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Tisková konference 
„Pomočování u školáka? Není zač se stydět!“
18. srpna 2008

Objev DDAVP (desmopresinu)
Ing. Milan Zaoral DrSc.
objevitel desmopresinu

dřívější vedoucí vědeckého týmu Ústavu organické chemie a biochemie 
Československé akademie věd, nyní v důchodu
Lidské tělo se skládá přibližně ze 60 % z vody.  Prakticky všechny tělesné pochody probíhají ve vodě nebo vodných roztocích. K udržení přiměřeného množství vody v organizmu slouží řada regulačních mechanismů. Hlavní roli hraje hormon arginin vasopresin, který řídí hospodaření organizmu s vodou. Vasopresin především zvyšuje zpětné vstřebávání vody v ledvinách (antidiuretický účinek), zvyšuje krevní tlak (presorický účinek), stimuluje hladké svalstvo a zlepšuje peristaltiku střev. Nedostatek vasopresinu může člověku způsobit závažné zdravotní problémy, např. může způsobit diabetes insipidus centralis (úplavici žíznivou) nebo noční pomočování (enuresis nocturna), především u dětí. 
Zdravé tělo vytváří v nočních hodinách více vasopresinu než ve dne. Proto se v noci tvoří menší množství moči, resp. tvoří se „hustší moč“. Lidé s nízkou hladinou vasopresinu vytvářejí větší množství moči, takže jim kapacita močového měchýře nestačí. Vznikají tak podmínky pro noční pomočování dětí (enuresis nocturna).  

V 60. letech minulého století jsem jako vědecký pracovník Ústavu organické chemie 
a biochemie (ÚOBCH) tehdejší Československé akademie věd (ČSAV) v Praze vedl výzkum zaměřený na přípravu látek, které dokáží nahradit chybějící vasopresin a pomohou tak léčit úplavici žíznivou. Cílem výzkumu byla příprava látek s co nejvyšším a nejčistším antidiuretickým účinkem, které by mohly vyřešit problém substituční terapie diabetes insipidus (úplavice žíznivá), protože dosud používané preparáty získávané ze zvířecích žláz  měly jen nízký a krátkodobý účinek.
Navrhl jsem postup, který spočíval ve změně prostorového uspořádání molekuly vasopresinu, a to v poloze 8. Tento postup vyšel z analýz biologických účinků umělých látek (vasopresinových analogů), připravených v naší laboratoři a v zahraničí. Správnost mé úvahy ověřily experimenty. Hned první látka připravená na základě tzv. „8-D-substituce“, měla v podstatě vlastnosti, které jsme hledali, tj. značně vysoký a velmi specifický antidiuretický účinek. Čtvrtá látka již splňovala všechny požadavky a stala se výslednou substancí, známou pod zkratkou DDAVP (desmopresin). Připravil jsem tak jako první ve světě látku s velmi vysokým a čistým antidiuretickým účinkem. Byl to první, skutečně superaktivní vasopresinový analog. Objev DDAVP (desmopresinu) nebyl dílem náhody, nýbrž výsledkem logického a systematického výzkumu. 

Prosadit inovativní postup nebylo jednoduché; nelíbil se ústavní radě, která jednomyslně navrhla mé vyloučení z ústavu. Návrh ústavní rady naštěstí vetoval tehdejší ředitel ÚOBCH, prof. Ing. František Šorm, DrSc. akad., který navzdory tehdejší politice své spolupracovníky hodnotil podle odborných hledisek
. Bez rozhodnutí prof. Šroma by DDAVP zřejmě nespatřil světlo světa. V roce 1968 se Šorm postavil na stranu reformních sil a brzy nesl následky svého činu: byl zbaven funkce předsedy Československé akademie věd, ředitele ÚOBCH, nesměl už jezdit přednášet do zahraničí, a nakonec byl už v 60. letech předčasně penzionován. 
Základní výzkum biologických účinků DDAVP byl uskutečněn v Oddělení biochemie ÚOBCH. Bylo zjištěno, že ve srovnání s arginin vasopresinem (s přirozeným hormonem) má DDAVP mnohem výhodnější vlastnosti. Podle získaných výsledků měl o několik řádů vyšší 
a prakticky čistý antidiuretický účinek. Bylo zřejmé, že má velmi výhodné terapeutické vlastnosti. Okamžitě bylo rozhodnuto látku DDAVP patentovat, opublikovat, uskutečnit podrobný farmakologický výzkum, napsat výrobní předpis a zajistit uvedení do výroby.  Patent jsme přihlásili hned v září roku 1966, v roce 1967 byl publikován. Podrobný výzkum účinků provedl v letech 1966 – 1968 Výzkumný ústav pro farmacii a biochemii, ve stejné době probíhaly také předklinické testy na III. klinice pro interní medicínu Lékařské fakulty Univerzity Karlovy. Výrobní předpis byl dokončen v roce 1972.
Všechny testy potvrzovaly výsledky prvních úspěšných laboratorních experimentů, proto byl DDAVP (desmopresin) po ukončení klinického testování v roce 1972 uveden do lékařské praxe. V roce 1972 prodalo Československo licenci na výrobu a využití DDAVP (desmopresinu) švédské firmě Ferring AB, Malmö. Ta okamžitě zahájila kroky k zavedení DDAVP na trh, což se jí podařilo v roce 1973. V Československu šlo všechno pomaleji, DDAVP jsme byli nuceni kvůli nepřipravenosti tehdejšího národního podniku Léčiva vyrábět v letech 1973 – 1975 v laboratoři ÚOCHB sami. Za ty dva roky jsme připravili 55 gramů DDAVP v ceně 1 600 000 Kč. Objem výroby v ČSSR a ČR nikdy nepřekročil množství několika set gramů desmopresinu za rok, kdežto firma Ferring AB vyrobila ročně odhadem 30 – 40 kg léku.  
Do hromadné výroby v ČSSR se DDAVP (desmopresin) dostal až v roce 1976 a teprve s 5letým zpožděním za švédskou firmou byl uveden na trh pod obchodním názvem „Adiuretin-SD Spofa“. Pro léčbu žíznivky se desmopresin používá od roku 1968, tedy již 40 let. Více než 30 let (od roku 1976) se používá také při léčbě nočního pomočování. Podobně jako u žíznivky se i v případě nočního pomočování jedná o lék prvé volby (lék, který je hlavním léčivem pro danou nemoc, protože je podle dosavadních výsledků nejúčinnější). Později přišla lékařská věda také na další využití této léčivé látky, konkrétně při léčbě mírnějších forem hemofilie A a von Willebrandova syndromu. Účinky desmopresinu jsou v současnosti využívány při léčbě urémií, nykturií, vážných ledvinových onemocněních a při chirurgických zákrocích, které jsou provázeny krvácivostí. Desmopresin (DDAVP) je řazen mezi 15 nejvýznamnějších vyráběných léků.

Více informací o nočním pomočování najdete na www.nocvsuchu.cz.
​​​​​​Pro další informace kontaktujte agenturu Quent, Kristýnu Kuncovou, 
tel.: 271 741 219, e-mail: kristyna.kuncova@quent.cz.
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� Zdroj: http://www.jergym.hiedu.cz/~canovm/objevite/objev5/sorm.htm





