha, zvlasté ve vysce!
13 Pomérné nachylné k poskozeni teplotou. Vyménit nejméné kazdé 3 mésice anebo po

expozici horku.
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / LéKy v horach

Latka Uginnapo | Uginnapo | Uginnapfi | U&inna pi
expozici expozici podani podani do
horku chladu pod jazyk pradusnice

Antibiotika -- -- NE NE

Acetylsalicylova kyselina ANO ANO NE NE®®

Butylscopolamin ANO ANO ANOQO?® ANO

Clemastine ANO ANO - -

Dexamethasone ANOY ANO ANO --

Dimeticon ANO -- NE NE

Dimetinden - - - -

Fenoterol spray ANO ANO NE ANQO?8

Fenoterol ampule - - -- -

-Flumazenil - ANO - -

Furosemide ANO NE?®® -- ANO

Glucose 40% ANO ANO ANO™ ANO

Heparin ANO - NE NE

Insulin ANO? NE -- --

Methylprednisolone ANO ANO --14 --

Metoclopramide ANO? ANO ANO --

Physostigmin -- NE NE NE

Prednisolone ANO ANO ANO? --

Ranitidine ANO ANO NE NE

Theophylline ANO# -- NE NE

Urapidil ANQ?"23 ANO ANO ANO

Tabulka 3: Ostatni Iéky (-- nejsou udaje nebo indikace; podrobna diskuse viz [1])

14| ze podat Usty — vypit obsah ampule
15 Nikdy! Je nebezpedi Zivot ohrozujici pneumonie!
16 Snizeny ucinek, je nutné vys$si davkovani, avsak v literatufe nejsou presnéjsi udaje.

Sledovat pacienta.

17 Neni pIné stabilni. Vyménit po sezéné, pokud byl transportovan pfi teploté nad 30 °C.

18 Jen se spojovacim dilem (,connector®) (napf. Tube Inhaler), dospéli 3 krat vétsi davka, déti
az 10 krat vétsi davka.

19 Omezena odolnost vici chladu: Lze v chladu pouzit, avSak po zmrznuti se krystaly
nerozpusti a nemél by se pouzit.

20 Zkracuje se doba exspirace. Lze pouzit za kontroly hladiny cukru a co nejdfive vyménit.

21 Udrzovat v temnoté! Latka je velmi citliva na UV zareni.

22 Dospéli: trojnasobek bézné davky, déti az desetinasobek.

23 Nepouzivat, jestlize se obsah ampulky zabarvil doZluta nebo docervena.
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / Léky v horach

Vedlejsi ucinky lIékl se zvlastnim vyznamem ve vysce

Znovu, znalosti jsou omezené. Nasledujici seznam Iéka, udaje o moznych problémech
a dusledcich pfi pouzivani v horach jsou predbézné!

Latka (skupina)

Mozné problémy ve vysce

Dusledky/rizika v horském
prostiedi nebo ve vysce

Nifedipin kapsle

Kapsle (bez prodlouzeného
Gcinku!) mohou zpusobit tézky
pokles krevniho tlaku

Podavat jen sedicimu nebo
lezicimu pacientovi. Zabezpecit
pacienta, zabranit padim!

a kolaps P¥i tézkych pfiznacich
protiSokovou polohu po nékolik
minut. Neretardované formy
nejlépe nepouZivat.

Nitroglycerol Drasticky pokles tlaku | Podavat jen sedicimu nebo

a kolaps i pfi malych davkach

leZicimu pacientovi. Zabezpecit
pacienta, zabranit paddm! P¥Fi
téZkych priznacich
protiSokovou polohu po nékolik
minut.

Nejlépe nepouzivat.

Benzodiazepiny

SniZena ventilace ve srovnani
S nizinou

Indikace ve vysce je fidka
(kromé anestézie).

V nutnosti pfednostné
kratkodobé ucinné

(napf. temazepam)

Antihypertenziva

Ve vySce vétsi ucinek, muaze
zpUsobit ortostatické potize

Ve vySce mUize byt nutné snizit
davky antihypertenziv, zejména
diuretik (lidé jsou
dehydratovani)!

Namelové alkaloidy

ZvySené riziko omrzlin

Nepodavat horolezclim!

Vazodilatancia

ZvySené riziko podchlazeni
a ortostatickych potizi

Nutna zvlastni péce k udrzeni
pacienta v teple!

Acetylsalicylova kys.

ZvySeni riziko krvacenil!

Nepodavat horolezciim!

Antidepresiva

Snizeni sebehodnoceni,
kriti€nosti, schopnosti
koncentrace; riziko pfecenéni

Davat pozor!
Zvysené riziko tézkych urazd

Trankvilizéry

Snizeni pozornosti
a schopnosti reakce (zesili
stejny vliv samotné hypoxie)!

Davat pozor!
Zvysené riziko tézkych urazd

Tetracykliny

Zvysuji riziko fototoxicity

Kortikoidy

Euforie, snizeni sebekritiky,
pokles vnimani rizika,
shizeni tolerance stresu

Davat pozor!
Zvysené riziko tézkych urazl

Silna analgetika

Zesili vliv hypoxie: tézky

utlum dychani, vyznamné
snizeni koncentrace, pozornosti
a schopnosti reakce

Davat pozor!
Zvysené riziko téZkych urazd

Tabulka 4: Dulezité vedlejsi ucinky Iéka ve vyskach [2]
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / Léky v horach

Dalsi hlediska pouzivani Iékl v horach

O lécich pro 1é€eni akutni horské nemoci (AHN) v¢etné vySkového otoku plic (VOP)
amozku (VOM) pojednava DoporuCeni Lékarské komise UIAA €. 2. O pouzivani
acetazolamidu (Diamoxu) v profylaxi AHN se vedou spory, o nichz je zminka taktéz
v Doporuceni €. 2 a dalSich, napf. €. 22 (m]. o problematice dopingu).

Heparin je pfedmétem diskusi ve vztahu k Zilni trombdze a plicni embolii. V sou€asnosti
neexistuji udaje, které by mohly byt podkladem pro urcité doporuceni. Je nutné vzit na
védomi Ze zachazeni s heparinem a jeho skladovani ve velké vySce je obtizné a jeho
aplikace muze se zvysit riziko krvaceni.

Acetylsalicylova kyselina je také spornym tématem s ohledem na vySkou podminéné
trombdzy a plicni embolie. S kone€nou platnosti Lékarska komise UIAA nedoporucuje
pouzivani této latky ve velké vySce z nékolika duvodu. PredevSim neexistuji udaje
o dostatecné ucinnosti. Mechanismus jejiho ucinku spociva v ovlivnéni povrchové vrstvy
krevnich destiCek, které snizuje srazeni bunék v tepenné Casti krevniho fecisté, avsak
srazeni krve v Zilnim obéhu. Dale jsou také zpravy o vyznamném zvysSeni rizika krvaceni
(sitnice, zazZivaci ustroji).

Kontraceptiva: viz Spoleéné prohladeni Lékarské komise UIAA &. 12 ,Zeny ve vysce".

Inhibitory fosfodiesterazy (sildenafil, tadalafil, vardenafil atd.). O pfipravcich z této
Iékové skupiny se hovofi v souvislosti s Ié€enim vySkového otoku plic (VOP). | kdyz se
oCekava, Ze tyto léky jsou ucinné v IéCeni VOP, Lékaiska komise UIAA je v souCasné
dobé nedoporucuje. Neni s nimi dostatek zkuSenosti a jsou znamy jejich vyznamné
vedlejSi ucCinky, dulezité ve vztahu k velké vySce (napf. velka bolest hlavy).

Nesteroidni antirevmatika (NSAID) nezabrani svalovému poskozeni extrémni
namahou, pfestoze si to néktefi atleti mysli [3]. V nékterych pfipadech mohou po fyzické
zatézi zpusobit selhani ledvin, jak bylo pozorovano v niziné. Velka vySka a dehydratace
jsou dodatecné rizikove faktory poskozeni ledvin pfi uzivani NSAID. Nebezpedi krvaceni
(do zaludku) je dobfe znamo a vySkova hypoxie mize riziko zvysit. Lékarska komise
UIAA doporuCuje co nejvice omezit uzivani NSAID, zejména acetylsalicylové kyseliny
(Aspirin, Acylpyrin; viz vy$e) a diclofenaku.

Literatura

1. Kdupper T, Schraut B, Rieke B, Schoffl V, Steffgen J. Drugs and drug administration in extreme
climates. J Travel Med 2006;13:35-47

2. Kupper T. Tourenapotheke fir den Bergsteiger und den bergsteigenden Arzt [Medical kit for
mountaineers and mountaineering physicians]. In: Berghold F ed, Lehrskriptum Alpin- &
Hoéhenmedizin. 4th edition ed. Innsbruck: Austrian Society for Alpine and High Altitude Medicine;
2002:105-120

3. Nieman DC, Henson DA, Dumke CL, et al. Ibuprofen use, endotoxemia, inflammation, and plasma
cytokines during ultramarathon competition. Brain Behav Immun 2006;20:578-584

Stranka 9 z 13



Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / Léky v horach

Priloha 1: Generické nazvy léku v nékterych zemich

Germany UK. France Italy Spain Usa
Adenasin Adencsine Adenosine Adenosine Adenosine Adencsine
Adrenalin EE:_';'?;'H:EE ! Epinéphrine Adrenalina Adrenalina Epinephrine
Ajmalin Ajmaline Ajmaline Ajmalina Ajmalina Ajmaline
Alteplase Alteplase Alteplase Alteplase Alteplase Alteplase
Amiodarons Amiodarone Amiodarone Amiodarona Amiodarona Amiodarons
Afropin Atropine Alropine Atfropina Afropina Afropine
Cafedrin Cafedrine Cafédrine Cafedrina Cafedrina Cafedrine
Clonidin Clonidine Clonidine Clonidina Clonidina Clonidine
Drigoxin Digoxin Digoxine Digoxina Digoxina Diigoxin
Dextran Dextran Dextran Dextran Dextran Dextran
Dihydralazin Dihydralazine Dihydralazine Dihydralazina Dihydralazina Dihydralazine
Dobutamin Dobutamine Dobutamine Dobutamina Dobutamina Dobutamine
Dopamin Dopamine Dopamine Dopamina Dopamina Dopamine
Etilefrin Etilefrine Etil&frine Etilefrina Etilefrina Etilefrine
G, YEMASERE | Hetastarcn Hydroxyeth- | . Hetastarch
Lidocain Lidocaine Lidocaine Lidocaina Lidocaina Lidacaine
Metoprokol Metoprolol Metoprokol Metoprolol Metoprolol Metoprolol
Mifedipin MNifedipine Mifedipine Mifediping Mifedipino Mifedipine
Glyceroltrinitrat Glyceryl rinitrate | Trinitring Mitroglicerina Mitroglicerina Glyceryl trinitrate
Moradrenalin Hggg‘;ﬁiﬂ:ge ! Morépinephrine Morepinefrina MNorepinefrina Morepinephrine
Orciprenalin Orciprenaline Orciprénaline Orciprenaling Crrciprenaling Orciprenaline
Pindokol Pindalol Pindolol Pindalal Findolol Pindolol
Polygeline Polygeline Polygéline Poligelina Poligelina Paolygeline
Theodrenalin Theodrenaline Theodrénaline Teodrenalina Teodrenalina Theodrenaline
Verapamil “erapamil Verapamil YYerapamil ‘Verapamil Verapamil

Tabulka 5: Srde€ni a obéhovy sytém
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10:

Vliv teplot na Iéky / Léky v horach

Germany UK. France Italy Spain usa
Mewonumeniond | A | TS (S S [
Buprencrphin Bupremorphine Buprenonphine Buprenorfina Buprencrfina Buprencrphine
Clonazepam Clonazepam Clonazepam Clonazepam Clonazepam Clonazepam
Diazepam Diazepam Diazepam Diazepam Diazepam Diazspam
Etomidat Etomidate Etomidate Etomidato Etomidato Etomidate
Fentanyl Fentanyl Fentanmy Fentanilo Fentanilo Fentanyl
Haloperidol Haloperidol Halopéridol Haloperndaol Haloperidol Haloperidol
Ketamin Ketamine Kétamine Ketamina Ketamina Ketamine
Metamizol B‘izt:rroﬂriou Métamizols Metamizol Metamizol gi;?rﬁli'lzﬂu
Midazolam Midazolam Midazolam Midazolam Midazolam Midazolam
Maorphin Morphine Morphine Morfina Maorfina Morphins
Maloxon Maloxone Maloxone Maloxona Maloxona Maloxone
Pancuranium Pancuronium Pancuronium Pancuranio Pancuranio Pancuranium
Pentazocin Pentazocine Pentarocine Pentazocina Pentazocina Pentazocine
Pethidin Pethidine Péthidine Pefidina Petidina ,T;mir'i"d‘?; .
Piritramid Firitramide Firitramide Piritramida PFiritramida Piritramide
Promethazin Promethazine Prométhazine Prometazina Prometazina Promethazine
gﬂiﬂ:ﬂ?ﬂ?:ﬁ m/ f;ﬁ"mﬁ';;rmrrg Suxaméthonium | Suxametonio Suxametonio f;ﬁigm?:hnéhgé
Thiopental Thiopental Thicpental Thicpental Thiopental Thiopental
Tramadol Tramadol Tramadol Tramadol Tramadol Tramadol
Wecuronium Wecuronium Wécuronium WEecunonio Vecuronio Wfecunonium

Tabulka 6: Analgetika, narkotika a psychotropni latky
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / Léky v horach

Germany U.K. France Italy Spain UsA
T - Acide Acida Acido o
Acetylsalicylsaure Aspirin acetyisalicyligue | acetylsalicylico acetylsalicylico Aspirin
. Hyoacine Hyoscine Hyoscina Hyoscina Hyoscine
Butytscopolamin butylbromide | butylbromide | butyfbromida butylbromida | butylbromide
Clemastin Clemating Clémastine Clemastina Clemastina Clemastine
Dexamethason Dexamethasone | Dexaméthasone | Dexametasona Dexametasona Dexamethasone
Dimeticon Dimethicone Diméticone Dimeticona Dimeficona Dimethicone
Dimetindan Dimethindenes Dimétindéne Dimetindeno Dimetindano Dimethindene
Fenoterol Fenoterol Fenatérol Fenoterol Fenoterol Fenoterol
Flumazenil Flumazenil Flumazénil Flumazenilo Flumazenilo Flumazenil
o Furosemide | - — . Furosemide f
Furozammid F mide Furcsemide Furosemida Furosemida Frusemide
Glucose 40% Dexirose Dextrozs Dextrosa Dexrosa Dextrose

Heparin Matrium

Heparine sodium

Héparine sodigue

Heparina sodica

Heparina sodica

Heparine sodium

Insulin Insulin Insuline Insulina Insulina Iresulin
Methylprednisclon Methylprednisolone | Méthylprednisolone | Metilprednisclona Metilprednisolona Methyiprednisolone
Metoclopramid Metoclopramide | Métoclopramide | Metoclopramida | Metoclopramida | Metoclopramide
MNeostygmin MNeostigmine Méostigmine Meostigmina Meostigmina Meostigmine
Phy=ostigmin Physostigmine Eserine Fisostigmina Fizostigmina Physoatigmine
Prednisolon Prednisolone Prédnisolone Prednisolona Prednisolona Prednisolons
FRanitidin Ranitidine Ranitidine Ranitidina Ranitidina Ranitidine
Theophyllin Theophylline Théophylline Teofilina Teofilina Theophyiline
Urapidil Urapidil Urapidil Urapidil Urapidil Urapidil

Tabulka 7: Ostatni léky
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Lékarska komise UIAA - doporuceni €. 10: Vliv teplot na Iéky / Léky v horach

Clenové Lékaiské komise UIAA (v abecednim poradi)

C. Angelini (Itdlie), B. Basnyat (Nepal, prezident komise), J. Bogg (Svédsko),
A.R. Chioconi (Argentina), S. Ferrandis (Spanélsko), U. Gieseler (Némecko), U. Hefti
(Svycarsko), D. Hillebrandt (Velka Britanie), J. Holmgren (Svédsko), M. Horii
(Japonsko), D. Jean (Francie), A. Koukoutsi (Recko), J. Kubalova (Cesko), T. Kiipper
(Némecko), H. Meijer (Nizozemsko), J. Milledge (Velka Britanie), A. Morrison (Velka
Britanie), H. Mosaedian (Iran), S. Omori (Japonsko), I. Rotman (Cesko), V. Schoffl
(Némecko), J. Shahbazi (Iran), J. Windsor (Velka Britanie)

Historie predlozeného doporucéeni

Predlozena verze je preklad anglického znéni schvaleného na zasedani Lékarske
komise UIAA v roce 2008 v AdrSpachu — Zdonové v Ceské republice.

Podkladem pro doporuceni byla pfedevSim prace Th. Kippera a spol. [1].
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