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Ve free ebooku jsi zjistil PROČ vlasy vypadávají. Teď
se pustíme do toho nejdůležitějšího – přesného,
krok-za-krokem systému, JAK proces zastavit 
a obnovit růst.

Úvod
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Jak s tímto ebookem pracovat
Tento ebook není sbírka náhodných tipů – je to
systém, kde každá kapitola staví na té předchozí.
Doporučuju číst v pořadí, v jakém jsou kapitoly
seřazené:

Nejdřív zjistíš, kde přesně stojíš (kapitola 0) a co se děje
uvnitř tvého těla (kapitola 1).

Pak projdeš metody od nejšetrnějších (kapitoly 2–4) po
nejsilnější (kapitoly 5–6).

Nakonec se podíváš na doplňkové a alternativní
přístupy (kapitoly 7–8) a naučíš se z toho všeho
poskládat vlastní, osobní protokol (kapitola 9).

Kapitoly 10–11 tě naučí, jak sledovat výsledky a vyhnout
se nejčastějším chybám, které lidem berou motivaci
předčasně.
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Nemusíš aplikovat úplně všechno najednou. Cílem
téhle příručky je, abys rozuměl každé metodě
natolik, že si dokážeš vybrat kombinaci, která sedí
tvému stupni vypadávání, rozpočtu a životnímu
stylu – a abys u ní vydržel dost dlouho na to, aby
skutečně zabrala.

Úvod
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Proč na tom záleží víc, než si myslíš

Vlasový folikul, jak jsme si řekli v prvním ebooku,
prochází cyklem růstu a klidu. U androgenní alopecie
se folikuly postupně miniaturizují – s každým cyklem
produkují tenčí a kratší vlas, až nakonec produkci úplně
zastaví. Tenhle proces je z velké části vratný v raných
fázích a čím dřív zasáhneš, tím víc folikulů máš šanci
zachránit.

Jakmile folikul úplně zjizví (tzv. f ibróza), žádná metoda
popsaná v tomto ebooku už ho neobnoví – jedinou
cestou zpět je v tu chvíli transplantace (kapitola 7).

To je důvod, proč je tenhle ebook postavený tak, jak je –
nechceme tě jen informovat, chceme tě dostat k akci,
dokud máš co zachraňovat.



Informace v tomto ebooku mají informativní a
vzdělávací charakter a vycházejí z veřejně
dostupných studií, odborných zdrojů a zkušeností.
Nejsou náhradou za konzultaci s lékařem. 

U kapitol týkajících se léků na předpis (finasterid,
dutasterid, tabletový minoxidil) je konzultace s
lékařem povinný krok, nejen kvůli receptu, ale
především kvůli tvé bezpečnosti – tyto látky mají
reálné kontraindikace a vedlejší účinky, které
musí posoudit odborník znající tvou zdravotní
historii.

Důležité upozornění

@yourhairguard



Než sáhneš po jakémkoliv řešení, potřebuješ znát
dvě věci: jak pokročilé je tvoje vypadávání a jaký typ
vypadávání vlastně řešíš. Bez těchto dvou informací
budeš jen střílet naslepo – a to je přesně to, co dělá
90 % mužů, kteří na internetu narazí na první
šampon a zkusí ho "uvidíme, jestli to pomůže".

@yourhairguard

Norwood-Hamiltonova škála

Norwood-Hamiltonova škála je celosvětově
nejpoužívanější klasifikace mužské androgenní
alopecie. Popisuje 7 základních stupňů.

Kapitola 0

Než začneš: Zjisti, kde stojíš
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Norwood-Hamiltonova škála
podrobný popis

Stupeň 1 – vlasová linie neporušená, žádné klinicky
významné řídnutí. Tohle je stav, kdy má prevence
(kapitoly 1–3) nejvyšší šanci na úspěch.

Stupeň 2 – mírné, symetrické ustupování ve
spáncích (kouty). Většina mužů si toho v této fázi
ještě nevšimne nebo to považuje za "přirozené
stárnutí".

Stupeň 3 – první klinicky uznávaný stupeň skutečné
androgenní alopecie. Kouty jsou hluboké, vlasová
linie je zřetelně výš než v mládí. Tady většina mužů
(ve free ebooku jsi četl i můj příběh) poprvé sáhne
po drogeriovém šamponu.

Stupeň 3 vertex – varianta, kdy se řídnutí objevuje
primárně na temeni (vertex), zatímco vlasová linie
zůstává relativně zachovalá. Snadno se přehlédne,
protože to nevidíš přímo v zrcadle – potřebuješ
fotku shora nebo druhé zrcadlo.



@yourhairguard

Stupeň 4 – kouty i temeno jsou zřetelně prořídlé, ale
mezi nimi ještě zůstává pevný pás vlasů, který obě
oblasti odděluje.

Stupeň 5 – pás vlasů mezi temenem a čelem se
citelně zužuje, obě prořídlé oblasti se k sobě
přibližují.

Stupeň 6 – pás mizí úplně, temeno a čelo splývají do
jedné souvislé plešatějící oblasti.

Stupeň 7 – nejpokročilejší stadium, zůstává jen úzký
věnec vlasů po stranách hlavy a vzadu (tzv.
"horseshoe" pattern).

Praktický tip: Udělej si fotku shora i zepředu při
dobrém, rovnoměrném světle. Porovnej se s
jednotlivými stupni. 

Tohle číslo je tvůj výchozí bod – vrátíme se k němu v
kapitole 9 při sestavování protokolu a v kapitole 10 při
sledování progresu.

Norwood-Hamiltonova škála
podrobný popis
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Rozšířený test:  
androgenní alopecie vs.
telogen effluvium



Uchop mezi palec a ukazováček skupinku cca 40–
60 vlasů a jemně, ale pevně za ně zatáhni směrem
od pokožky. 

Jednoduchý test tahem za vlasy:

Pokud ti v ruce zůstane víc než 5–6 vlasů, jde o zvýšené
vypadávání. Zopakuj to na 3–4 různých místech hlavy –
pokud je výsledek podobný všude, spíš to ukazuje na
telogen effluvium; pokud je výrazně horší v oblasti
spánků/temene, spíš jde o androgenní alopecii.

Pokud si po tomto testu pořád nejsi jistý, kapitola 1
(krevní test DHT) ti dá objektivnější odpověď.
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Proč to má smysl – hlubší pohled

Krevní test DHT ti dá tři konkrétní věci:

Objektivní číslo místo dohadů a srovnávání se s
kamarády nebo internetovými fórky.

Vyloučení jiných hormonálních příčin – vysoký
DHT může souviset i s jinými stavy, které stojí za
to nechat prověřit lékařem.

Výchozí bod pro sledování – pokud za 3–6
měsíců test zopakuješ a uvidíš, že tvůj protokol
(třeba saw palmetto + finasterid) DHT skutečně
snížil, dostaneš objektivní potvrzení, že léčba
funguje, ještě předtím, než to uvidíš v zrcadle.

@yourhairguard

Kapitola 1

Změř si DHT: 
Zjisti, na čem doopravdy jsi



SPADIA Laboratoře
Nabízí samostatné vyšetření DHT i jako součást
komplexnějšího balíčku "Hormony muži"
(obsahuje i celkový testosteron, případně SHBG
a další související parametry).
Odběr běžnou žilní krví, zpravidla není nutné být
nalačno (ověř si aktuální požadavky přímo při
objednání).
Výsledky bývají k dispozici řádově do cca 2
týdnů.
Síť odběrových míst po celé ČR – objednáváš se
přes web.

Kde v ČR DHT testovat
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Synlab
Hormonální panely zahrnující testosteron a
doplňkové parametry (např. SHBG, volný
androgenní index) dostupné přes eshop-
synlab.cz.
Výsledky bývají hotové rychleji, často do 2
pracovních dnů.
Rozsáhlá síť odběrových míst.



Obě laboratoře fungují na principu online objednání
balíčku/vyšetření, vytištění žádanky a odběru na
nejbližším pracovišti – nemusíš nutně mít
doporučení od lékaře, i když je vždy dobré výsledky s
někým odborně probrat.

Praktický postup
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      Jak se na test připravit:

U většiny hormonálních testů není nutné lačnění, ale
vždy si to ověř přímo u dané laboratoře před
odběrem.

Vyhni se intenzivnímu cvičení a nadměrnému stresu
24 hodin před odběrem – oboje může krátkodobě
ovlivnit hormonální hladiny.

Ideálně odebírej krev ráno – testosteron (a tím i DHT)
má přirozený denní rytmus a bývá nejvyšší v ranních
hodinách.

Uveď laboratoři všechny léky a doplňky, které užíváš
(včetně těch ze 2. kapitoly) – mohou výsledek
ovlivnit.



Orientační referenční rozmezí pro dospělé muže
bývá přibližně 0,86–3,40 nmol/l, ale konkrétní
rozmezí se mezi laboratořemi mírně liší podle
použité metody měření – vždy se řiď rozmezím
uvedeným přímo na tvém výsledkovém listu, ne
obecnými čísly z internetu.

Jak číst výsledky
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Klíčové upozornění: 
Normální DHT neznamená, že jsi mimo nebezpečí.

Tohle je pravděpodobně nejdůležitější informace v
celé kapitole, a proto ji zdůrazňuji ještě jednou,
podrobněji. 

U androgenní alopecie nerozhoduje jen absolutní
množství DHT cirkulujícího v krvi, ale hlavně genetická
citlivost tvých vlasových folikulů na tento hormon –
tedy kolik androgenních receptorů folikuly mají a jak
silně na ně DHT váže.



To znamená, že existují muži s podprůměrným
DHT, kteří přesto výrazně plešatí (protože jejich
folikuly jsou extrémně citlivé), a naopak muži s
vyšším DHT, kteří si vlasy udrží do vysokého věku
(protože jejich folikuly citlivé nejsou). 

Krevní test je proto skvělý nástroj pro orientaci,
vyloučení jiných příčin a sledování efektu léčby v
čase – ale normální výsledek automaticky
neznamená, že "nemusíš nic dělat" nebo že tě
androgenní alopecie nečeká.
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Co dělat, pokud je tvoje DHT v normě,
a vlasy přesto padají: 

V tomto případě dávají největší smysl topické a lokální
metody (kapitoly 3 a 4), protože ty působí přímo na
folikul a jeho okolí, nezávisle na tom, kolik DHT máš v
krevním oběhu. 

Systémové látky (kapitola 5) mají v tomto případě menší
prostor k dalšímu zlepšení, protože samotné číslo už je
nízké – přesto může být jejich lokální (topická) forma
stále přínosná, protože ovlivňuje citlivost folikulu, ne jen
množství hormonu.



@yourhairguard

Kdy zvážit opakování testu

Doporučuju zopakovat test přibližně po 3–6 měsících
od zahájení systémové léčby (přírodní blokátory z
kapitoly 2 nebo finasterid z kapitoly 5), abys viděl, jestli
se hladina skutečně snižuje odpovídajícím tempem.
Pokud se výrazně nemění, je to signál probrat s
lékařem úpravu dávkování nebo přístupu.
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Kapitola 2

Přírodní blokátory DHT 
První a nejšetrnější krok

Jak fungují a co reálně čekat

Většina přírodních blokátorů DHT funguje na principu
tlumení enzymu 5-alfa reduktázy, který v těle
přeměňuje testosteron na DHT. Na rozdíl od léků na
předpis (kapitola 5) je jejich účinek mírnější, pomalejší a
méně předvídatelný – ale zároveň mají výrazně nižší
riziko vedlejších účinků, a proto jsou dobrým prvním
krokem, zejména u mírnějších stupňů vypadávání
(Norwood 1–3).

Pojďme se podívat na podrobný přehled látek



Nejvíce prozkoumaný přírodní DHT blokátor,
extrahovaný z plodů palmy trpasličí. Mechanismus
účinku je podobný finasteridu (blokuje 5-alfa
reduktázu), jen výrazně slabší. 

Malé klinické studie ukázaly pokles DHT v krvi řádově
kolem 30 % po několika měsících pravidelného
užívání, u některých účastníků i zlepšení hustoty
vlasů. 

Typicky se užívá jako standardizovaný extrakt v
kapslích – hledej produkty s deklarovaným obsahem
účinné látky (mastných kyselin a sterolů), ne jen
sušenou drť plodů. Účinek nastupuje pomalu,
obvykle je potřeba minimálně 3–6 měsíců
konzistentního užívání, než lze hodnotit výsledek.

Saw palmetto (Serenoa repens)
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ilustrativní obrázek



V jedné z citovanějších malých studií vedl k nárůstu
počtu vlasů přibližně o 40 % po 24 týdnech užívání (v
kombinaci s dalšími látkami, takže čistý efekt
samotného oleje je těžké oddělit). 

Dostupný jako olej k vnitřnímu užívání i jako kapsle;
některé kosmetické produkty ho přidávají i do
topických sér. 

Obsahuje fytosteroly, které se podílejí na tlumení
konverze testosteronu na DHT.

Dýňový olej (pumpkin seed oil)
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ilustrativní obrázek



Kromě obecných antioxidačních účinků má EGCG
mírně antiandrogenní vlastnosti prokázané
především v laboratorních (in vitro) studiích, méně už
v klinických studiích na lidech. 

Dostupný jako doplněk stravy (extrakt) nebo jako
součást topických přípravků a šamponů.

Zelený čaj / EGCG
(epigalokatechin galát)
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ilustrativní obrázek



Kopřiva dvoudomá (Urtica dioica)
Tradičně používaná bylina, u které se předpokládá, že
váže na SHBG (globulin vázající pohlavní hormony) a
tím nepřímo ovlivňuje množství volného testosteronu
dostupného k přeměně na DHT. Dostupná jako čaj,
tinktura nebo kapsle – často je součástí
kombinovaných produktů se saw palmetto.

Pygeum africanum
Kůra afrického švestkovníku, tradičně používaná
hlavně v souvislosti se zdravím prostaty, ale sdílí
podobný mechanismus účinku (mírné tlumení 5-alfa
reduktázy) jako výše uvedené látky. Dostupný jako
kapsle, často v kombinovaných produktech.

Beta-sitosterol
Rostlinný sterol přirozeně se vyskytující v ořeších,
semenech a rostlinných olejích. Často se kombinuje
se saw palmetto, protože obě látky mají synergický
efekt na tlumení 5-alfa reduktázy. Dostupný
samostatně nebo jako součást kombinovaných
doplňků.
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Ostatní přírodní blokátory DHT
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Souhrnná tabulka



Tyto látky se dají bezpečně kombinovat mezi sebou
(např. saw palmetto + beta-sitosterol + dýňový olej je
běžná kombinace v komerčních produktech). Před
nákupem konkrétního produktu zkontroluj složení a
deklarovaný obsah účinných látek, ne jen
marketingový název. Pokud užíváš jakékoliv léky
ovlivňující hormony (i mimo téma vlasů), konzultuj
kombinaci s lékařem nebo lékárníkem.

Jak kombinovat a na co si dát pozor
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Co nefunguje (nebo na to není dostatek důkazů)

Samotný biotin, pokud nemáš prokázaný nedostatek
tohoto vitaminu, nemá na androgenní alopecii
prokázaný vliv – přesto se prodává v desítkách
"vlasových" produktů jako hlavní účinná látka. 

Řada bylinných směsí a "zázračných" produktů
inzerovaných na sociálních sítích nemá za sebou
žádnou seriózní studii. Pravidlo, které se vyplatí
dodržovat: pokud produkt neuvádí konkrétní účinnou
látku a její množství, spíš se mu vyhni.
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Kapitola 3

Topické blokátory DHT 
Ketokonazolový šampon

Jak funguje – podrobněji

Ketokonazol byl původně vyvinut jako antimykotikum
(lék proti plísním), ale ukázalo se, že díky své nízké
molekulární váze dokáže dobře proniknout do pokožky
hlavy a působit lokálně hned na dvou frontách: tlumí
zánět kolem folikulu (který u androgenní alopecie často
doprovází miniaturizaci) a má mírný antiandrogenní
účinek přímo v místě aplikace. 

Tím se liší od systémových metod (kapitoly 5–6) – účinná
látka zůstává primárně na pokožce, nevstřebává se ve
významné míře do celého těla.

Podrobný návod k použití



Aplikace: Naneste na vlhké vlasy a pokožku hlavy,
důkladně, ale jemně vmasírujte do celé postižené
oblasti (nejen do míst, kde už je vidět řídnutí –
preventivně i do okolí).

Doba působení: Nechte působit přibližně 4–6
minut, než opláchnete – přesnou dobu vždy
dodržujte podle příbalového letáku konkrétního
produktu.

Frekvence: Obvykle 2–3× týdně. Denní používání se
nedoporučuje – ketokonazol může při příliš časté
aplikaci vysušovat pokožku i vlasy.

Po aplikaci: Vždy použij vyživující kondicionér –
ketokonazol má tendenci vlasy a pokožku vysušovat,
kondicionér obnoví hydrataci, zabrání lámavosti a
zlepší celkový vzhled vlasů.
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Nizoral
podrobný návod k použití

ilustrativní obrázek
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Praktický týdenní plán
Příklad rozvržení: pondělí a čtvrtek ketokonazolový
šampon + kondicionér, ostatní dny běžný jemný
šampon (případně žádné mytí, podle typu vlasů a
pokožky).

Na co si dát pozor
Nejčastější vedlejší účinky jsou suchá pokožka hlavy
nebo mírné podráždění – pokud se objeví, sniž frekvenci
používání na 1× týdně a sleduj, jak pokožka reaguje. V
prvních týdnech nekombinuj ketokonazol hned s
dalšími agresivními přípravky (peelingy, silné čisticí
šampony), abys poznal, jak na něj tvoje konkrétní
pokožka reaguje, než přidáš další proměnné.

Realistický časový horizont
První subjektivní zlepšení (méně vypadaných vlasů na
hřebenu, méně mastnoty a podráždění pokožky) bývá
patrné po 8–12 týdnech pravidelného používání.
Viditelné zlepšení hustoty vlasů, pokud vůbec nastane,
trvá déle a je výraznější v kombinaci s minoxidilem
(kapitola 4).
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Kapitola 4

Volně prodejný minoxidil

Jak funguje – mechanismus podrobně

Na rozdíl od všech metod v předchozích kapitolách
minoxidil nesnižuje hladinu DHT ani neblokuje jeho
účinek. 

Funguje úplně jinak – prodlužuje anagenní (růstovou)
fázi vlasového cyklu a zlepšuje prokrvení a okysličení
vlasového folikulu, díky čemuž folikuly produkují silnější
a déle rostoucí vlasy. Proto minoxidil funguje nejen u
androgenní alopecie, ale i u telogen effluvium a dalších
forem difúzního vypadávání – je to univerzálnější nástroj
než DHT blokátory.

Pojďme si porovnat dostupné formy



Roztok – tekutá forma s obsahem propylenglykolu,
aplikuje se kapátkem nebo sprejovou pumpičkou. U
některých mužů propylenglykol dráždí pokožku.

Pěna – bez propylenglykolu, méně mastná, rychleji
zasychá, u mnoha mužů pohodlnější pro denní
použití, zejména pokud si po aplikaci hned upravují
účes.

Nejběžnější koncentrace pro muže je 5 % – nižší
koncentrace (2 %) se historicky používala spíš u žen,
dnes se u mužů běžně nepoužívá, protože 5% forma
má prokazatelně lepší výsledky.
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Pěna vs. roztok

ilustrativní obrázek
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Jak a kam aplikovat
krok za krokem

Aplikuj na suchou pokožku hlavy (ne na mokré vlasy
po sprše) v postižené oblasti.

Rozděl vlasy tak, aby přípravek došel přímo na
pokožku, ne jen na vlasy.

Obvyklá frekvence je dvakrát denně, podle
příbalového letáku konkrétního produktu – rozestup
by měl být přibližně 12 hodin.

Po aplikaci si důkladně umyj ruce.

Nech přípravek zaschnout alespoň 2–4 hodiny, než
jdeš spát nebo si upravuješ vlasy gelem/voskem –
jinak riskuješ přenesení na polštář nebo snížení
vstřebané dávky.



V prvních 2–8 týdnech užívání u řady mužů dojde k
dočasnému zvýšenému vypadávání. 

Tohle není selhání léčby – je to naopak signál, že
minoxidil funguje: vytlačuje staré, oslabené vlasy
ve fázi klidu (telogen) ve prospěch nových, silnějších
vlasů, které mají nastoupit do prodloužené růstové
fáze. 

Tahle fáze bývá psychicky nejtěžší částí celého
procesu, protože se zdá, že se stav zhoršuje – ve
skutečnosti se pod povrchem připravuje zlepšení.
Vydrž ji a nepřerušuj užívání kvůli ní.
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"Shedding fáze"
proč nastává a proč je to dobré znamení

Realistický časový horizont

1 měsíc: možná shedding fáze, jinak zatím žádné
viditelné změny – to je normální a neznamená to, že
přípravek nefunguje

3–4 měsíce: první viditelné zlepšení u většiny uživatelů

6–12 měsíců: plné výsledky zvoleného dávkování a formy
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Efekt minoxidilu je vázaný na pokračující užívání.
Při vysazení se benefit během několika měsíců
postupně ztrácí a proces vypadávání pokračuje
zhruba tam, kde by byl bez léčby – jde tedy o
dlouhodobý, ne jednorázový závazek.

Co se stane při vysazení

Časté chyby při aplikaci

Nanášení na mokré vlasy hned po sprše (snižuje
vstřebávání do pokožky).

Nepravidelné používání – "když si vzpomenu"
místo pevného denního rituálu.

Očekávání výsledků do měsíce a předčasné
vzdání se.

Aplikace na příliš velkou plochu najednou –
plýtvání přípravkem bez lepšího efektu, lepší je
soustředit se přesně na postiženou oblast.

Kombinace s příliš častým mytím agresivními
šampony hned po aplikaci, což smývá účinnou
látku dřív, než se stihne vstřebat.
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Kapitola 5

Silné blokátory DHT na předpis
Finasterid

Jak funguje – podrobný mechanismus

Finasterid blokuje enzym 5-alfa reduktázu typu II
mnohem účinněji než jakákoliv přírodní látka z kap. 2. 

U většiny mužů užívajících standardní dávkování dojde
ke snížení hladiny DHT v krvi řádově o 60–70 %. Právě
proto je výrazně účinnější než přírodní alternativy – ale
ze stejného důvodu nese i vyšší riziko systémových
vedlejších účinků, protože zásah do hormonálního
systému je mnohem výraznější.

Jak ho sehnat?



Finasterid je v ČR výhradně na lékařský předpis, a
to zcela oprávněně – jde o účinnou látku s reálnými
riziky, která patří pod odborný dohled. 
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Praktický lékař – může předepsat, případně odeslat
k specialistovi.

Dermatolog – specialista přímo na kožní a vlasové
problémy, často první volba.

Specializované kliniky zaměřené na vypadávání
vlasů – v posledních letech rychle rostoucí segment,
řada z nich nabízí konzultaci a při vhodnosti člověk
může zakoupit formu členství, jejíž součástí je pak
finasterid i např. včetně minoxidilu. 

Jak ho sehnat - detailní postup

Důležité varování: Nikdy si f inasterid neobjednávej
bez konzultace z pochybných zahraničních e-shopů
nebo od "kamaráda, co to má navíc". Jde o účinnou
látku ovlivňující hormonální systém, u které musí
odborník posoudit tvou zdravotní historii, případné
kontraindikace a nastavit správné dávkování.
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Topická vs. perorální forma

     Perorální forma (tablety)

Nejúčinnější a nejlépe klinicky prozkoumaná forma.

Standardní dávkování používané v léčbě
androgenní alopecie bývá 1 mg denně (výrazně
nižší než dávky používané při léčbě zvětšené
prostaty, kde se používá silnější varianta téže látky).

Vyšší systémový dopad – látka koluje v celém těle,
což vysvětluje i vyšší pravděpodobnost
systémových vedlejších účinků.

ilustrativní obrázek



     Topická forma (roztok/sérum)

Nanáší se přímo na pokožku hlavy, podobně jako
minoxidil.

Cílem je dosáhnout srovnatelného lokálního efektu na
folikuly s nižším množstvím účinné látky, která se
dostane do celkového krevního oběhu – teoreticky
tedy nižší riziko systémových vedlejších účinků.

Zatím méně klinicky prozkoumaná forma než tablety,
i když počet studií rychle roste a předběžné výsledky
jsou slibné.

Často se kombinuje přímo s minoxidilem v jednom
přípravku (tzv. "kombinovaná séra").
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Topická vs. perorální forma

ilustrativní obrázek



U části mužů (v klinických studiích řádově jednotky
procent, i když reálná čísla se v různých zdrojích liší)
se mohou objevit:

Sexuální vedlejší účinky – snížené libido,
erektilní dysfunkce, změny v ejakulaci.

Psychické změny – u některých mužů se
popisují změny nálady, zřídka depresivní
symptomy.
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Není to pravidlo – většina mužů finasterid dobře snáší
bez jakýchkoliv vedlejších účinků. Důležité je o rizicích
vědět předem, sledovat vlastní stav po zahájení užívání
a při výskytu jakýchkoliv obtíží se neprodleně poradit s
lékařem, který léčbu předepsal. U řady mužů vedlejší
účinky po vysazení vymizí; u topické formy bývá riziko
podle dostupných dat nižší, i když ne nulové.

Možné vedlejší účinky
vyvážený pohled



Dutasterid
kdy zvážit silnější alternativu
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Dutasterid je příbuzná látka, která blokuje oba typy
enzymu 5-alfa reduktázy (typ I i typ II), zatímco
finasterid blokuje primárně typ II. 

Díky tomu je dutasterid při snižování DHT ještě
účinnější. Používá se především na specializovaných
klinikách u mužů, kterým samotný finasterid nestačil
nebo nedostatečně zabral. 

Patří výhradně pod přísný lékařský dohled, protože
riziko vedlejších účinků je u něj obecně vyšší než u
finasteridu – rozhodně to není "první volba", ale spíš
krok, který zvážíš společně s lékařem, pokud
standardní léčba nefunguje.



Kombinuj dvě metody sledování: fotodokumentaci
podle metodiky z kapitoly 10 (měsíční fotky ve
stejném světle a úhlu) a kontrolní krevní test DHT
(kapitola 1) po 3–6 měsících užívání – pokles hladiny
potvrdí, že léčba na biochemické úrovni funguje,
ještě předtím, než je efekt plně vidět v zrcadle.
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Jak sledovat účinnost léčby?
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Kapitola 6

Tabletový minoxidil
(LDO – low-dose oral minoxidil)

Co to je a odkud se vzal?

Minoxidil byl původně vyvinut a schválen jako lék na
vysoký krevní tlak – v běžných dávkách používaných k
léčbě hypertenze (vysoký krení tlak) funguje jako silný
vazodilatátor (rozšiřuje cévy). 

Při klinickém používání si lékaři všimli neočekávaného
vedlejšího účinku – zesíleného růstu ochlupení. Z toho
později vznikla topická forma na vlasy (kapitola 4). V
posledních letech se čím dál víc odborníků vrací k
původní perorální (tabletové) formě, ale v mnohem
nižších dávkách, než se používají při léčbě krevního
tlaku – proto zkratka LDO, low-dose oral.



Řada mužů má na topický minoxidil alergickou
reakci nebo podráždění pokožky hlavy (svědění,
zarudnutí, olupování), případně jim nevyhovuje
nutnost dvakrát denně nanášet přípravek a čekat,
než zaschne. 

LDO minoxidil tento praktický problém úplně
obchází – stačí jedna tableta denně. Někteří lékaři
navíc uvádějí, že díky systémovému působení (látka
se dostane ke všem folikulům najednou přes krevní
oběh, ne jen tam, kam ji nanesete) může být
účinnost srovnatelná nebo v některých případech i
vyšší než u topické formy.
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Výhody oproti topické formě

Jak se k němu dostat

Stejně jako u finasteridu – výhradně přes lékaře nebo
specializovanou kliniku. Vzhledem k tomu, že jde o lék
primárně vyvinutý pro srdečně-cévní systém, je před
předepsáním nutné vstupní zhodnocení tvého
zdravotního stavu, zejména kardiovaskulárního (krevní
tlak, případně srdeční historie).
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    Možné vedlejší účinky

Otoky, zejména v oblasti kotníků a dolních končetin.

Zrychlený tep (tachykardie).

Zvýšené ochlupení i mimo pokožku hlavy – u některých
mužů dochází k patrnému zesílení ochlupení na
obličeji, pažích nebo zádech.

V ojedinělých případech vliv na krevní tlak (u nízkých
dávek používaných na vlasy je toto riziko podstatně
nižší než u vysokých dávek na hypertenzi, ale existuje).

Proto je nutné vstupní i případně průběžné sledování
zdravotního stavu lékařem – tohle rozhodně není
přípravek na svépomocné objednání bez dohledu.

Kombinace s ostatními metodami

LDO minoxidil se v praxi často kombinuje s finasteridem
(systémové řešení obou hlavních mechanismů – DHT
blokáda i prodloužení růstové fáze) nebo s topickým
ketokonazolem. Vždy je ale nutné jakoukoliv kombinaci
probrat s lékařem, který ti LDO minoxidil předepisuje, a
informovat ho o všem, co dalšího užíváš – včetně volně
prodejných doplňků z kapitoly 2.
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Kapitola 7

Ostatní metody: 
Co dalšího trh nabízí

PRP (plazma bohatá na destičky) 

Postup spočívá v odběru menšího množství vlastní krve,
jejím odstředění v centrifuze (čímž se oddělí plazma
bohatá na krevní destičky od ostatních složek krve) a
následném vstříknutí této plazmy do pokožky hlavy
pomocí jemných injekcí. Destičky obsahují růstové
faktory, které mají stimulovat aktivitu vlasového folikulu
a prodlužovat jeho růstovou fázi.

Praktický průběh: Obvykle se doporučuje úvodní série
3–4 sezení v odstupu 3–4 týdnů, s následnými
udržovacími sezeními zhruba jednou za 6–12 měsíců.
Cena v ČR se pohybuje řádově v tisících korun za jedno
sezení, celková úvodní série tedy vychází na nižší desítky
tisíc korun.

Kdy dává smysl: Nejlepší výsledky bývají popisovány u
mírnějších až středních stupňů vypadávání (Norwood 2–
4), kde jsou folikuly ještě relativně aktivní a "jen"
potřebují stimulaci. U pokročilé alopecie (Norwood 6–7)
je efekt výrazně omezenější.



Princip spočívá v drobných mikroskopických vpiších
do pokožky hlavy pomocí válečku s jehličkami
(dermaroller) nebo profesionálního pera (dermapen).

Tyto mikrovpichy spouští přirozenou hojivou reakci
těla, která zahrnuje uvolnění růstových faktorů a
zlepšení prokrvení dané oblasti. Dalším benefitem je
zlepšené vstřebávání topických přípravků (minoxidil,
ketokonazolová séra) aplikovaných bezprostředně po
ošetření.
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Mikrojehličkování 
(microneedling / derma rolling)

Domácí vs. profesionální varianta: 

Levnější domácí dermarollery (délka jehliček obvykle
0,25–0,5 mm) jsou dostupné a relativně bezpečné při
dodržení hygieny, profesionální ošetření na klinice (často
s delšími jehličkami a přesnější kontrolou hloubky) bývá
účinnější, ale i nákladnější. 

Frekvence domácího používání bývá 1–2× týdně, s
dostatečným časem na zhojení mezi jednotlivými
aplikacemi.
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LLLT (nízkoúrovňová laserová terapie)

Přístroje ve formě laserových čepic, helem nebo hřebenů
vyzařují nízkoúrovňové laserové (nebo LED) světlo, které
má stimulovat buněčnou aktivitu (konkrétně
mitochondrie) ve vlasovém folikulu a tím podpořit
růstovou fázi. 

Evidence je slibná – několik menších klinických studií
ukázalo zlepšení hustoty vlasů – ale celkově je slabší a
méně konzistentní než u minoxidilu nebo finasteridu.
Nejlépe funguje jako doplněk k jiným metodám, ne jako
samostatné řešení. Typické používání je 3–4× týdně po
dobu cca 10–20 minut, podle konkrétního přístroje.

Chirurgický zákrok, při kterém se jednotlivé vlasové
folikuly (nebo jejich menší skupinky) přesouvají z
oblasti odolné vůči DHT (typicky zátylek a boky hlavy)
do míst, kde vlasy chybí.

Transplantace vlasů (FUE/FUT) 

FUE (Follicular Unit Extraction) – jednotlivé folikuly se
odebírají mikroskopickým nástrojem, bez nutnosti
odebírat celý pruh kůže. Zanechává minimální, téměř
neviditelné jizvičky
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Cena: V ČR se pohybuje řádově ve statisících korun
podle rozsahu zákroku. V zahraničí (typicky Turecko)
bývají ceny výrazně nižší, ale je nutné velmi pečlivě
vybírat kliniku – kvalita provedení se mezi
jednotlivými pracovišti výrazně liší a levná cena někdy
odráží nižší kvalitu nebo méně zkušený tým.

FUT (Follicular Unit Transplantation) – odebírá se celý
pruh kůže z dárcovské oblasti, ze kterého se pak
jednotlivé folikuly oddělují pod mikroskopem. Zanechává
jednu lineární jizvu, ale umožňuje přenést větší množství
folikulů najednou.

Kdy dává smysl: Transplantace dává smysl až ve chvíli,
kdy je vypadávání stabilizované – typicky pomocí
medikamentózní léčby z kapitol 4–6. Pokud bys
podstoupil transplantaci bez stabilizace, nově
transplantované vlasy zůstanou, ale ty původní kolem
nich budou dál padat kvůli neřešenému DHT, což
časem naruší i estetický výsledek zákroku. Transplantace
je proto ideálně doplněk k medikamentózní léčbě, ne její
náhrada.
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Souhrnná srovnávací tabulka
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Kapitola 8

Strava a životní styl
Klíčové živiny pro vlasy – podrobněji

Zinek – podílí se na tvorbě keratinu (hlavní stavební
bílkoviny vlasu) a na funkci mazových žláz v pokožce
hlavy. Nedostatek zinku patří mezi časté, ale často
přehlížené příčiny zhoršeného stavu vlasů. Zdroje: maso,
luštěniny, semena, ořechy.

Biotin (vitamin B7) – má smysl doplňovat především při
prokázaném nedostatku (což je u běžné, pestré stravy
relativně vzácné). Samotné plošné doplňování bez
prokázaného deficitu nemá u androgenní alopecie
prokázaný přínos, i přesto, že je hlavní inzerovanou
složkou řady "vlasových" produktů.

Železo – nízké zásoby železa v těle (sledované primárně
přes hladinu feritinu, ne jen "krevního obrazu") jsou
jednou z nejčastějších skrytých příčin difúzního
vypadávání vlasů, zejména u telogen effluvium. Pokud
máš podezření na nedostatek, je vhodné nechat si
feritin vyšetřit společně s DHT (kapitola 1).



Vitamin D – jeho nedostatek se v několika studiích
opakovaně spojuje s řídnutím vlasů, i když přesný
mechanismus není zcela objasněn. V zimních
měsících a při málo času stráveném venku má smysl
hladinu nechat zkontrolovat.

Protein – vlas je z velké části tvořen keratinem, což je
bílkovina. Dlouhodobě nízký příjem bílkovin (typicky
u extrémních diet nebo jednostranného stravování)
se na kvalitě a růstu vlasů projeví, protože tělo v
podmínkách nedostatku přednostně "šetří" zdroje
pro důležitější funkce než růst vlasů.
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Vliv spánku a chronického stresu

Jak jsme probírali ve free ebooku, chronický stres dokáže
předčasně vyhnat velké množství vlasových folikulů z
růstové (anagenní) fáze do klidové (telogenní) fáze, což o
pár měsíců později vede k viditelnému zvýšenému
vypadávání – to je právě mechanismus telogen
effluvium. Kvalitní, dostatečně dlouhý spánek a aktivní
zvládání chronického stresu (ať už pohybem, terapií,
nebo jinými technikami) tedy nejsou jen obecně zdravé
rady – přímo a měřitelně ovlivňují vlasový cyklus.



Co jíst / čemu se vyhnout

Zaměř se na pestrou stravu bohatou na kvalitní
bílkoviny (maso, ryby, vejce, luštěniny), zeleninu, ryby
(zdroj omega-3 mastných kyselin) a ořechy a semena
(zdroj zinku, beta-sitosterolu a zdravých tuků zároveň
– propojení s kapitolou 2). Omez nadměrný příjem
alkoholu, který může negativně ovlivňovat
vstřebávání živin, a vyhni se extrémním dietám s
velkým a rychlým kalorickým deficitem – ty patří
mezi nejčastější spouštěče telogen effluvium, se
kterými se lékaři v praxi setkávají.
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Kapitola 9

Jak si sestavit vlastní protokol

Rozhodovací tabulka
podle stupně vypadávání a rozpočtu



Ketokonazolový šampon 2–3× týdně + vyživující
kondicionér

Saw palmetto + beta-sitosterol denně (kapsle)

Fotodokumentace každý měsíc (metodika v
kapitole 10)

Kontrola: po 3 měsících zhodnoť, jestli se stav
zhoršuje, stabilizoval, nebo zlepšil, a případně
přidej topický minoxidil

@yourhairguard

Příklad "startovního" protokolu
(mírné řídnutí, Norwood 1–2)

Cíl tohoto protokolu: Zpomalit proces co nejšetrnějším
způsobem a získat si čas na informované rozhodnutí o
případných dalších, silnějších krocích.
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Jak metody bezpečně kombinovat

Topické metody mezi sebou (ketokonazol, minoxidil,
případně topický finasterid) se dají kombinovat bez
větších obav – jen dodržuj doporučené časové odstupy
mezi aplikací jednotlivých přípravků (např. nenanášej
minoxidil bezprostředně po ketokonazolovém šamponu,
dej pokožce chvíli, aby zaschla).

Topický minoxidil 5 % - 2× denně

Finasterid dle ordinace a dávkování stanoveného
lékařem

Ketokonazolový šampon 2× týdně + kondicionér

Kontrolní krevní test DHT po 3–6 měsících (kapitola 1)

Fotodokumentace každý měsíc

Zvážení PRP nebo microneedlingu jako doplňku po 6
měsících, pokud chceš zesílit efekt

Příklad "pokročilého" protokolu
(výraznější alopecie, Norwood 3–5)
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Cokoliv na předpis (f inasterid, dutasterid, LDO
minoxidil) vždy kombinuj jen po konzultaci s
lékařem, který zná celý tvůj protokol – včetně volně
prodejných doplňků z kapitoly 2, i ty totiž mohou
teoreticky ovlivňovat účinek nebo vedlejší účinky
předepsané léčby.
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Kapitola 10

Realistická očekávání
a sledování pokroku

Jak správně fotit progres

Světlo: Stejné, ideálně přirozené denní světlo u okna,
vždy ve stejnou denní dobu (světlo zásadně mění, jak
jsou vlasy vidět).

Úhel: Fotka shora na temeno, zepředu na linii vlasů a
z obou boků na kouty – vytvoř si sadu 4 fotek při
každém "kole" focení.

Frekvence: Jednou měsíčně, ne každý týden – změny
jsou pomalé a příliš časté focení vede jen ke
zbytečné frustraci a "šumu", ve kterém se skutečný
trend ztrácí.

Konzistence: Použij pokaždé stejný telefon a pokud
možno i stejné oblečení nebo pozadí, ať jsou fotky
skutečně srovnatelné.



     Časová osa – co čekat po jednotlivých obdobích

1 měsíc: U minoxidilu možná probíhá shedding
fáze (kapitola 4), jinak zatím žádné viditelné
změny – to je zcela normální a neznamená to
selhání zvolené metody.

3 měsíce: První náznaky zlepšení u topických
metod (ketokonazol) a případně první subjektivní
pocit (méně vlasů na hřebenu).

6 měsíců: Patrné zlepšení u většiny metod, ideální
čas na první objektivní bilanci – porovnej fotky z
měsíce 1 a měsíce 6, případně zopakuj krevní test
DHT.

12 měsíců: Plné výsledky zvoleného protokolu, čas
na rozhodnutí, jestli pokračovat beze změny, nebo
protokol posílit.
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Kdy přehodnotit protokol

Pokud po 6 měsících konzistentního, disciplinovaného
používání nevidíš žádné zlepšení ani zpomalení
vypadávání (porovnáno objektivně na fotkách, ne jen
pocitově), je čas na konzultaci s lékařem a zvážení
silnějších nástrojů z kapitol 5–7.

Proč trpělivost rozhoduje víc než cokoliv jiného

Vlasový cyklus se měří v měsících, ne v týdnech –
anagenní fáze jednotlivého vlasu trvá roky, což
znamená, že jakýkoliv zásah potřebuje čas, než se
projeví navenek. Nejčastější příčina "selhání" léčby v
praxi není špatně zvolená metoda, ale předčasné vzdání
se dřív, než měla vůbec reálnou šanci zabrat – typicky po
4–6 týdnech, kdy ještě nemůžeš čekat žádný viditelný
výsledek.
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Kapitola 11

Časté chyby a FAQ

Nejčastější omyly, které lidem berou výsledky

Přerušování léčby – i pár týdnů pauzy dokáže zvrátit
dosavadní pokrok, zejména u minoxidilu, jehož efekt je
plně vázaný na kontinuální užívání.

Nereálná očekávání – čekat viditelné výsledky do
měsíce, zklamaně skončit a připsat si to jako "další
metodu, co nefunguje".

Kombinace snižující účinnost – například příliš časté
mytí agresivními šampony hned po aplikaci minoxidilu,
které smyje účinnou látku dřív, než se stihne vstřebat.

Objednávání receptových léků bez lékaře – riziko
špatného dávkování, nerozpoznaných kontraindikací a
chybějícího sledování vedlejších účinků.

Zanedbání fotodokumentace – bez objektivního
srovnání v čase je snadné buď předčasně propadnout
beznaději, nebo naopak přehlédnout skutečné zlepšení.



Rychlé FAQ

Musím používat minoxidil do konce života?
Ano, efekt je vázaný na pokračující užívání – při
vysazení se benefit postupně ztrácí a proces
vypadávání pokračuje tam, kde by byl bez léčby.

Můžu kombinovat všechny metody z tohoto
ebooku najednou?
Topické metody (ketokonazol, minoxidil) ano. Cokoliv
na předpis (finasterid, dutasterid, LDO minoxidil) vždy
jen po konzultaci s lékařem, který zná tvůj kompletní
protokol.

Jak dlouho mám čekat, než usoudím, že metoda
nefunguje a změním protokol?
Minimálně 6 měsíců konzistentního, disciplinovaného
používání, než děláš jakékoliv závěry – kratší období
prostě nestačí na to, aby se efekt na vlasovém cyklu
projevil.
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Funguje to i u pokročilé plešatosti (Norwood 6–7)?
Medikamentózní metody v této fázi spíš zastaví další
progresi vypadávání, než že by výrazně "obnovily" už
ztracenou hustotu. Skutečnou vizuální obnovu v
pokročilých fázích obvykle řeší až transplantace
(kapitola 7), ideálně v kombinaci s medikamentózní
stabilizací.

Je finasterid bezpečný?
Pro většinu mužů ano, drtivá většina uživatelů
nezaznamená žádné vedlejší účinky. Riziko ale
existuje a je individuální, proto je nezbytná
konzultace s lékařem, sledování vlastního stavu po
zahájení užívání a okamžitá komunikace s lékařem
při jakýchkoliv obtížích.

Musím si dělat krevní test DHT, nebo rovnou začít s
léčbou?
Test není nutnou podmínkou k zahájení léčby, ale
dává ti objektivní výchozí bod a možnost sledovat,
jestli zvolený protokol skutečně biochemicky funguje
– doporučuju ho jako první krok, ne jako povinnost.
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Kapitola 12

Závěr

Ve free ebooku jsi zjistil, proč vlasy vypadávají. V tomto
ebooku jsi dostal kompletní systém – od zjištění, kde
přesně stojíš (kapitola 0) a co se děje uvnitř tvého těla
(kapitola 1), přes nejšetrnější kroky (kapitoly 2–3) až po
nejsilnější nástroje, které má dnešní medicína a
kosmetický průmysl k dispozici (kapitoly 4–7), doplněné
o to, jak si z toho všeho poskládat vlastní protokol
(kapitola 9) a jak sledovat, že skutečně funguje (kapitola
10).

Teď je řada na tobě. Vyber si podle kapitoly 9 protokol
odpovídající tvému stupni vypadávání a rozpočtu, začni
dnes – ne za týden, ne "až budu mít víc času" – a za 3–6
měsíců proveď první objektivní bilanci pomocí
fotodokumentace z kapitoly 10.

Nejlepší čas začít byl před rokem.
 
Druhý nejlepší je teď – a ty už máš v ruce přesný
návod, jak na to.
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