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Léčba medikamentosní zasahuje podle Starkensteina buď nej- 
vyšší nervová ústředí nebo parasympatické nervstvo. Do první 
skupiny léčiv náleží deriváty bromu, valeriány, opia, barbiturové 
kyseliny. Chloreton tlumí dráždivost zvracivého ústředí (v Mother- 
sillově Seasick Remedy, v Nautisanu s kofeinem, v transmarinu 
s efedrinem a kalciem). Ve skupině druhé na prvním místě je 
atropin, který se dobře osvědčuje; anebo s atropinem isomerní 
a levotočivý silnější alkaloid hyoscyamin. Starkenstein spojil vý­
hodně hyoscyamin se skopolaminem ve Vasanu, kde skopolamin 
zároveň utlumuje centrálně dráždivou složku hyoscyaminu. Jak 
při tomto léku se uplatňuje účinek na mozeček (ve smyslu pokusů 
Hennerových) — dobře nevíme, ježto nám chybí přesné vyšetřování 
na mozeček u nemoci letců. S Vasanem byly nejenom úspěchy 
praktické, ale i objektivně zjištěné příznivé výsledky profylaktické 
při závrati rotační (na př. M. H. Fischer). Vasano se podává profy­
laktický i při vypuknuvší nemoci, per os, per rectum i subkutánne 
(viz Pelnář: Pathologie i therapie chorob vnitřních, II. díl, str. 175).

Léčba nemoci výškové se týká vlastně jen vojenských nebo 
sportovních letců. Racionelní jest pouze vdechování kyslíku, a to 
dříve než se dostaví známky anoxemie. Proto správný kyslíkový 
přístroj obsahující s výhodou i malé množství kysličníku uhličitého 
(stimulans dýchacího středu), jest nezbytným.

Při chronické únavě nutno dáti letci dlouhou dovolenou. Jen 
zákaz létání, změna místa, rozptýlení pozornosti a okruhu myšlen­
kového prý přinese úlevu.

Nemoc letecká není jednotkou nosologickou. Jak jsme viděli,___
jde tu jednak o vlastní nemoc letců (nemoc vzduchovou), jedaiff^V.-, 
o nemoc výškovou, která má zcela odlišnou etiologii. První ch«gSa ^ 
jest naprosto benigní a nezanechává vůbec trvalých škodijyy^h 
následků. Druhá je jen tehdy nebezpečná, začne-li se s vdecho^nf& 
kyslíku příliš pozdě. Obě nemoci však, jak vzduchová tak vý^kov#, 
jsou neobyčejně zajímavé svojí pathogenesou a hlavně touto cestou 
přineslo studium jejich příznaků medicíně neobyčejně cenné Vý­
sledky: u první choroby nám v mnohém objasnilo funkci labyrintu, 
u druhé pak doplnilo v nejednom bodě fysiologii krve, vnitřního 
přenosu kyslíku a účinky anoxemie.
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