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editorial

Kdesi jsem cetla postesk nad dtsledky
ekonomické krize v hotelnictvi. Jestli pry
to potrva dlouho, cerstvé tstrice nahradi
na jidelnim listku guldsek za padesat.
Restaurace si chtéji udrzet klienty, ktefi
u nich utrati tfeba jen par korun, ale bu-
dou se stale vracet. Takovym lidem se
tikd kuncafti, a kdo se jen trochu vyzna,
hycka si je. Jsou opravdu soli obchodu.

Kadernice, jesté nedavno se poslebu-
jici duchodkynim, které mésic co mésic chtély jen vodovou
a nechavaly dvacetikorunové spropitné, je ted vitaji s otevienou
narudi, protoze holub na stfese nikoho neuzivi.

Kuncaft v 1ékarné je ten, ktery utrati jen za paralen, ale utraci
tam pravidelné. Zazila jsem situaci, kdy u obou vydejnich mist
staly magistry, jedna expedovala, ta druhd nabidla klientovi,
ktery stal za zenou s receptem, aby k ni presel. Odpovedel ji:
»Neberte si to osobné¢, ale k vam nejdu. My uz se tady s panin-
kou zname.“ Potom se naklonil pres taru, Septal néco magistie
rovnou do ucha, zaplatil za mast a odesel.

»Neber si to osobné,“ fekla pak magistra kolegyni, ,,je to mij
dlouholety kuncaft, ktery kupuje léky pro svého pritele. Chodi
za mnou uz do teti lékdrny a néco koupi vzdycky, tak si ho
musim hyckat.“

Lékarna je samoztejmé v prvni fadé zdravotnické zatizeni, ale
bez penéz se neobejde. V této dobé je vic nez kdy jindy nutné
vitat (nejen) stalé klienty, i kdyz prijdou pro dvé naplasti.

Krize nekrize, ndm uz stacila reforma zdravotnictvi. Jsou to
bohuzel zase lékarnici, ktefi na ni prodélavaji nejvic. Ted nam
jde opravdu o preziti.
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a Panflaminové pastilky firmy Bayer.

Tato recepturni obalka je z Urbanovy lékarny
»U jednorozce® v Ji¢iné (na razitku Ph. Mg. Hy-
nek Petz). Jde o reklamu na Aspirin, Pyramidon

(zapiijceno z fondu
Ceského farmaceutického muzea v Kuksu)
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Zakon o komore — zivy nebo mrtvy projekt?

Lonsky a ¢ast letoSniho roku se nesl ve znameni pfiprav nového komoro-
vého zakona. Jiz na listopadovém sjezdu predstavil poslanec MUDr. Boris
Stastny navrh zakona a pfedlozil jej komofe k pfipravé pfipominek. Kromé
zakona o Ceské Iékarnické komore spatfil svétlo svéta téz navrh zakona
o Ceské stomatologické komoie. Koncepce obou navrhi pfedpokladala,
ze dojde ke zruSeni stavajiciho zakona €. 220/1991 Sb. obsahujiciho prav-
ni upravu vsech tfi zdravotnickych komor.

Pfes poéateéni snahu Ceské Iékaiské komory zachovat trojjediny komo-
rovy zakon pristoupili nakonec i kolegové lékafi na mysSlenku tfi samo-
statnych zakont a pfipojili se k nové legislativni snaze.

Mgr. Stanislav Havlicek, Mgr. MUDr. Jaroslav Marsik

Nyni, v ¢ervnu 2009 jiz mizZeme pii-
pustit, Ze pfinejmens$im v tomto volebnim
obdobi se projednani a schvaleni zakona
v parlamentu nedo¢kame. Zdalo by se, ze
veskerd prace vénovand pripravam zako-
na a diskuzim o ném byla marna. Moznd
ano. Mozna, ze se jiz po volbach nenajde
politicka vule se témito zdkony zabyvat.
Presto je samoziejmé, Ze potfeba zménit
po témér dvaceti letech zkusenosti s ko-
morovym zivotem zastaralou pravni Gpra-
vu povede zastupce véech komor ke snaze
presvédcit politiky, aby se navrhy zakont
zabyvali.

I kdyby se nakonec ukazalo, zZe se bude-
me muset spokojit se zastaralym pred-

pisem, nebyla vynaloZzena ndmaha zby-
tecna.

Posouzeni navrhu si vyzadalo prede-
v$im dtikladnou revizi pravidel upravuji-
cich fungovani komory. Formulace bu-
doucich pravidel nebyla mozna bez uvé-
doméni si nedostatkti a mezer téch sou-
¢asnych. Navrh probudil zdjem o komo-
rové déni u mnoha lidi, ktefi by se jim ji-
nak nezabyvali. Vyjasnily se zakladni
pravné filozofické otdzky o smyslu exis-
tence komor a o povinném c¢lenstvi, ¢i
spise prislusnosti ¢lent profese ke stavov-
ské organizaci. Ztejmé nejzasadnéjsi zmé-
nu vsak vnesl navrh zakona do vnimani
komory jejimi ¢leny.

Zadné pochybnosti pfed pacientem!

Z nékolika udivenych dotazii pacientti polozenych v kratkém sledu Ceské lékar-
nické komote vyplyva, Ze nékteti kolegové jsou si svou odbornosti jisti vice, nez jim
prislusi.

Na rtiznych mistech republiky se pacient v lékarné dozvédél, Ze 1ék predepsany
mu lékafem nema uzivat, protoze je neucinny. Neslo tedy o pripad chybné pre-
skripce. Jednalo se jen o subjektivni hodnoceni lékdrnika co do smysluplnosti
lé¢by konkrétnim preparatem, ktery lékar pacientovi doporucil.

Nechci polemizovat o spravnosti usudku lékarnika o terapii pacienta. I kdyby byl
jeho zavér v souladu s nejnovéj$imi poznatky védy, nemél by se nikdo z nas do-
poustét zpochybnovani terapie predepsané lékafem pred pacientem. I v pripadé
vazného pochybeni na strané lékare jsou pravidla postupu farmaceuta nastavena
tak, aby bylo ochranéno zdravi pacienta, ale pfitom lékat nebyl farmaceutem ha-
nén. O to vice by mélo platit, Ze jen rozdilny nazor na u¢innost lé¢ivého pripravku
nesmi byt déivodem pro snizovani kolegy, kterym lékar farmaceutovi je, pred pa-
cientem.

Pokud uz néktery z nas bude povazovat terapeutické navyky lékate za netinosné,
necht se obrati pfimo na tohoto 1ékare. A nesetkd-li se s pochopenim, at se smifi
s tim, Ze je nasi povinnosti nazor lékare pred jeho pacientem respektovat. Jen pii
této ucté k nasi sousedské profesi lze ocekavat podobny pristup k profesi nasi.
A veéfte, Ze ani pacient si o 1ékarnikovi kritizujicim lékatre nemysli nic pékného.
Slova o drzém lékarnikovi nejsou vyjimkou.

Mgr. Michal HOJNY

Rozhotel se spor o kompetence komo-
ry. Spor o to, zda se ma komora zabyvat
véemi vécmi tykajicimi se lékarnikd ane-
bo zda z téchto kompetenci maji byt vy-
jmuty provozovatelské zélezitosti. Netaji-
me se nazorem, ze je v zajmu vsech lékar-
moci, a to i v provozovatelské oblasti. Jiz
jen proto, ze jako jedind zakonem zfizo-
vand stavovskda organizace sdruzujici
viechny lékarniky bude mit vzdy nejsirsi
mandéat k hédjeni jejich z4jmu. Zda tak
ka, odpovéd na ni je zavisld jen a pouze na
lékarnicich samych. Kazda dalsi lékarnic-
ka organizace schopna brojit za 1ékarniky
je vice nez potfebna. Proto také podoba
zékona prosazovand komorou sice pred-
poklada siroké kompetence pro komoru,
nikoliv v8ak vylu¢né. Neuzurpuje si tyto
pravomoci jen pro sebe. Zamérné. Ome-
zeni jinych lékarnickych organizaci neni
zadouci. Paradoxné jakoby pravé tato ote-
vrenost byla v diskuzich s odptirci $iroké-
ho rozkroceni komory opomijena. Pre-
kvapivé se tito odptirci neobjevovali mezi
politiky, ale vyluéné mezi lékarniky.
Obdobné snahy stomatologti a lékart ne-
byly z vnittku stavu napadany takika vi-
bec. To vSak nemusi znamenat nic jiného,
nez ze pravé mezi lékarniky panuje nazo-
rova rozmanitost, kterou lze vnimat jako
vyhodu pro stav. Polarizace nazort vede
také u kazdého aktivniho ¢lena komory
k zamysleni a volbé vlastni preference.
Nebylo by ostatné ani pfirozené, kdyby si
o0 jedné véci v8ichni mysleli totéz. Faktem
zUstava, Ze v nazoru na postaveni komory
jsou dnes lékarnici rozdéleni jako nikdy
predtim. Je to nutné $patné?

Na podporu Sirokych kompetenci si
dovolime dva argumenty. Prvni - vykon-
ny organ komory, predstavenstvo, vénuje
odjakziva devadesat procent své pozor-
nosti provozovatelskym zaleZitostem.
Druhy - valnd vétsina c¢lenti od komory
ocekdva, ze se témto zaleZitostem vénovat
bude.

Pod palbou regula¢nich poplatkd, ce-
nové regulace, centralniho ulozisté a mno-
ha jinych ttokd na samou podstatu exis-
tence lékarenstvi muze tento uvodnik
pusobit anachronicky. Jenze i zdanlivé
nezajimava a nudna priprava zdkona
o stavovské organizaci je, jak vidno, pri¢i-
nou tfibeni ndzord, které se nasledné

prenasi i do jinych zhavéjsich témat.




« ZEPTALI JSME SE
vy zeprALLUSMESE

RNDr. J. Maly

Kratce pred odevzdanim tohoto c¢isla
do tisku jsme obdrzeli smutnou zpravu,
Ze ve véku nedozitych 81 let zemftel doc.
RNDr. PhMr. Josef Maly, CSc.

Narodil se 19. srpna 1928 v Brné. Po
absolvovani realného gymnazia nastou-
pil dvouletou praxi v 1ékarné. Po tyroci-
niu nasledovala dvé léta studia farmacie
avroce 1951 promoce. Josef Maly puiso-
bil jako odborny asistent na katedie ga-
lenické farmacie budouci brnénské far-
maceutické fakulty. Kromé jiného na
ného cekalo ¢tyfleté studium farmacie,
které jako samostatny obor zacalo fun-
govat na lékarskych fakultach v Praze,
Brné a Bratislavé. V roce 1960 prechazi
do Bratislavy, kam byla prevedena celo-
statni farmaceuticka fakulta. Zde se ta-
ké v roce 1965 habilitoval. Zalozil ,,Tech-
nologické dny* jejichz tradice pfetrvala
do soucasnosti.

Josef Maly publikoval u nas i v zahra-
ni¢i. Ma na konté autorstvi a spoluau-
torstvi 66 puvodnich praci a kratkych
sdéleni, na 50 soubornych referati, vice
nez 500 recenzi odbornych titulii a pres
2 500 excerpt ze zahranicnich casopisi.
Autorsky se podilel na vytvoreni 6 knih
a 18 skript. Pfispival rovnéz do Casopisu
ceskych 1ékarnikii.

Doc. RNDr. PhMr. Josef Maly, CSc.,
zemfel 7. ¢ervna 2009. V jeho osobé od-
chazi dalsi z veterani, ktefi se svymi Zi-
voty a praci vyznamné podepsali v no-
vodobé historii ceskoslovenské a ceské
farmacie.

Cest jeho pamatce!

Redakce CCL

Ceskd lékdrnickd komora vyzvala své ¢leny, aby do vyjddieni
Uradu pro ochranu osobnich tidajii k nakldddni s daty pacientii
vyddvali pFipravky s obsahem pseudoefedrinu vyhradné
na lékaisky predpis. Co na to vase lékdrna?

PharmDr. JANA SOLINOVA
Lékarna U Zlatého hada, Cvikov

Jsme si védomi toho, ze v nasem okoli ke zneuzivani ptipravka
s pseudoefedrinem skute¢né dochdzi. Za dobré feseni bychom
povazovali omezeni vydeje, ale vazba na centralni lozisté v sou-
¢asné prosazovaném pojeti pro nas v Zzadném pripadé neni akcep-
tovatelnd. Ptipada ndm, Ze ministerstvo a SUKL vyuzivaji feseni
jednoho problému k dosazeni véci, kterd s nim nesouvisi.
Zduraznuji, ze myslenku centralniho tloZisté nepovazuji za $pat-
nou, ale na zdkladé vlastnich zku$enosti z préce v zahrani¢i dobre
vim, Ze nakladdni s daty pacientti v takovém rozsahu a podobé je v souc¢asné Evropé ne-
myslitelné. Do vyjadfeni UOOU tedy nasim pacienttim, ktefi jsou na ptipravky s pseudo-
efedrinem zvykli, nezbyvd, nez si pro né prijit s receptem.

PharmDr. JIRI FEIGERLE
Lékarna U Mourenina, Hofice

Lékérnicky terén je ovliviiovan dvéma protichiidnymi ndzory,
kdyz SUKL tvrdi, ze se lékdrny k centrdlnimu ulozisti pfipojit
musi, a lékdrnickd komora, ze nikoliv. Osobné poc¢kam, jak v zdle-
zitosti nakladani s osobnimi tdaji pacientti rozhodne UOOU,
protoze jde o velmi vaznou véc, u které hrozi lékarné nezanedba-
telny postih v pripadé, ze data nebudou dostate¢né zabezpecena.
Ptipravky s pseudoefedrinem vydédvame na recept, i kdyz je mi
ptitom lito slusnych pacientt, ktefi niceho nezneuzivali. Stoji za
uvahu, zda je viibec rozumné tyto pripravky mit na skladé, jestlize v posledni dobé uz
kvili nim také doslo k nékolika pripadiim vloupani do lékaren.

Mgr. JITKA GIEBLOVA
Lékarna Na Ptakach, Jaromér

Plné sdilime stanovisko Ceské lékdrnické komory. V praxi to
znamend pripravky s obsahem pseudoefedrinu bud nevydavat
viibec, nebo pouze na lékarsky predpis. Ve spektru volné prodej-
nych léc¢iv se pro konkrétniho pacienta urcité da najit adekvatni
néhrada. Do centrdlniho tloZisté receptil pfipojeni nejsme. K od-
povédnému rozhodnuti v této véci ndm zatim chybi nejen vyjad-
teni UOOU, ale také uspokojivé vyfeseni viech dalsich otazniki
kolem centralniho tlozi$té.

Mgr. ROMAN CHALOUPKA, Lékarna
»Na namésti“, Dvar Kralové nad Labem

Dosavadni vyvoj chapu jako opravnénou snahu statu zamezit
zneuzivani téchto pripravka, ale vysledny efekt bohuzel neodpovi-
da vynalozenym prostfedkiim. Tato opatfeni méla dopadnout na
osoby, které si mezitim stacily najit zdroje takovych pripravki
jinde. Zajedou si tfeba do Polska, kde si je mohou u prvni benzi-
nové pumpy nakoupit bez jakychkoliv omezeni. Takze nejvice
postizenymi se nakonec stali opét slusni pacienti, a samoziejmé
my lékarnici, od kterych stat ocekava nehrazenou préci, navic
s citlivymi osobnimi daty klientd. Proto souhlasim, Ze je tfeba vyckat minimalné do vyja-
dieni UOOU. Radéji bych se mylil, ale dovedu si Zivé predstavit, Ze lobbing firem dodéva-
jicich na na$ trh pripravky s pseudoefedrinem bude natolik silny, ze se relativné brzy do-
¢kame jejich navraceni zpét do prodeje bez jakéhokoliv omezeni.

Snimky: Vladimir Vrbovsky
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Datove schranky od 1. cervence? Ano i ne

Dne 1. 7. 2009 nabude ucéinnosti zakon €. 300/2008 Sb., o elektronickych
ukonech a autorizované konverzi dokumenti. Jde o predpis, s nimz je
spojen vznik v téchto dnech ¢asto sklonovanych datovych schranek.

zcela presné. Nékolik nejzakladnéjSich proto nabizi tento pfispévek. Pro
lepSi srozumitelnost ve formé otazek a odpovédi.

M Co je datova schranka?

Datova schranka je elektronické ulozisté
zfizované a spravované ministerstvem vnitra.
B K ¢emu datova schranka slouzi?

Datova schranka slouzi k dorucovani or-

gany vefejné moci a k provadéni tkont vici
témto organtim.
M Pokud je datova schranka elektronické
ulozisté, jedna se o totéz ulozisté, o némz
hovori zakon o 1écivech jako o centralnim
ulozisti?

Nejedna. Datova schranka je néco jiného
nez centralni ulozisté elektronickych receptii.
B Budu-li mit datovou schranku, mohu
trvat na tom, aby mi organy vefejné moci
dorucovaly postu klasicky v listinné podo-
bé?

Ne. Tomu, kdo bude mit zfizenu datovou

schranku, mohou organy vefejné moci do-
ru¢ovat vylu¢né jejim prostfednictvim.
B Kdy se bude posta, kterou mi bude or-
gan vefejné moci prostiednictvim datové
schranky zasilat, povazovat za doruce-
nou?

Posta, kterou organ verejné moci ulozi do
datové schranky, se bude povazovat za do-

ruéenou okamzikem vaseho pfistoupeni do
datové schranky. Nelze se ale spoléhat na to,
ze kdyz nebudete dlouho do datové schran-
ky pristupovat, vyhnete se doruceni. Nej-
pozdéji se bude zasilka povazovat za doru-
¢enou po deseti dnech ode dne, v némz or-
gan vefejné moci zasilku do vasi datové
schranky ulozi.

B Budu-li mit datovou schranku, mohu
zasilat postu organim verejné moci i kla-
sicky v listinné podobé?

Ano. Jako drzitel datové schranky nejste
povinen(na) dorucovat organtim vefejné
moci vylu¢né jejim prostfednictvim.

M Mohu vyuzivat datovou schranku i k za-
silaini posty jinym subjektim neZ orga-
nim vefejné moci?

Ne.

M Jaké je postaveni Ceské lékarnické ko-
mory podle zakona, musi mit datovou
schranku?

CLK je z hlediska zdkona orgénem vefej-
né moci. Ze zédkona ji bude datova schranka
zfizena. Dorucovani mezi ni a ¢leny komory
se bude ridit stejnymi pravidly, jako mezi
jinymi vefejnymi a soukromymi subjekty.

Zadost o certifikat pro vzdélavajici
se lekarniky poslete do 31. 7. 2009

Ceskd lékarnickd komora se rozhodla
zvyraznit a medializovat odbornou ¢innost
farmaceutd, ktetfi splnili v obdobi od 1. 9.
2005 do 31. 8. 2008 podminky Rédu konti-
nuélniho vzdélavani CLK a poskytuji 1éka-
renskou péc¢i na vysoké odborné trovni.
Medializace bude spocivat predevsim v uve-
deni odkazti na certifikované lékdrny na
aktualizovanych www strankich CLK a na
aplikaci www.maps.google.cz

Pokud mite zdjem o vystaveni certifikatu
o tom, Ze v§ichni zaméstnanci lékarny - far-
maceuti, se kontinualné vzdélavaji, poslete
do 31. ¢ervence vyplnénou zadost na sekre-
tariat komory, k rukdm M. Horakové (hora-
kova@lekarnici.cz) nebo faxem na ¢. 261 006
756. Zadost ke stazeni na www.lekarnici.cz
v sekci Aktuality pro lékarniky.

Na webu bude po finalizaci k nahlédnuti
také uvedeny certifikat.

Z4dost obsahuje: ® nazev, adresu lékdrny

e jméno odborného zistupce a kontakt
® seznam vsech lékarnikd, v¢. eviden¢nich
&isel, ktefi splnili podminky Radu pro KV,
tj. maji v indexu odborné praxe potvrzeni
o uspé$ném zakonceni tfiletého cyklu
® lestné prohlaseni odborného zastupce, ze
vsechny uvedené udaje jsou pravdivé.

Uvedenou agendu lze realizovat také elek-
tronickou cestou.

Dalsi podrobnosti a vzor zadosti je zvefej-
nén na webovych strankdch komory.

Potvrzeni o zakonceni cyklu KV je mozné
po dohodé ziskat u predsedy OSL nebo
u Martiny Horakové na sekretariatu CLK
(pro OSL Praha a Plzen).

Omlouvame se za zpozdéni v realizaci
této aktivity, ale vic nez bychom si sami
prali, jsme byli zpocatku roku vytizeni jiny-
mi povinnostmi.

Mgr. Hana SNAJDROVA
Mgr. Michal HOJNY

M Jsem fyzicka osoba. Musim mit datovou
schranku?

Nemusite. Budete-li mit o datovou schran-
ku zdjem, muizZete si o ni zazidat. Pokud
podnikate, mohou vam byt zfizeny dvé da-
tové schranky. Jedna pro potfeby soukromé
ajedna pro potieby podnikatelské. Obé bez-
platné.

M Jsem pravnicka osoba. Musim mit dato-
vou schranku?

Protoze lze predpokladat, Ze jste pravnic-
kou osobou zapsanou v obchodnim rejstii-
ku, lze odpovédét ano, datovou schranku
mit musite. Bude vam zfizena bezplatné bez
zadosti.

H Potfebuji k pouzivani datové schranky
elektronicky podpis?

Nepottebujete.

M Na zakladé ceho budu mit pristup ke své
datové schrance?

Na zakladé pristupovych udaju. Pred-
poklada se, Ze kazdy drzitel datové schranky
obdrzi bezvyznamové jedine¢né osobni
cislo.

B Budu mit mozZnost si prevést elektronic-
ky dokument doruceny mi do datové
schranky do listinné podoby a opa¢né?

Budete, ale nikoliv svépomoci. Pfevodem
listin z elektronické do listinné podoby
a opacné (tzv. autorizovana konverze) bu-
dou ze zdkona povéfena kontaktni mista
vefejné spravy.

Ml Budu si moci datovou schranku nastavit
tak, aby mi jeji obsah byl dorucovan
e-mailem?

Ano, ale ponesete riziko zneuziti pfendse-
nych informaci.

B Budou mit vS§echny organy vefejné moci
a vSechny povinné osoby datové schranky
od 1. 7. 20097

Ne. Zakon urcuje lhutu ke zfizeni dato-
vych schranek povinnym subjektiim (napt.
pravnické osoby zapsané v obchodnim rejs-
ttiku, organy vefejné moci) do 90 dnt od
nabyti G¢innosti zakona, tedy nejpozdéji do
28. zari 20009.

H Kdo systém datovych schranek provo-
zuje?

Systém zfizuje a spravuje ministerstvo
vnitra, které jejim provozem povétilo
Ceskou postu.

H Kde se dozvim o datovych schrankach
vice?

V tisku a jinych sdélovacich prostredcich,
na webovych strankach ministerstva vnitra
nebo Ceské posty a samoziejmé v zakoné.
Voditkem muze byt i dtivodova zprava k za-
konu.

Mgr. MUDr. Jaroslav MARSIK,
pravni poradce CLK
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APOTHEKEM

5. éisle CCL PharmDr. Z. Bla-

huta priniesol informaciu o ko-
nani 7. Saského lékarnického dna.
Ako zastupci CLK, spolu s PharmDr.
Horackom, sme sa 25. a 26. 4. toho-
to jednania zu€astnili tiez. Dovolte
mi niektoré informacie doplnit.
Sasko je jednou zo 16 spolkovych
zemi Nemecka s hlavhym mestom
Drazdany. Ma tri vladne kraje: Draz-
dany, Chemnitz a Lipsko, ktoré sa
dalej delia na okresy. Na asi 4 mi-
libny obyvatelov pripada 995 verej-
nych lekarni.

PharmDr. Stanislav Rovan

Na rozdiel od nés, zdravotnictvo spolu
s problematikou socidlnych veci, zien, mla-
deze a rodiny patri pod ministersvo pre so-
cidlne veci.

Je zvykom na podobné jednania pozyvat
najvyssich predstavitelov rezortu a zastup-
cov jednotlivych stran Saského alebo Spol-
kového parlamentu.

Poslanci si takéto akcie nenechaju ujst, aby
mohli prezentovat svoj pohlad na lekaren-
stvo. Az na jednu stranu, ktort mimocho-
dom na jednanie nepozvali, vychadzaju le-
karnikom v ustrety.

Uplne iné ako u nas st nézory saskej mi-
nistryne, ktord prehldsila k lekdrnikom:
Saskd vlada stoji pri vas. Stoji za plo$nym
zasobovanim lie¢ivami, 1ékarnou vedenou
majitefom, umiestnenou blizko k pacientom
a za bezpec¢ny obeh lie¢iv. Nie st to iba slova.
Ministerstvo podalo Spolkovej rade navrh
na zakaz zésielkového obchodu s liekmi na
recept. Prvy navrh sice nepresiel, ale buda
pokracovat v jeho presadent.

Ministerstvo samozrejme podporovalo le-

karnikov aj v spore o zakaze cudzieho vlast-
nictva lekarni pred Eurdpskym siadnym
dvorom. Dnes uz vieme, Ze tento spor dopa-
dol dna 19. 5. 2009 v prospech nielen ne-
meckych lekarnikov. Saské ministerstvo te-
raz moze iba konstatovat, ze sa potvrdzuje
jeho stratégia v oblasti lekarenstva.

My z tohoto Gspechu moc nevytazime. Ak
by u nas tiez malo platit, Ze lekdrne mozu
vlastnit iba lekdrnici, museli by retazce svoje
lekarne predat a vznikol by velky finan¢ny
problém.

organizacii, obidve organizacie spolu jedna-
ju a dohodnu sa.

Majitelskym organizaciam zostéva ekono-
mika a hlavne jednania o zmluvach s pois-
tovilami.

V diskusii sme sa s kolegom Horackom
zaujimali aj o Ciste praktické veci. Bola to
napriklad otdzka sidla zvizu a komory. Sidlo
komory je Drazdanoch. Mohli sme sa vak
podivat v centru mesta na zaujimavo rieSeny
»lekarnicky dom®, sidlo zvdzu. Dom sa na-
chadza na rohu malého namestia Thomas-

Nemecki politici vychadzaju
lekarnikom v ustrety

Jediné, o ¢om by sa dalo uvazovat, ak by
sme samozrejme presvedcili poslancov, je
zavedenie reguldcie poctu lekarni.

V diskusii s nasimi saskymi kolegami sme
sa zaoberali vztahom komory a majitelskych
organizacii. Podla slov hostitelov nemaju so
vzajomnou spolupracou negativne skisenos-
ti. Plati to obecnejsie, podla mojich skuse-
nosti napr. v Bavorsku, ale v Sasku zvlast. Na
zaklade historického vyvoja je v Sasku vyso-
ké percento malych lekarni. V nich nezried-
ka pracuje ako lékdrnik majitel sim. Preto
v komore je pomer v pocte ¢lenov medzi
majitelmi lekdrni a zamestnancami opacny
ako u nas. Jednym z dévodov bezkonfliktnej
spoluprace medzi organizaciami moze teda
byt aj zlozenie ¢lenskej zakladne Saskej lekar-
nickej komory. O dobrej spolupraci svedcil aj
spolo¢ny postup komory a Saského lékarnic-
kého zvdzu pri priprave tohoto jednania.
A ako prehlasil kolega Blahuta, skutocne
s nemeckou dokladnostou.

Iny diskutovany problém bolo rozdelenie
kompetencii z hladiska legislativy a ekono-
miky. Komora je v Sasku hlavny subjekt pri
predjedndvani zakonov. Ak su pripravované
zakony v strete so zdujmami majitelskych

kirchhof 12. Sluzil ako homeopatickd Cent-
rélna lekaren Willmara Schwabeho. V prize-
mi domu sa nachddza re$taurdcia s predza-
hradkou. Vnutri sme s prekvapenim videli
zvysky lekdrenského mobilidru, ktory patril
starej lekarni. Teraz je sucastou miestnosti
s barom. Miestnost sluzi zaroven ako vchod
do lekarnického muzea. Muzeu nesmela
chybat ani jeho reklama umiestend na bicy-
kloch. Vo vyssich poschodiach sa nachadza-
ju priestory samotného muzea a kancelarie
Saského lekarnického zvizu.

Moderne vyrie$ené spoluzZitie zariadeni
s tak odli$nou funkciou nas velmi zaujalo
kup nemovitosti pre sidlo CLK. Samozrejme
vsak v mensom meritku.

V nedalekej pasazi sme nagli dalsie pohos-
tinské zariadenie v priestoroch a s menom
po starej lekarni. V duchu ma napadla mys-
lienka, ¢i nehrozi takyto vyvoj v lekarenstve
u nds.

Nakoniec iba Zelanie do budiicna. Mali by
sme podobné podujatie urobit aj u nds, aby
sme sa nasim nemeckym kolegom mohli
odvdacit za ich pohostinnost.

Snimky: autor

SACHSISCHES

APOTHEKENMUSEUM

_\LEIPZIG
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Od 1. Cervna plati
novy Cesky lekopis
Od 1. &ervna 2009 plati novy Cesky
Iékopis. Vydalo ho nakladatelstvi
Grada ve formé tfisvazkové publika-
ce, jejiz soucasti je CD-ROM. Vse-
chny tfi svazky véetné CD stoji té-
mér 6000 KE a z nepochopitelnych
divodl neni samotné CD levnéjsi.

Je vibec v lékopisu néco nového a uzi-
te¢ného pro lékarniky?

Asi nejvétsi pozitivni dopad do praxe
bude mit zména teploty skladovani nékoli-
ka lé¢ivych ptipravki. Jde o Argenti nitra-
tis unguentum compositum, Carbonis de-
tergens tinctura, Gelatum Holt, Sulfuris
pasta 50% a Zinci oxidi pasta 50%, které
maji teplotu skladovani zvysenou do 25 °C.
U pripravka Acidi borici solutio 3%, Althae
sirupus, Plantaginis sirupus, Sirupus sim-
plex, Sulfuris pasta composita a Zinci oxidi
pasta bylo omezeni teploty uchovavani
zruseno, takze budou moci byt uchovavany
i pti pokojové teploté, jakmile SUKL v sou-
ladu s lékopisem zméni pokyn LEK-5.

Nékteré ¢lanky 1é¢ivych pripravka se
zménily i jinak. U oénich kapek Natrii et
kalii iodidi oculoguttae a Oculoguttae
viscosae isotonicae je doplnéna sterilizace
ptipravki obsahujicich sterilni hyprome-
16zu (vodni parou 15 minut pfi 121 °C).
Na zékladé pozadavku veterinditi pribyl
¢lanek pro Chlumského roztok (Solutio
phenoli camphorata). U ¢lankd pro roz-
tok rivanolu a gencidanu (Ethacridini
lactatis solutio a Methylrosanilinii chlori-
di solutio) se zménily nékteré zkousky
i pouzivané koncentrace. U rivanolu pfi-
byla koncentrace 0,1% a nové je uvedena
teplota skladovani do 25 °C, u gencidny
zmizela koncentrace 2%, ztstala 0,5%
a pribyla 1% a zaroven se zménil postup
ptipravy (nyni bez pouZiti etanolu).

Z novych ¢&énkd v Ceském lékopise
2009 bych jesté jmenovala tabulku pro
izotonizaci o¢nich kapek. Bohuzel je zkra-
cend oproti verzi uvedené v CSL 4 a neob-
sahuje vSechny v lékdrnach pouzivané 1¢-
¢ivé latky (chybi naptriklad cinchokain
nebo fluorescein), ani neobsahuje izotoni-
zaci roztokem dusi¢nanu draselného.
Ostatni tabulky v narodni ¢asti ziistavaji
obdobné jako doposud a pro praxi jsou
dobfe vyuzitelné. Samozfejmé byly také
zrevidované. Jde o revizi tabulek se sezna-
mem omamnych a psychotropnich latek,
separand a venen, kde se muselo zohlednit
pridani a vypusténi nékterych latek z 1é-
kopisu. Ke zméndm doslo i v tabulkich

OSVEDCENI K VYKONU

SOUKROME LEKARNICKE PRAXE

132/1993
332/1993
67/1994
260/1999
106/2001
2/2004
3/2004
403/2005
29/2007
142/2007
378/2007
138/2008
142/2008
234/2008
258/2008
293/2008
342/2008
393/2008
37/2009

129/2009

130/2009*

131/2009

132/2009

133/2009

134/2009

135/2009

136/2009

137/2009

138/2009

139/2009

140/2009

zruSena a vydana v kvétnu 2009

Zru$ena osvédceni
Mgr. Marie PindesSova, ul. 5. kvétna 12, Mezimésti
PhMr. Lidmila Eéllosov4, Skolni ul. 392, Svihov
Mgr. Jaroslav Chromecek, 17. listopadu 1545, Straznice
Mgr. Helena Slaninové, Mikulovska 151, Valtice
aff Eva Dobrovolna, Brafova 37, Trebic
PharmDr. Zdenék Fabidnek, Vranova 172, Brno
Mgr. Sérka Léni¢kova, Barvi¢ova 53, Brno
PharmDr. Véra Obrova, Edisonova 1185, Chomutov
Mgr. Lenka Bednarikovd, Ceské 190, Trutnov
Mgr. Jana Saveljevova, Novodvorska 994, Praha 4
Mgr. Sarka Pavelkova, Lidick4 3341/137, Breclav
RNDr. Marie Pélenikov4, Karla Saféie 64, Ceské Budéjovice
PharmDr. Blanka Zoérnerova, Masarykova 444/1, Brno
Mgr. Adéla Cernochové, Hranice 894, Hranice
Mgr. Iva Svadinova, Bozeny Némcové 1489, Ceské Budéjovice
Mgr. Otakar Cervenka, K Nemocnici 1106, Hotfovice
Mgr. Jiti Minaf, Vankova 225, Nové Mésto pod Smrkem
PharmDr. Martina Roubalov4, Malostranské ndm. 15/204, Praha 1
RNDr. Jaroslav Zak, Tésinsk4 44, Opava

Vydana osvédceni
Mgr. Milan Pilch, Dr.Max LEKARNA, Vodérenska 3653, Mélnik,
provozovatel: Cesk4 lékdrna, a.s.
Mgr. Martina Koblizkova, Eurolékarna Décin, Ustecka 1905/8, Dé¢in,
provozovatel: Eurolékdrna s.r.o.
Mgr. Lenka Honigova, Lékdrna Jizni Svahy, Okruzni 4701, Zlin,
provozovatel: PharmDr. Jarmila Oreska
Mgr. Hana Cerminové, U Nemocnice, B. Némcové 1489,
Ceské Budéjovice, provozovatel: Pharmacon s.r.o.
PharmDr. Véra Obrova, U zlaté renety, Vr$ovcti 1826, Chomutov,
provozovatel: ZYFORA s.r.o.
Mgr. Jana Drozdova, Lékdrna U SVATEHO PETRA, Petrské ndm. 5,
Prostéjov, provozovatel: Mgr. Jana Ka$parova
PharmDr. Anna Zizkov4, Lékarna Benefit, ul. 9. kvétna 2044/9,
Litvinov, provozovatel: REAL FORTE a.s.
Mgr. Marcela Drasarova, Na Ceské, Ceska 190, Trutnov,
provozovatel: BEAS pharm s.r.o.
Mgr. Marcela Halova, Lékarna Vranova, Vranova 172, Brno,
provozovatel: PharmDr. Zdenék Fabianek, s.r.o.
Mgr. Jana Kralickova, Lékarna Barvicova, Barvi¢ova 53, Brno,
provozovatel: PharmDr. Zdenék Fabianek, s.r.o.
PharmDr. Luka$ Palenik, Sumava, Karla Saféfe 64, Ceské Budéjovice,
provozovatel: PharmDr. Lukas$ Palenik

PharmDr. Karel Fort, U zlaté renety, Edisonova 1185, Chomutov,
provozovatel: ZYFORA s.r.o.
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141/2009 PharmDr. Miloslav Bac¢dk, Lékarna U sv. Jifi, Prazska 422, Mimon,
provozovatel: PDZ, s.r.o.

142/2009* PharmDr. Lenka Stysov4, U Bilého slona, Domazlick4 888, Klatovy,
provozovatel: Stylepe s.r.o.

143/2009* PharmDr. Lucie Masnd, Dr.Max LEKARNA, 9. kvétna 1197,
Bohumin, provozovatel: Ceskd lékdrna a.s.

144/2009 PharmDr. Mgr. Richard Lachs Eurolékarna Tabor, Chynovska 3049,
Tébor, provozovatel: Eurolékarna s.r.o.

145/2009 Mgr. Tomas Veverka, Senimed — Lékarna nemocnice Horovice,
Hotovice, provozovatel: SENIMED s.r.o.

146/2009 PharmDr. Dana Tomanov4, Lékdrna Svihov, Skolni 392, Svihov,
provozovatel: PharmDr. Dana Tomanova

147/2009 Mgr. Beata Gondekova, Lékarna Mezimeésti, 5. kvétna 12, Mezimésti,
provozovatel: Mgr. Stanislava Sukova

148/2009 Mgr. Maria Jurkovicovd, SANCTUM Apotheke, Hranice 894,
Hranice, provozovatel: ProVitae Pharm s.r.o.

149/2009 Mgr. Vladislava Bednatikova, Lékarna U RAKA, Mikulovska 151,
Valtice, provozovatel: Lékarna U RAKA s.r.o.

150/2009 Mgr. Helena Slaninova, Lékarna U RAKA, HM TESCO,
Lidicka 3341/137, Bieclav, provozovatel: Lékdrna U RAKA s.r.o.

151/2009 Mgr. Tomas Sedlacek, Lékarna Pod Smrkem, Vankova 225,

Nové Mésto pod Smrkem, provozovatel: WEILCHEN a.s.

* = novd Iékdrna

V Opaveé probeéhla
Xl. Konference
mladych lIékarniku

Konference mladych 1ékarnikd, kterou po-
t4dala Lékarnickd akademie Ceské lékarnické
komory, se konala letos uz pojedendcté (Opa-
va, 29.-30. kvétna). Inicidtorka a neunavnd
organizatorka konference PharmDr. Marie
Zajicova ji moderovala také v tomto roce.

Tato vzdélavaci akce ma stale vys$si odbor-
nou uroven a tési se rok od roku vétsimu za-
jmu mladych kolegyn a kolegti. Tentokrat
jich prijelo pres 200, libil se jim také dopro-
vodny program vpredvecer konference (di-
vadelni predstaveni, ucast na Slezské muzejni
noci, raut).

Samotny odborny program pfinesl fadu
zajimavych predndsek, letos k mentalnimu

s doporuc¢enymi terapeutickymi davkami
pro déti a dospélé a u doporucenych davek
lé¢iv pouzivanych u zvirat. Beze zmény
zustala napriklad lihova tabulka.

Dal$i zmény v 1ékopisu nejsou pro praxi
v béznych lékdrndch vyznamné, jen mu-
sim doufat, ze zména pozadavkil na 1é¢i-
vou latku nebude znamenat vypadek této
latky na trhu (jak uz s tim mame negativ-
ni zku$enosti).

Podrobnosti o novinkdch v lékopise
a také chystané zmény v jeho doplicich je
mozné zjistit na strankach SUKL, kde
jsou zverejnéné prezentace z dubnového
seminare k lékopisné problematice.

Mgr. Hana SNAJDROVA

Pouziti surovin bez atestu

Pro pripravu lé¢ivych pripravka v 1ékar-
nach je mozno pouzit i 1é¢ivé nebo pomoc-
né latky bez certifikdtu (tzv. suroviny bez
atestu). Podminkou je, aby pochazely z né-
které clenské zemé Evropské unie, aby
mély zahrani¢ni atest nebo certifikat a aby
udané hodnoty korespondovaly s poza-
davky platného ceského lékopisu.  (HS)

zdravi a psychosomatickym onemocnénim.
Slyseli jsme mj. o psychosomatickych a so-
matopsychickych problémech u dermatolo-
gickych onemocnéni, o riziku metabolického
syndromu pii podavani psychofarmak, ho-
vorilo se o psychosomatice onkologického
pacienta, mentdalnich poruchdch, které mo-
hou vznikat po podani nékterych 1é¢iv aj.

Jednim z hosta byl psychiatr doc. MUDr.
Oldfich Vinaf, DrSc. (rozhovor prinasime
na stranach 14-16).

Sponzoti konference: Teva Pharmaceuti-
cals, Schering Plough, Pfizer, UniCredit
Bank a Phoenix. (jh)
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Precetli jsme o deni v Iekarenstvi na Slovensku

V ramci cyklu ¢lanki o lékarenskych vykonech... jsme postupné pouka-
zali na zakladni chyby a nedostatky odménovani Iékaren marZzemi. Na
prikladech jsme si ukazali, ze takovy systém uz si svoje odzil. Jde o pro-
blém pro majitele Iékaren, ktefi pfichazeji o penize, které by jinak mohli
investovat i do rozvoje vlastni Iékarny a do vlastnich zaméstnanct.

Jde o problém lékarnikd-zameéstnanci,
ktefi denné stoji za tarou, snazi se o co
nejkvalitnéj$i a nejodborngjsi péci, ale
v o¢ich pacientl jsou to jen obchodnici,
ktefi maji radost z vysokych cen doplatkil
na léky. Jde o problém pro pacienty, ktefi
maji nékdy problém s vysokymi nédklady na
léky a sami nevédi, ze lékdrna nebude ni-
kdy efektivné snizovat pacientovi naklady
za léky (naptiklad cestou generické substi-

tuce), protoze systém marzi ji tak pfipravu-
je o finance.

Jde o problém statu, ktery musi pfi ja-
kémbkoliv cenovém zasahu predem analy-
zovat mozné dopady na trh s léky. Jde
o0 problém celého zdravotnického systému,
ve kterém ma pacient s ,levnou“ lé¢bou
okam?zité prisouzenu niz$i prioritu nez pa-
cient s ,,drahymi® 1éky.

Systém marzi je navic nepruznym systé-

mem. Marze pry zahrnuje pro lékarny vse-
chny ndklady na objednavani sortimentu,
na jeho pfijem, oznacovani, kontrolu,
uchovavani, na pfipravu, na vydej i na od-
borné poradenstvi. Ale kdyz stoupnou na-
klady na cokoliv (telefony, internet, elektfi-
nu, vodu, plyn...), marze zdstane nezmé-
néna. Jestlize vSechny subjekty si zvednou
ceny sluzeb a zbozi, 1ékarny ztstanou na
puvodnich. Valorizace neexistuje. Jestlize
mame definovany vykon, kde jsou vyjme-
nované vSechny nakladové polozky, tak je
mozné valorizovat prakticky bezprostred-
né. Systém marzi lékarny vyhradné niéi.

Lekarnické listy, 5/2009, str. 12

Sekce nemocnié¢nich lékarnikt Ceské
farmaceutické spole¢nosti Vas zve na

13. kongres
nemocnhnicnich lékarniku

Kon4 se ve dnech 13.-15. listopadu 2009
v Kongresovém centru v Brné.

Témér sto milionu na prevenci

Ministerstvo zdravotnictvi CR rozdélilo v ramci tfeti vyzvy Finan¢niho mechanismu
EHP/Norsko téméf sto miliont korun na prevenci pfenosnych nemoci a programy pro
déti se specifickymi zdravotnimi problémy. Finan¢ni prostfedky ziskal napt. Ustav pro
péci o matku a dité v Praze na projekt ,,Optimalizace syndromu dechové tisné u novo-
rozencu velmi nizké porodni hmotnosti, Fakultni nemocnice Brno na modernizaci
pfistrojového vybaveni bariérového operacniho silu a perinatologického centra ve FN
Brno-Bohunice, VSeobecna fakultni nemocnice na vybudovani centra komplexni péce
pro déti s perinatalni zatézi nebo Fakultni nemocnice Ostrava na Centrum pro operace
infekénich pacientt a septickou medicinu. Prosttedky Finan¢niho mechanismu EHP/
Norsko jsou poskytovany tfemi staty Evropského sdruzeni volného obchodu Islandem,
Knizectvim Lichtenstejnsko a Norskym kralovstvim. Norsko dale ptispiva vlastnim fi-

Hlavnimi tématy letos budou nové
pristupy v terapii bolesti a moznosti
a limity paliativni pée v CR. Stejné jako
v minulych letech bude i letos vénovan
prostor onkologické farmacii.

Kontaktni adresa:
marek.lzicar@fnusa.cz, tel. 543 182 182

Dalsi informace na www.nemlek.cz

nan¢nim mechanismem.

Tak tuhle koketni krasavici by jisté
nedal do kosiku ani méstsky skolak.
Muchomiurka c¢ervend, Amanita musca-
ria, je patrné nejznaméjsi jedovatou
houbou, byt v toxicité ani zdaleka neve-
de. Z latek, které plodnice obsahuje,
stoji za zminku muscinol, ktery je do-
konce jednim z nejstarsich znamych
halucinogenii. Kromé Samand, ktefi ji
vyuzivali pfi davnych obradech, si
muchomiurku ¢ervenou (tedy pokud ne-
jde o tzv. latinu) oblibily i nékteré roz-
vernéjsi veverky, které pry se z ni dove-
dou pékné ,,zhulit*

Foto: David SOKOL

MZ)

Houby vonave, chutné i zradne

Léto je pro radu lidi spojeno s prilezitostnym houbatenim. Zelen luk a pfitmi lest
probouzi atavismy z ¢ast lidi sbéra¢ti: Nalézt — ukoristit — zkonzumovat. Na své si pri-
jdou mysl i télo, nemluvé o chutovych bunkach. Houbova polévka... Smazena bedla...
Houbova omécka... A co teprve babi¢¢ina smazenice!

Houby vsak neptindseji jen potéseni, ale dovedou i pékné potrapit. Nemusi se pritom
jednat jen o pfehmat v determinaci, kdy se v hrnci ¢i na panvi namisto ,,jedlého a chut-
ného* ocitne v lep$im z moznych pripadi ,,tuhy a nestravitelny“ druh.

Mnohym z dovolenkovych sbéraci také nemusi byt znamo, Ze piti alkoholu po kon-
zumaci $iroké skaly jedlych, chutnych, ba i vyte¢nych hub predstavuje riziko nevolnos-
ti ¢i pfimo otravy. Takové intoxikace byly popsany napf. hned u nékolika druhti smrza,
klouzku obecného, htibu kolodéje, ¢irtivky zelanky, Supinovky kostrbaté...

Celé stoleti je uz znama otrava hnojnikem inkoustovym, Coprinus atramentarius.
Dostavi se za 20 minut az 2 hodiny po poziti. Na tvarich, nékdy i na trupu postizeného
vystoupi ¢ervené skvrny, puls zrychli na 130-150 za minutu, v pfipadé poziti vétsiho
mnozstvi pokrmu z houby se dostavi zvraceni. Plodnice hnojniku pfitom neobsahuje
jed, ale coprin. Ten md v organismu stejny ucinek jako disulfiram, podavany pii 1é¢bé
zavislosti na alkoholu (antabus). I kdyz se tyto latky lisi chemickou strukturou, v orga-
nismu shodné blokuji ¢innost enzymu, podilejiciho se na fetézovém rozkladu alkoholu,
v téle se hromadi rozkladny meziprodukt acetaldehyd a vzniké otrava. Podobny mecha-
nismus pusobeni byl zaznamenan i u dalsich hub, které blokuji rozklad alkoholu v téle.

A zavér? Do kosiku zdsadné nepatfi nic, co bezpe¢né neznate, a pokud jste uz vysle-
dek svého sbéra¢ského usili korunovali hostinou, zapomerite na oroseny pullitr i na
jiskfivy pohar. Nezkazite si dovolenou. (HR; vrb)
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B Pokud se trhu s vakcinami urcenymi
k terapii karcinomu podarilo vyuzit jeho
potencialu, mél by v pristim roce dosah-
nout hodnotu 6 mld. USD. Do roku 2010
budou biogenerika vladnout trhu s 1é¢i-
vy s vice nez 12 mld. USD. Trh s lé¢ivy
k terapii Alzheimerovy nemoci by do
roku 2013 mohl dosahnout 4 mld. USD.

Zajimavosti

ze sveta léeku

W Spickovi autofi farmak vydélaji mezi 20
az 50 procenty ro¢niho prijmu diky 1é¢i-
vym pripravkim ovliviiujicim kardiovas-
kularni systém. V praméru vénuji farma-
ceutické spole¢nosti na vyvoj a komercia-
lizaci antidyslipidemik 933 mil. USD, ¢ili
01024 (!) procent vice nez ¢ini prostied-
ky vy¢lenéné na korondarni vazodilatancia.
Podle néazoru priblizné poloviny spolec-
nosti tato 1é¢iva demonstruji nejmensi
moznosti v ramci terapie kardiovaskular-
nich onemocnéni.

W KdyzZ v roce 2004 pfesahl svétovy trh
s 1é¢ivymi pripravky urcenymi k terapii
onkologickych onemocnéni hodnotu
42 mld. USD, predpokladalo se, ze
v prubéhu nasledujicich péti let piekro-
¢i pramérny ro¢ni rist 25procentni hra-
nici. Na globalnim obratu se 18 procen-
ty podilely imunoterapeutické pristupy
k 1é¢bé rakoviny, které zahrnuji mono-
klonalni protilatky, vakciny, interleuki-
ny a dalsi 1é¢iva piipravena biotechno-
logickymi postupy. V leto$nim roce ma-
ji mit 25procentni podil.

B V pristich nékolika letech se ocekava
rast trhu s 1é¢ivy indikovanymi k 1é¢bé
mirného zhorseni kognitivnich funkei,
vyvolany zavedenim novych ptipravka ze
skupiny nemoc modifikujicich 1é¢iv (lé¢-
ba Alzheimerovy choroby), dale zvyse-
nym poctem nové diagnostikovanych pri-
padt a predpokladanym 20procentnim
zvy$enim miry 1écby.

B Vice nez polovina farmaceutickych
spolecnosti uvadi, Ze zacinaji vypraco-
vavat obrannou strategii vici generi-
kam Sest aZ osm let pied vyprSenim pa-
tentové ochrany originalniho pripravku.
Témér 90 procent spolecnosti tyto stra-
tegie realizuje nejméné dva roky pred
vyprsenim patentu. V USA jsou generi-
ka predepisovana na vice nez 50 procen-
tech 1ékarskych predpisi. (Par)

SPRAVNE DISPENZACNI MINIMUM

Sertralin

Skupina lé¢iv s antidepresivnimi uc¢inky je hodné $iroka, stale vSak existuji pa-
cienti, u kterych je 1écba velmi komplikovana a nékdy i neuspésna. Sertralin (po-
prvé uveden na trh pod nazvem Zoloft v roce 1991) patti do skupiny SSRI anti-
depresiv, jejimz prvnim zastupcem byl fluoxetin. Skupina se velmi rychle rozsitila
o nékolik dal$ich zastupcti s obdobnym mechanismem ué¢inku. Vétsiné téchto léciv
jiz dnes vyprsela patentova ochrana, proto se vyskytuji nejen ve formé originalu, ale
v celé radé generickych alternativ. Je velmi vhodné, pokud je o této situaci pacient
radné zpraven, aby nedochdzelo k nezddoucim duplicitdm v terapii.

Indikaci pro sertralin neni jen depresivni porucha, ale jsou to i jina psychiatricka
onemocnéni (obsesivné-kompulsivni psychozy, posttraumatické stresové stavy
atd.). Vyhodou téchto 1é¢iv je jejich peroralni podavani, obvykle jen jednou denné.
Davka sertralinu se pohybuje mezi 50-200 mg denné. Celkem predpokladanou
interakei je alkohol a vSechny ostatni latky, které tltumi CNS - bohuzel pravé tato
skupina pacientt ¢asto uziva alkohol ve snaze vyresit svou depresi.

Zavaznou interakci je sou¢asné uzivani inhibitord MAO, proto je pti nasazovani
sertralinu nutno respektovat a dodrzovat tzv. ,vymyvaci® periodu (alespon 14 dni).
Nezadouci ucinky zahrnuji riizné organové systémy, ale obvykle jsou daleko méné
zavazné nez u starsich antidepresiv ze skupiny tricyklik (viz SPC - agitace, insom-
nie, somnolence, zavraté, bolesti hlavy, tremor, anorexie, prijem, nausea, inava).
Pacienti se zachvatovitym onemocnénim maji vyssi riziko NU, je tieba vice moni-
toringu.

U seniort je vhodné redukovat davku. U déti neni bezpe¢nost zcela prokazana
a stale se diskutuje o vy$s$im riziku suicidii, hlavné v zacatku terapie. U vSech pa-
cienttl, ktefi nejsou prokazatelné v remisi, je nutno sledovat sklony k suicidiu; vétsi

vy

riziko maji pacienti s genetickou zatézi podobnych onemocnéni.

« Podavani léku probiha v jedné denni davce, obvykle rano, ale je mozné i odpoled-
ne. Pokud se méni vyse davky, nemélo by k tomu dochdzet ¢astéji nez jednou
tydné. V nékterych indikacich, napf. premenstrudlni tenze, mtize byt podavan jen
nékolik dni v cyklu.

» Je vhodné upozornit pacienta, Ze zlep$eni stavu obvykle nenastane dfive nez po
2-4 tydnech od zacatku 1écby. Pri ukoncovani 1écby nevysazovat nahle, ale po-
stupné snizovat davku.

» Rodina nebo blizci postizeného depresi by ho méli spolu s 1ékarem bedlivé sledo-
vat a predchazet riziku suicidia.

« Pacientky by mély lékafe upozornit na téhotenstvi nebo jeho planovani, rovnéz na
skute¢nost, kdy koji dité.

o Pacienti by méli byt informovani o riziku moznych sexualnich dysfunkei (poru-
chy v ejakulaci), pokud nastanou, méli by o tom informovat lékare.

« NU charakteru anorexie, nevolnosti, prijmu nebo ztraty na véze se mohou objevit
v pocatcich terapie. Pokud vsak pretrvavaji po delsi dobu, je vhodné upozornit
lékate. Zavazné NU hlasit 1ékati ihned.

« Nevhodnost piti alkoholu a prijem jinych tlumivych latek.

o Moznost vzniku zavrati a utlumu je rizikem pro fizeni vozidla.

PharmDr. Marie ZAJICOVA
marie.zajicova@nemocnice.opava.cz
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Doktorka farmacie Eva Valentova z Luhacovic:

Ja nebrouzdam po Karibiku,
ale beham se psem po lese

Kdo z vas to ma? Tii psy, patnact az pétadvacet kocek (stav je kolisavy,
nékteré prijdou a zase odejdou poté, co se uzdravily a dostatecné najedly,
jiné v domacnosti setrvavaji), dvé zelvy, papouska, kiecka, kraliky (dozi-
vaji se vysokého véku, protoze nikdo nema srdce sprovodit je ze svéta).
Doktorka Eva Valentova a jeji tfi déti ziji na samoté v lese a mohou Fict:
vSechna tato zvirata jsme méli a vétSinu z nich jesté mame.

O chlupatych i opefenych setrvalych
i docasnych pratelich PharmDr. Valentové
se krdsné poslouchd. O polodivokém ko-
courovi, ktery k nim pridel umfit, ale po
intenzivni veterindrni 1é¢bé brzy zacal ,,dé-
lat ramena“ a vratil se do lesa. Semtam ale
prijde zjistit co je nového, hlavné v nabidce
stravy. O koc¢kach domécich, které si dost
dovoluji, protoze védi, Ze maji svoje jisté.
Souziti Evy Valentové se zvifaty zacalo teh-
dy, kdy od své sestry jako svatebni dar do-
stala bassetku. Slo o dar ponékud danajsky,
protoze novomanzelé tenkrat bydleli v gar-
sonce ve 4. patfe bez vytahu. A bassettim,
jak zndmo, chtize po schodech prili§ ne-
svédci. S ¢asem pribyl némecky ovcak, ale
i ten uz odesel na psi véénost.

Od té doby uplynulo dost ¢asu. Eva
Valentovd pracuje v 1ékarné, rada vzpomi-
na na zacatky své praxe, Ctyfi roky byla
a hodné se naucila U svaté Anny v Brné.
Pro$la i dal$imi lékdrnami, ale ted uz jede-
nacty rok provozuje lékdrnu U Sokolovny
v Luhadovicich. Praci md rada, byt si od-
mitd zvyknout, Ze i v tomto lazenském
mésté se lidi divaji na lékarniky jako na
zlatokopy a Ze skoro kazdému musi doko-

Jaroslava Horanska

la vysvétlovat, jak (ne)funguji doplatky
a poplatky, o slevach platnych od 1. dubna
t.r. to plati dvojnasob. A kdyZ ma volno?
Déla to, co délala cely zivot - intenzivné
sportuje. Tato neuvétitelné akéni Zena od
détstvi stejné jako jeji tfi sourozenci hrala
tenis, pozdéji se vénovala hlavné orientac-
nimu béhu, horolezectvi i skialpinismu.

Prisla chvile, kdy déti odrostly a nevyza-
dovaly tolik péce. Ze Eva Valentové miluje
zvifata, uz vime. Diplomy a pohary ze za-
vodil u nas i v zahranici jsou ze soutéZ,
kde jsou jejimi partnery psi. Zacala s tim,
jak fikd s nadsazkou, aZ na stard kolena,
pred ¢tyfmi lety.

Na jare, v 1ét¢ a na podzim se kond dog-
trekking, zavod v priméru na sto kilomet-
rt, kde zavodnik jde nebo bézi se psy. Na
to, aby dorazil do cile, ma 52 hodin, muze
tedy se psem bivakovat. Neni vyjimkou, ze
je to pes, kterému na trati dojdou sily,
i kdyz zavodnik si miize tempo zvolit sam.
Doktorka Valentova ma evropského sato-
vého psa jménem Fram, osmiletého kii-
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zence ohare, specialné vyslechténého pro
psi sporty. Rikd, Ze diky zavodéim se v nas
zemi podivala do mist, kam se dtiv nikdy
nedostala. Béhani s mapou a itinerafem
po lese v piijemném i drsném terénu je
droga. Clovék se pfi ni fyzicky skoro vyfi-
di, ale hlava je ¢ista.

Na sprintové zavody musi pilné trénovat
i fenka Ebi. Saniové psy je tfeba mit stale
pod kontrolou. Kdyz se totiz dostanou do
transu, mohli by si vazné ublizit. Zavodnici
béhaji, jezdi na kole nebo na kolobézce.
V kategorii scooter 2 se jezdi na kolobézce
se dvéma psy. ,I'im, Ze mam fenku a starsi-
ho psa, nedosahujeme twplné nejlepsich
vysledkd, ale ten pohyb je prosté spravny
adrenalin,” fika Eva Valentova, kterd za
svymi mnohem mlads$imi souperkami v ni-
¢em nezaostava. V dogtrekkingu se ve své
kategorii stala tfikrat mistryni republiky.

Poridila si taky leopardiho psa, prvniho
v Ceské republice, ktery zacal béhat cour-
sing. Je to béh psa v prirozeném terénu,
¢asto s prirodnimi ¢i uméle dosazenymi
prekdzkami, za umélou navnadou. Pry je
to zabava pro psa, pro panicka uz méné.

Moznd vas taky napadlo, Ze kolegyné
Valentova toho vi o zvifatech hodné¢, takze
jim muze sama pomoci, kdyz maji zdra-
votni problémy. Jenze ona zistava vérna
své zasadé, Ze kazdy ma délat to, cemu
rozumi a co opravdu umi: ,Nejsem dok-
tor, neumim urcit diagndzu, tak se do to-
ho nepletu. Chodime k vybornému veteri-
nari, ktery navrhne nékolik zptisobu tera-
pie a ja si z nich mtzu vybrat. Jina situace
je, kdyz se mé klientka v [ékarné zepta, jak
ma o$etfit packu svému psovi. Tim, Ze
mam sama zvitata, dovedu lidem poradit,
ale nikdy si nehraju na vevéda.“

Snazi se délat svou praci v lékarné co

Co mi sport dal?
Utvrdil mé v tom, ze ¢lovék
by se mél naudit hrat fér
a v souladu s pfirodou.
Patfi k tomu tfeba
jen prochazka,
objimani stroma.
Zvifata vam nejen projevuji
lasku, ale dodavaji energii.
Pro mne je to dllezité,
ale musela jsem
k tomu dospét.
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nejlépe. Prestoze jeji otec, znamy a oblibe-
ny luhacovicky lazensky lékat, ktery se sta-
ral napt. o legendarniho Oldficha Nového,
pred lety zemfel, nechce mu délat ostudu.
Souhlasi s tim, Ze pacienti byvaji nepfijem-
ni, protoze je néco boli, takze na to maji
narok. No a dnes k tomu v§emu jesté plati
poplatky v 1ékarné, coz jim na naladé ne-
prida. Doktorce Valentové se nelibi, kdyz
lékar pacientovi fekne, ze si musi léky na
recept vyzvednout v nemocni¢ni lékarné.
Pacient obcas 1ékafe neposlechne a v jiné
lékarné se svéri s obavami, aby se pan dok-
tor o jeho neposlusnosti nedovédél. V ko-
ne¢ném dusledku se pak sluzba nemocné-
mu v lékarné smrskne jen na penize.

Tenkrat to paradoxné byla nemoc, ktera
rozhodla, Ze Eva Valentova ve svém Zivoté
musi néco zménit. Kdyz zacala provozovat
lékarnu, pres tézké zacatky, kdy se stejné
jako vétsina kolegti zadluzila, dosla ke zjis-
téni, Ze se tim hodné nového naucila a hod-
né ziskala. Teba kolektiv, ve kterém se ni-
kdo neboji tict, co mu v praci vadi, Ze ma-
gistry i laborantky dovedou s lidmi pékné
mluvit a ovladnout se ve chvili, kdy na pro-
téj8i strané tary stoji konfliktni pacient.

»Jsem tu sice od rdna do vecera, ale pro
mé je podstatnd moznost svobodné se
rozhodnout, Ze nebudu nabizet produkty,
kterym sama nevéfim, ze mtzu dat lidem
jen radu a nemusim jim nic vnucovat. Ne-
brouzdam po Karibiku, ale béham po lese.
Jsem klidnéjsi, i kdyZ mi pacientka, které
dlouho vysvétluji, co je na jeji problémy
nejlepsi, rekne, Ze se jesté poradi se sou-
sedkou.”

SnimKy: archiv dr. Valentové
a Vladimir VRBOVSKY
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Lze rozpoznat, kdy se z depresivnich
nalad stava depresivni porucha?

Deprese jako takovd je jméno pro néco,
co ma obcas témér kazdy clovék, tedy
smutnou naladu. Ale my vime, Ze na roz-
dil od obycejné smutné nalady se deprese
vyznacuje uréitym aspektem, ktery z toho
vytvari vétsi utrpeni. Lidé to velice casto
prirovnavaji k bolesti. Nazval bych to tak,
ze deprese je bolestny smutek. Smutek
tohoto typu je symptom, ktery se miize
vyskytovat u fady dusevnich onemocné-
ni. Tento symptom musime odliSovat od
nosologické jednotky, které uz netikame
jen ,deprese®, ale depresivni porucha.

Mam-li ji diagnostikovat, musi spliovat
velice pfesna kritéria, kterd stanovi Mezi-
narodni klasifikace nemoci: musi trvat
nejméné 14 dni, ovliviiovat chovani toho
¢lovéka, nemocny neni schopen prozit nic
radostného a skoro vzdy taky dochazi
k napéti a uzkosti. Pfedevsim je taky pri-
tomen velky pesimismus. Clovék viechno
vidi pfedem cerné, a v dasledku toho se
domnivd, Ze nez aby se tak trapil, je lepsi,
aby tady nebyl. To jsou symptomy, vcetné
¢astého uvazovani o sebevrazdé, které
z onoho bolestného smutku délaji nemoc.
Jinak je smutek stav mysli, jaky obcas pro-
zivame v$ichni.

Jaka je incidence téchto poruch v po-
pulaci?

Nejlepsi epidemiologické studie se sho-
duji na tom, Ze priblizné pét az $est pro-
cent obyvatelstva prozije béhem celého
svého Zivota depresivni poruchu, ktera se
ovSem muze u nich dost ¢asto opakovat.
V souvislosti s tim ¢asto vyvstavéa otazka,
zda depresivnich poruch pribyva. Pred
vice nez dvaceti lety se dokonce objevil
nazor, ze zvlasté u mladych lidi je jich
stale vice. Jenze pro takové tvrzeni chybi
podlozené dikazy.

Opakovana epidemiologicka studie
z roku 1992 v USA, kterd zahrnovala ko-
lem dvaceti tisic lidi, zaznamenala, Ze
z tohoto poctu sledovanych mélo kolem
15 procent symptom deprese, obcas si
stézovali na bolestivy smutek. Ale téch,
jejichz zdravotni stav by splioval definici
depresivni poruchy, bylo zase kolem $esti
procent. Opakovana studie po deseti le-
tech potvrdila stejnou situaci, to zname-

Dvaaosmdesatilety doc. MUDr. OLDRICH VINAR, DrSc.,
pracuje ve své soukromé psychiatrické ambulanci
v Praze 8, jeho pacienti o ném dokonce mluvi

jako o genialnim
psychiatrovi.

Stale prednasi
medikim, publikuje,
jeho nazory zajimaiji
ctenare, posluchace
a televizni divaky.
Koncem kvétna zaujal
i mladé lIékarniky na
konferenci v Opave,
kdyz se zabyval
nejraznéjSimi
problémy psychiatrie,
psychofarmakologie
a vztahu mezi
¢innosti mozku

a psychikou.

nd, Ze symptomy projevuje 15 procent
a kolem Sesti procent vySetfenych oprav-
du trpélo depresivni poruchou. V ¢em
v§ak byl velky rozdil, to bylo v po¢tu ne-
mocnych, ktefi se pro depresivni poruchu
lécili. Po deseti letech jich bylo dvakrat
tolik. Nemocnych tedy nepribyva, ale pti-
byva téch, ktefi se pro to 1é¢i.

Castéji, dokonce dvakrat az ttikrat, one-
mocni depresivni poruchou Zeny ve srov-
nani s muzi. Depresivni porucha souvisi
patogeneticky s nedostatkem serotoninu
u obou pohlavi. Funkce serotoninu jsou
podporovany steroidnimi hormony. U Zen
jde pfedevsim o estrogeny, u muze o tes-
tosteron. Uz z toho divodu je Zena zrani-
telnéjsi, protoze hladina estrogenu u ni
kolisa v priabéhu menstruaéniho cyklu.

Incidence deprese stoupa u zen prede-
vS§im v klimakteriu, a to hlavné u téch,
které neuzivaji hormonalni substituci.
Tady psychiatfi ne vidy souhlasi s nazo-
rem, Ze by hormonalni substituce mélo
byt co nejméné. Urcité nevelké zvySeni
rizika vzniku karcinomu pti podavani es-
trogenu nepochybné existuje, ale pokud
zena chodi na pravidelné kontroly, pak
toto nebezpeci neni tak velké, abychom
zeny v klimakteriu a tésné po klimakteriu

nechali trpét depresi, ktera nedostate¢né
reaguje na antidepresiva. Antidepresiva
totiz dovedou u téchto Zen ¢asto pomoci
teprve tehdy, kdyz k nim pfidame hormo-
ndlni substituci.

Stoji za zminku, ze rozséhlé studie po-
tvrzuji schopnost Zen verbalné 1épe popi-
sovat své pocity. Muzi se stydi pfiznat, Ze
maji depresi. To mohou byt dalsi dtvody,
pro¢ se depresivni porucha diagnostikuje
Castéji u Zen nez u muzi.

Ma clovék genetické sklony k depre-
sivnim porucham?

Ano, vime, ze dispozice onemocnét de-
presi je vétsi u lidi, ktefi maji méné vykon-
nou alelu genu, zajistujiciho syntézu trans-
portéru pro serotonin. Kdyz je schopnost
vyrabét tento transportér snizena, pak je
riziko onemocnéni depresi vy3si. Ale i ta-
dy plati, Ze pricin miize byt vice. Velkd
australskd studie ukazala, Ze se to projevi
hlavné tehdy, kdyz lidé, ktefi maji tuto
malo vykonnou alelu genu, byli v posled-
nich dvou nebo tfech letech také vyrazné
traumatizovani, tzn. prozili néjaké nestésti
nebo néco, ¢emu fikame distress.

Stéle se mluvi o tom, Ze Zijeme ve stre-
su, Ze se musime stresu bat, ale neni to tak
docela pravda. Clovéka poskozuje stres
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teprve tehdy, kdy se ocita tvari v tvar né-
jakému ohroZeni jakoby v pasti a nema
moznost se branit. V tom piipadé jde
o stres patogenni. Prirovnavam to k situa-
ci, kdy néjaky nestastnik pfi povodnich
¢eka na stiese domu, az pro ného pfileti
helikoptéra.

Ale stres si nékdy ¢lovék zptsobuje ve-
lice rdd sam a dobrovolné, napriklad kdyz
skace sportovné s paddkem. O tom, jestli
stres $kodi, rozhoduje moje vlastni mira
svobody, zda si s tim mohu néco pocit.
Stresu se nebojme, ale bojme se situaci, ve
kterych nemutiZzeme proti stresu nic délat.

Jaka je uspésnost 1écby, pripadné prav-
dépodobnost recidivy deprese, pokud
pacient prestane uzivat antidepresiva?

Veskeré studie k ovéfeni pisobeni anti-
depresiv jsou vétsinou kratkodobé. Uka-
zuji, Ze priblizné poloviny symptomi de-
prese se zhruba do ¢ty tydni zbavi kolem
60-85 procent vsech lidi, ktefi se anti-
depresivy 1é¢i. To vypada velmi optimis-
ticky. Potiz byva s témi zbyvajicimi sym-
ptomy. Pokud ovsem lécba do téch osmi
tydnt nedopadne tak, aby se pacient de-
prese uplné zbavil, mtizeme ho 1é¢it dal,
miizeme mu davat riizné kombinace anti-
depresiv. Psychiatfi uz nastésti nemaji
obavy z toho, Ze lé¢ime pacienta dvéma
nebo ctyfmi léky. Internisté prece také
bézné mluvi o ¢tyfkombinacich pri lécbé
hypertenze. I my vime, Ze receptory pro
nase neurotransmitery rovnéz nejsou zce-
la selektivni. V ptipadé, Ze monoterapie
nezabere, nemusime se bat kombinaci. Je
dulezité, aby to védél i lékarnik, aby se
netvartil prekvapené a litostivé, kdyz ma
pacient recept na dvé tii antidepresiva.
Pacient byva i na takové neverbalni proje-
vy citlivy a maze si fici, Ze je to s nim
opravdu moc zlé.

Rezidualni priznaky deprese bohuzel
zlistavaji téméf u tfetiny nebo dokonce
u Ctyficeti procent nemocnych, coz zna-
mend 1é¢it je dal. A to nejen farmakotera-
pii, ale i psychoterapii, ktera by méla byt
usita pacientovi na miru. Ne kazdému
pomahd, kdyz se ho psychoterapeut zno-
vu a znovu vyptava na jeho atlé détstvi.
Ano, musime vyslechnout pacienta, kdyz
ventiluje své problémy, ale pak obracet
jeho pozornost k budoucnosti a smérovat
ho znovu na Zivotni drahu, po které sel,
nez depresivni poruchu dostal.

Nemiizeme byt spokojeni s tim, Ze i po
¢tyfech nebo deseti letech 1é¢by se sotva
polovina pacientt zcela uzdravi, ostatnim
néjaké problémy zustavaji, ale nebyvaji to
problémy fatalni.

Antidepresiva se musi uzivat dlouho.
Jestlize pacient prestane uzivat antidepre-
siva dfiv nez do roka po tom, co doslo
kjeho prvni epizodé deprese, je tady osm-
desatiprocentni pravdépodobnost, ze se
mu deprese do roka vrati. Jestlize se de-
presivni epizody opakuji, je tfeba lé¢it po
dlouha léta.

Vétsina pacienti s bipolarni afektivni
poruchou se 1é¢i ambulantné. Co je roz-
hodujici pro umisténi v ustavnim zaii-
zeni?

napriklad schizofrenni onemocnéni.
Suicidalita u schizofrenie je také vysoka,
zvlasté kdyz pacient trpi navic depresi,
k ¢emuz dochazi daleko castéji, nez se
obecné predpoklada. To plati i o tzkost-
nych poruchach, které jsou také spojeny
s rizikem sebevrazdy.

Které z dusevnich poruch muze lécit
prakticky lékai?

Miuze 1é¢it vSechny, které 1é¢it umi.
Velice si vazim praktickych 1ékarua, ktefi
se to naudi. Zalezi na tom, jestli tento

DuSevni nemoc se stala nadavkou i v politice.
Mluvi politici o svych politickych odparcich nékdy
jako o astmaticich? Ne, mluvi o nich
jako o slabomysinych nebo schizofrenicich.

Nejen pro bipolarni afektivni poruchu,
ale pro vSechny afektivni poruchy plati, ze
rozhodujici je riziko sebevrazdy. To ale
neni snadné rozeznat. Jestlize kdokoliv
z lékart, ktery neni psychiatr, méd sebe-
mensi podezteni, ze takové riziko existu-
je, mél by poslat pacienta k psychiatrovi.
Ten pak musi zvazit riziko sebevrazdy
a podle toho rozhodnout o hospitalizaci.

Hospitalizaci na psychiatrii mize ovem
indikovat kazdy lékaf, nejen psychiatr.
Hospitalizace je nutna také tehdy, jestlize
depresivni epizoda vede k vdzZnym soma-
tickym komplikacim, ze ¢lovék odmita
jidlo, nebo jestlize ho nepresvéd¢ime, aby
bral 1éky, coz viibec neni ojedinély pri-
pad.

Pacientovi s chronickymi bolestivymi
syndromy hrozi vy$$i riziko rozvoje de-
prese. Da se fici, Ze deprese naopak ne-
priznivé ovliviiuje pribéh bolestivych
stavi?

Ano, jakakoliv chronicka bolest je spo-
jena s velkym rizikem, ze nastane i depre-
sivni porucha, a naopak pri depresivni
poruse dochazi k tomu, Ze bolesti, které
nemocni méli, jsou daleko tryznivéjsi.
V obou ptipadech se to 1é¢i antidepresivy,
a kdyz je k tomu indikace, pak analgetiky.
Jedna ojedinéla studie doklada, ze prida-
nim oby¢ejného acylpyrinu k antidepresi-
viim se progndza lécby deprese zlepsi.

Jaky podil ma deprese na poctu sebe-
vrazd?

Pokud se tim mysli deprese jako sym-
ptom, tak je pfitomna v 95 procentech
dokonanych sebevrazd. Ale mohou to byt
deprese, které doprovazeji velice casto

lékai ma o danou problematiku zajem.
Je dulezité, jestli ma dostatek casu, aby
dovedl pacienta dikladné vysettit a od-
hadnout napfiklad riziko suicidia. Nebo
se orientovat v tak komplikované zélezi-
tosti, jako je farmakorezistence na antide-
presiva. Ale setkal jsem se s pacienty, které
predtim nez prisli ke mné, vysettil prak-
ticky lékaf, a obdivoval jsem, co véechno
zjistil. Ale bohuzel znam i praktické léka-
e, ktefi panickou uzkostnou poruchu
posilaji tficetkrat na EKG, i kdy?Z je jasné,
Ze oprese na prsou nejsou zpusobeny is-
chemii srde¢niho svalu, ale panickou uz-
kostnou poruchou.

Mize prakticky lékar u svého pacien-
ta, kterého vidi tfeba jen jednou za tfi
mésice, poznat rozdil mezi pocinajici
stareckou demenci a nastupujici depre-
sivni poruchou?

To je velmi tézké dokonce pro psychiat-
ra. Starsi ¢lovék, ktery onemocni depresi,
skoro vzdycky ik, ze to s nim jde s kop-
ce, Ze si uz nic nepamatuje, Ze uz ma asi
»toho Alzheimera®

My dnes vime, Ze u pacienta, kde k téz-
ké depresivni poruse dojde po 65. roce
véku, se da dost casto ocekdvat, Ze tato
deprese dtive nebo pozdéji prejde do ob-
razu Alzheimerovy nemoci, coz mozna
postihne az 60 procent téchto lidi. Ale tim
nesmime pacienta strasit, leda v ptipadé,
ze by odmital uzivat antidepresiva. Ta to-
tiz také dodaji rustové faktory pro mozek,
dovedou tedy mozkové bunky zachovat
a dokonce mohou pomoci, aby nové neu-
rony rostly.

(Pokracovani na dalsi strané)
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(Dokoncéeni z predchozi strany)

A jak rozeznat, jestli uz jde o benigni
poruchy paméti starsiho clovéka, nebo po-
¢inajici Alzheimerovu chorobu? Pokud mé
clovék s depresi jen poruchy paméti, je
dilezité, jestli ma v pofadku tsudek.
Jakmile deprese prejde a pacient je vicemé-
né v dobré niladé, ale doma uz ztraci gra-
cii, napriklad se nechova dobte pii jidle
nebo chodi zanedbany, jsou to priznaky
svédcici spise pro Alzheimerovu chorobu.
Neni proto tfeba bit se tolik poruch pameé-
ti, jako spiSe poruchy tsudku, kriti¢nosti.

Je mozné v pripadé seniort oddalit
eventualni nastup Alzheimerovy choro-
by pomoci antidepresiv?

Je to mozné. Napiiklad ve Skandinévii
jakmile je u starsiho ¢lovéka jen podezre-
ni na Alzheimerovu nemoc, dostava anti-
depresiva. Ta nepusobi jen na depresivni
néladu, ale i na tu mrzutost, podrazdénost
starého clovéka, ktery se stavd egoisticky.
Uvedené stavy se daji také 1écit, prede-
v8§im SSRI. Dostatek serotoninu zlep$uje
kontrolu ¢lovéka nad jeho afektivitou
a dokonce i nad jejimi vegetativnimi pro-
jevy. Zmirnéni ptiznaka deprese, jako je
apatie a psychomotoricky utlum, uz samo

0 sobé ptisobi proti nastupu Alzheimerovy
nemoci, ponévadz zvy$ena aktivita moz-
ku si vyzada vétsi spottebu kysliku a zvy-
$eni prilivu krve To ov§em neznamena, Ze
by antidepresiva stacdila Alzheimerovu ne-
moc lé¢it. Jakmile je tato nemoc diagnos-
tikovana, je tfeba energicky 1é¢it kognitivy
(inhibitory acetylcholinesterazy a me-
mantinem).

Jak si vysvétlit, Ze jes$té na zacatku 21.
stoleti je psychiatrie stigmatizovana?

Jednak je to zéleZitost, ktera se vlece po
staleti, je to dédictvi ¢ast, kdy zlodinci a $i-
lenci byli umistovani do stejnych zafizeni.
Také nékteré zptsoby ,1é¢by” se podobaly
trestu za pachani zla: zavirani do izolaci
nebo do sitovych luzek nebo elektrické $o-
zpusoby 1é¢by nahradila psychofarmaka
a dusevné nemocni se 1é¢i podobné jako
lidé trpici somatickou nemoci: uzivaji léky.
Presto se v laickém nazirani na psychiatrii
toho k lep$imu mnoho nezménilo. Ja se
domnivam, Ze dnes za takovy pohled na
psychiatrii mohou média. Je$té jsem v zad-
nych novinach necetl, Ze by diabetik znasil-
nil svou dceru, Ze by hypertonik nékoho
zavrazdil. Ale jakmile je pachatelem dusev-
né nemocny, uz se o tom pise, a jeho nemoc

se spojuje s trestnym ¢inem. Do jisté miry
se to spojuje pravem, protoze dusevné ne-
mocny ma castéji poruchy adaptace a ne-
kontroluje své chovani, ale neni mozné to
generalizovat.

Politicka situace se stdle oznacuje jako
schizofrenni. Dusevni nemoc se stala na-
davkou i v politice. Mluvi politici o svych
politickych odptircich nékdy jako o ast-
maticich? Ne, mluvi o nich jako o slabo-
myslnych nebo schizofrenicich.

Je psychiatr sam svym pacientem?

Jestlize psychiatr sam na sobé dovede
rozeznat dusevni poruchu, snazi se sam
sobé pomoci a mél by se taky obritit se
zadosti o radu na kolegu. Musi byt sam
k sobé kriticky. V té souvislosti mé napa-
da réeni jednoho mné blizkého a moudré-
ho ¢lovéka, bohuzel uz zesnulého primare
Jaromira Rubese: Alkoholik je ten, kdo pije
vice nez jd.

Psychiatr se sim pro sebe stava nor-
mou, mysli si, Ze je idedl. To je ovéem ne-
bezpeéné jak pro psychiatra, tak pro jeho
pacienty. Dulezita je autokritika kazdého
z nas, schopnost kritického sebepoznani
a pfiznat si, jak to s ndmi vlastné je.

Piipravila Jaroslava HORANSKA

tak To vioim JA: U jaké mince to skonCi?

Mozna si pamatujete oblibenou
hlagku z dob socialismu: Oteviu novi-
ny — Lenin, pustim si televizi - Lenin,
jeden aby se badl otevrit si konzervu...
Podobné je to s regula¢nimi poplatky,
akordt to neni takova legrace.

Po svém se je snazi uchopit starono-
vy predseda KDU-CSL Cyril Svoboda.
Sdélil, ze musi skoncit chaos, ktery
vznikl kviili postupu CSSD, kdy kraje
hradi za pacienty poplatky ve svych zafizenich. Dluzno po-
dotknout, ze k chaosu notné prispivaji svou necinnosti sami
poslanci a urednici vladni i ministersti.

Pokud jde o feSeni poplatki za recept podle lidovcii, nepla-
tilo by se za polozku a mély by se snizit na dvacet korun, ,,aby
lidé mohli platit jen jednou minci,“ uvedl mluvéi strany
Martin Horalek. Zamysli se nékdo nad tim, Ze mnozi pacien-
ti budou chtit po lékati napsat na recept dvé polozky, aby se
navs$téva v ordinaci vyplatila?

I v pripadé obecné nejvice tolerovaného poplatku za pobyt
v nemocnici si lidé logicky srovnaji, Ze za hlavni jidlo v par-
lamentnim bufetu podle vlastniho vybéru politici zaplati 30
az 40 korun, za kterouzto ¢astku pacient ve $pitale stravu
nedostane. Kdyby o navrhu snizit napt. poplatek za recept
méli, ¢isté hypoteticky, hlasovat ob¢ané, vsadim se, Ze by se té

moznosti radi vzdali. Nikdo v tom zmatku nevi, co je sprav-
né, kdo platit ma a kdo je od poplatki osvobozen, co jesté
plati, co neplati a co je uplné jinak. Ledaze by mohli zvolit
zru$eni poplatkll jako takovych. Pak véfim, Ze by vétsina
hlasovala pro, lékarniky nevyjimaje. V ocich lidu poplatky
a doplatky jedno jsou: dalsi penize, které po nich porad né-
kdo (1ékari, lékarnici, nemocnice...) pozaduje. Dnes i Tomas
Cikrt, byvaly tiskovy mluv¢i byvalého ministra zdravotnictvi
Tomase Julinka priznava: Vétsi pozornost jsme méli vénovat
lékiim a znovu a znovu zdiiraznovat, ze poplatky za polozku
na receptu lékarnikii neztstavaji, ale ze z nich dotuji slevu na
cené i doplatku pro pacienty.

Pied uzavérkou CCL zbyvaly dva tydny do hlasovani send-
tu o dvou névrzich zmén poplatka. Pfipomenme si, Ze po-
slanci v poloviné kvétna zvedli ruku pro ndvrh CSSD (zruse-
ni poplatkd pro déti a mladé, darce krve a dalsi skupiny)
a zaroven vyjadrili souhlas s navrhem komunisttl, regula¢ni
poplatky zrusit uplné. Nevim, jak v tom maji jasno senatori.
Podle sendtni $eptandy vrati navrh do snémovny s doporuce-
nim udrzet status quo minimalné do 1. 4. 2010. Odtvodnéni:
krize. V téchto Casech spi§ vérim, ze si pred hlasovanim hodi
minci. Bez ohledu na vysledek to vidim tak, Ze kvtli poplat-
kim ¢lovek, je-li opravdu nemocny, své vlastni zdravi ne-
ohrozi.

Jaroslava HORANSKA
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Lattova, Z.: Hypnotika
Psychiatrie pro praxi ¢. 3/2009

Od idealniho hypnotika ocekavame kromé toho, ze navozuje a udrzuje spanek, co nej-
podobnéjsi spankovy profil jako spanek navozeny prirozené. Ma mit nizky stupen neza-
doucich u¢inkd a co nejmensi navykovy potencidl. Insomnii délime délky trvani na
akutni (ro¢ni prevalence je 15-20 %) a chronickou. Z téch chronickych je az 75 % sekun-
darnich nasedajicich na psychiatrickou diagnézu a 25 % primarnich. Lécba je jednak
nefarmakologicka - psychoterapeutické postupy (edukace, nacvik relaxacnich technik,
kontrola stimultl, spankova restrikce, paradoxni intence), déle pfirodni a jiné prostredky
(mucenka, kozlik, chmel, alkohol - Schlaftrunk, v historii i opium, rulik) a nakonec far-
makoterapie. Pocatek éry hypnotik spadd do pouziti bromu (A. J. Balad) 1826, v roce
1832 byl syntetizovan chloralhydrat, jehoz hypnotické piisobeni bylo dolozeno roku 1869.
Dale to byly paraldehyd, amylnitrit a kyselina barbiturova v roce 1863 a od roku 1954
benzodiazepiny. Dnes jsou léky prvni volby tzv. Z-hypnotika 3. generace - zopiclon, zol-
pidem a zalepen. Jako tzv. sekundarni hypnotika se oznacuji lé¢iva pouzivana jako hyp-
notika off-label — antidepresiva (trazodon, mirtazapin, doxepin, trimipramin, amirtripty-
lin), antihistaminika (promethazin), antipsychotika (melperon). Z nov¢jsich hypnotik se
pouziva melatonin a selektivni agonista na MT1 a MT2 receptorech ramelteon.

Sedlak, V., Koblizek, V.: Tiotropium v 1é¢bé CHOPN - ¢im dfive, tim 1épe
Interni medicina pro praxi ¢. 5/2009

Hradecti pneumologové popisuji strategii lécby CHOPN, kterd je zavaznou civiliza¢ni
chorobou s dramatickym nartstem morbidity i mortality. Diagnostické a lé¢ebné postupy
kodifikuje GOLD (Svétovd iniciativa pro obstrukéni plicni nemoci). Diivodem k pouziti
anticholinergik je to, Ze i u zdravého c¢lovéka pretrvava v hladké svaloviné dychacich cest
klidovy mirny acetylcholinem indukovany svalovy tonus. Ten je u pacientd s CHOPN
vyrazné zvy$eny. Prvnim lé¢ivem s kratkodobym piisobenim bylo ipratropium (zastupce
tzv. SAMA, short-acting muscarinic antagonists) s délkou piisobeni max. 6 hodin. Pouzi-
va se akutné i chronicky. Tiotropium jako dlouhodobé (24 hodin po aplikaci) ptsobici
anticholinergikum s unikatnimi farmakologickymi vlastnostmi je novou nadéji pro ne-
mocné. Dlouhodobé snizuje frekvenci exacerbaci a zkracuje jejich délku, zlepsuje kvalitu
dusnosti (zmirnéni pocitu), zlepSuje toleranci zatéze, zvysuje cvicebni kapacitu. Blokuje
M3 muskarinovy receptor. Je prvnim zastupcem skupiny LAMA (long-acting muscarinic
antagonists), ve které v brzké dobé muzeme ocekavat dalsi zastupce.

LI 4
Eduard Kucera: E n d (0 metrlaza
Edice Farmakoterapie pro praxi, sv. 26
Jessenius Maxdorf, Praha 2008, 172 stran
Popis endometriézy pochazi jiz z roku 1860 (K. Rokitansky), dalsi vyvoj poznani byl velmi
pomaly. Roku 1896 ji popsal jako adenomyom T. S. Cullen a 1927 pouzil prvni termin endo-
metriéza A. Sampson v USA. Patfi¢na pozornost je nemoci vénovana az od 80. a 90. let
20. stoleti. Eduard Kucera z UPMD je nad{im prednim odbornikem na tuto problematiku.
Brozura se sklada ze 13 kapitol. Po tivodu je to repetitorium
AN OT ACE se slovnickem pojmu, klasifikaci epidemiologii a patogenezi
endometriozy. Treti ¢ast popisuje klinicky obraz, ¢tvrta vyset-
fovaci metody vedouci ke stanoveni diagndzy. V paté casti je
uveden vztah endometridzy k malignim onemocnénim, v Sesté piSe autor o stromdlni endo-
metridze, v sedmé o endosalpingioze. Farmakoterpii je vénovana nejobsahlejsi osma kapitola.
Zahrnuje tyto skupiny 1é¢iv: hormondlni kontracepce, selektini modulatory progesterono-
vych receptortt (SERM - progestiny, mezoprogestiny — mifepriston, azoprisnil), GnRH analo-
ga (goserelin, leuprorelin, nafarelin, triptorelin), hormonalni substituce add-back terapie),
GnRH-antagonisté (ganirelix, cetrorelix), selektivni modulatory estrogenovych receptort
(SERM - raloxifen, tamoxifen), selektivni inhibitory aromatazy (kompetitivni — anastrozol,
letrozol, inaktivatory aromatazy — exemestan), NSAID, imunomoduldtory (pentoxyfylin, lo-
xoribin, interferon a), inhibitory angiogeneze (v experimentu - thalidomid, celekoxib).
Operacni lécba je dal$i variantou terapie, posana je v 9. a 11. kapitole. Posledni cast je
vénovana vztahu endometridzy a asistované reprodukce. Dovétkem jsou nejéastéjsi chyby
a omyly v diagnostice a 1é¢bé endometridzy.

o del$i dobé je molekulou mésice

biologické lécivo.
Maligni ascites je podminka
charakterizovana abnormalni
akumulaci tekutiny v dutiné bfisni. Je zpu-
sobena nerovnovahou mezi vstupem a vy-
stupem plazmy z lymfatickych cév a miize se
vyvinout u pacientt s rakovinou - primarné
ovaridlni, endometria, prsu, kolorektdlni,
zalude¢ni a pankreatu. Obecné, vznik ma-
ligniho ascitu mize nasledovat po vzniku

WIOLEKUILA
MESICE
Catumaxomab

metastaz v bfi$ni dutiné. Pacienti s ascitem
maji $patnou prognézu. Symptomy malig-
niho ascitu zahrnuji zvysujici se obvod pa-
su, abdomindlni bolest, anorexii, nauzeu
a zvraceni. Dosud byla jedinou lé¢ebnou
moznosti peritonealni punkce a drenaz.

V dubnu 2009 EU schvalila pouziti prvni
z fady monoklonalnich protilatek catuma-
xomab (Removab®), prvniho lé¢iva viibec
k léc¢eni maligniho ascitu. Je to hybridni
monoklonalni protilatka (mysi a krysi). Je
specificky indikovan pro lé¢bu maligniho
ascituu tzv. EpCAM (Epitelial Cell Adhesion
Molecule) - pozitivnich nddort. Schvéleni
probéhlo na zdkladé klinickych studii faze
/111, které vykazaly statisticky vyznamné
zlepSeni (délka obdobi bez punkce). Catu-
maxomab byl objeven némeckou firmou
TRION Pharma ve spolupraci s firmou
Fresenius Biotech.

Je to prvni lé¢ivo v této indikaci, pouziva
se v kombinaci s dal$imi dvéma monoklo-
nalnimi protilatkami jako bispecificky tri-
funkéni ptipravek Triomab®. Tim dochazi
k likvidaci nddorovych bunék asi tisickrat
uc¢innéji nez dokazou konvenéni protilatky.

Catumaxomab se podava v intraperitone-
alni infuzi drendznim katetrem pfimo do
ascitu konstantné po dobu 6 hodin. Pred
kazdym podanim se provadi drendz ascitu.
Podavaji se celkem ¢tyti po sobé jdouci dav-
ky: 10mcg - den 0, 20mcg - den 3, 50mcg
- den 7 a 150mcg v den 10.

Fresenius Biotech a TRION ocekavaji
pocatek prodeje v celé Evropé v cervnu t.r.
(v Némecku uz letos v kvétnu).

Literatura u autora.

Stranku pripravil
PharmDr. PAVEL GRODZA
panacea@iol.cz
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Serial CCL: NOVE REGISTROVANE LATKY

Primarni karcinomy jater se vysky-
tuji predevs$im v Asii a v Africe. Své-
tovy primat v poctu pripadd na
100 000 obyvatel zaujima Mongolsko
(53 pripadu) nasledované Jizni Koreou
a Cinou. Ceské republika s 10 piipa-
dy/100 000 obyvatel zaujima 57. pric-
ku. Onemocnéni je sedmkrat Castéjsi
u muzl nez u zen. Ocekava se, Ze se
starnutim populace se bude incidence
tohoto onemocnéni postupné zvyso-

PharmDr. Zdenék Kucera, Ph.D.
Sekce klinické farmacie CLS JEP

vat. Nejcastéjsi formou karcinomtl jater je hepatocelularni karci-
nom jater (HCC). Celosvétové je HCC patym nej¢astéj$im nado-
rovym onemocnénim a po karcinomu plic a kolorektalnim kar-
cinomu je tfeti nejcastéjsi pricinou smrti v disledku nadorovych
onemocnéni. V Ceské republice se HCC vyskytuje téméf vyluéné
s cirhdzou jater. Rizikovymi faktory pro vznik HCC i cirhézy
jsou predevsim infekce virovou hepatitidou B nebo C a chronic-
ky abtzus alkoholu. Zhruba 40 % HCC je zachyceno v ¢asnych
stadiich, kde primarni metody lé¢by jsou chirurgicka resekce
jater, transplantace nebo radiofrekven¢ni ablace nadoru. Protoze
jatra nejsou inervovana, nador neboli, a proto je ¢asto zachycen
az v pokrocilém stadiu. Samozfejmé i lokalizovany nddor muze
¢asem progredovat. Lé¢ebné moznosti u pokrocilych stadii HCC
jsou velmi omezené. Lze konstatovat, ze systémova lé¢ba klasic-
kymi cystostatiky se ukazala jako neuc¢inna. Novou nadéji je ci-
lena protinadorova lécba.

Bunéc¢né nadory ledvin, nékdy téz adenokarcinomy (RCC)
vznikaji z bunék renalnich tubult. Reprezentuji zhruba 2 %
v$ech malignich nadort. Z nich 75-80 % tvori konvencni (svét-
zu. Nejméné u 60 % téchto nadort je inaktivovan von Hippeliv-
-Lindativ (VHL) tumor supresorovy gen. Ztrata aktivity genu
VHL (von Hippel-Lindau) pti mutaci, deleci a inaktivaci vede
k vyznamnému zvySeni produkce HIF (hypoxii indukovany
transkrip¢éni faktor), ktery ma stimula¢ni vliv na produkci VEGF
(vaskularni endotelovy ristovy faktor), PDGF (destickovy risto-
vy faktor) a TGF-a (transformujici riistovy faktor alfa). RCC je
$estou nejcastéjsi pri¢inou imrti na nadorovd onemocnéni, po-
et umrti ve svété je odhadovan na 95 tisic. Median pétiletého
preziti je v praméru 63 %. Nicméné opét je velky rozdil v pro-
gnodze mezi ¢asnym a pokrocilym stadiem. Zatimco ¢asn4 stadia
Ize 1é¢it chirurgicky, u pokrocilych (30 % RCC je diagnostikova-
no v pokro¢ilém stadiu) je situace obtizna. Prvni volbou je cyto-
kinova terapie interferonem alfa a interleukinem 2. I zde predsta-
vuje cilena terapie novou nadéji.

Farmakologické aspekty
Sorafenib je multikinazovy inhibitor ptivodné vyvinuty jako
inhibitor Raf-1. Ten je soucasti vnitfni signalni kaskadové cesty
MAPK/ERK, kterd zac¢ind aktivaci G-proteinu na povrchu bunky
po navazani prislu$ného ligandu, napf. rastového faktoru.

Postupné se ukdzalo, ze sorafenib u¢inné inhibuje fosforylaci
také dals$i ,,soucasti® cesty MAPK/ERK - B-Raf, MEK a ERK
u riznych nadoru. Dale se ukdzalo, Ze sorafenib piisobi inhibi¢né
na receptorové kindzy receptort pro endotelovy rustovy faktor
(VEGFR) 1, 2 a 3, desti¢kovy rustovy faktor (PDGFR), c-kit
a Flt-3. V8echny tyto receptory se uplatiiuji v procesech prolife-
race nadorovych bunék a angiogeneze. Sorafenib ptsobi pfimo
na vlastni nador inhibici Raf, c-kit, Flt-3 signalizace receptoru
pro endotelialni rtstovy faktor (EGFR) a na proces neovaskula-
rizace nadoru inhibici VEGFR a PDGEFR signalnich cest. Raf
kinazy jsou serin/threoninkinazy, zatimco c-kit, Flt-3, VEGFR
a PDGER jsou receptory tyrozinkindz.

Sorafenib

Sorafenib je podavan peroralné. Absolutni biologicka dostup-
nost neni znama, protoze se jesté nepripravila injek¢ni forma,
nicméné dostupnost ve formé tablet je zhruba polovi¢ni oproti
podani roztoku. Absorpci sorafenibu snizuje tuc¢né jidlo (az
30 %). Sorafenib se silné, z 99,5 %, vaze na plazmatické bilkoviny.
Ustéleného stavu bylo dosazeno za sedm dni. Sorafenib je meta-
bolizovan pomoci cytochromu P-450 a nasledné glukuronizo-
van. Zjisténo bylo az 8 metabolitti, z nichz hlavni je také biolo-
gicky aktivni. Polocas eliminace je 25-48 hodin. U specifickych
skupin obyvatelstva (stafi, muzi, Zeny, rasy apod.) nebyly zjistény
odchylné farmakokinetické vlastnosti.

Klinické aspekty

Ucinnost sorafenibu byla potvrzena v klinické studii zahrnuji-
ci 602 pacientti s pokrocilym hepatocelularnim karcinomem bez
predchozi cytostatické 1é¢by. Sorafenib byl podavan v davce
400 mg 2x denné. Pramérné celkové preziti bylo 10,7 mésicti ve
vétvi sorafenibu vs. 7,9 mésict ve vétvi s placebem (hazard ratio:
0,69; 95 % CI: 0,55-0,87, p < 0,001). Nebyl v§ak pozorovan rozdil
v dobé do symptomatické progrese onemocnéni. U¢innost sora-
fenibu u pacienttl s pokrocilym renadlnim karcinomem byla sle-
dovana ve studii s 903 nemocnymi rezistentnimi na standardni
lécbu. Také zde bylo davkovani 2x denné 400 mg. Primarnim
cilem studie byla doba preziti, sekunddrnim napf. median bez
progrese onemocnéni. Medidn doby preziti nebyl dosazen, pro-
toze jiz v prvni interim analyze doglo ke sniZeni rizika dmrti
028 % (95% CI: 0,54-0,94) a nasledné byla povolena lé¢ba sora-
fenibem i u nemocnych, ktefi uzivali placebo.

Oproti 1é¢bé sunitinibem se zd4, ze 1é¢ba sorafenibem méd mé-
né zavaznych nezadoucich ucinki. Mezi nejcastéjsi nezadouci
ucinky pattily prajem (50 % pacientt), kozni projevy (50 % pa-
cientt, napt. vyrazky nebo syndrom palmoplantarni dysestezie),
unavnost (40 %), anorexie (40 %), vypadani vlast (25 %), nevol-
nost (20 %) a hypertenze (10 %), lymfopenie, hypofosfatémie.
Lékové interakce determinuje metabolismus na CYP P450 3A4
a vysoka vazba na plazmatické bilkoviny.

Obvykla davka sorafenibu je 400 mg 2x denné, tzn. 4 tablety
po 200 mg denné. Lécivy pripravek s obsahem sorafenibu se
jmenuje Nexavar a vyrabi jej spole¢nost Bayer, baleni obsahuje
112 tablet po 200 mg. Uhrada pojistovnou na 28 dni 1éby je
zhruba 100 tisic K¢.
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NOVE NEBO MENE ZNAME Zingiber officinale ROSC_

LECIVE ROSTLINY:

Zingiber officinale Rosc. - zazvor lékarsky, (Zingiberaceae).

Az metr vysoka, vytrvald bylina se silné rozvétvenym oddenkem. Tato prastara kulturni

rostlina jiZ neni znama v planém stavu, na plantazich je mnozena vyhradné vegetativné.

Pochazi pravdépodobné z tropické Asie, odkud se rozsirila do tropii celého svéta.
Drogu tvori oloupany ususeny oddenek. V tradi¢ni ¢inské mediciné se uziva odde-

nek usu$eny (ganjidng) i Cerstvy (shengjiang). Zazvor lze u nds péstovat v béznych

bytovych podminkach jako okrasnou i uzitkovou rostlinu.

Synonyma: Amomum zingiber L.

Obecny nézev: adrak (ind.), jiang (¢in.) (¢ti tiang), ginger (angl.)
Sbirand cast: rhizoma

Droga: Zingiberis rhizoma

Obsahové latky: 3 % silice s prevahou seskviterpenu a-zingiberenu, dale p-seskvifelan-
drol, B-bisabolen, a-farnesen, ar-kurkumen a moterpeny p-felandren, 1,8-cineol, citral,
borneol aj. Ostrou chut drogy vyvolavaji netékavé fenylpropanové ketony gingeroly
a shogaoly, jejichz zastupci se 1i$i pouze délkou postranniho fetézce. Z nich nejvice je
zkouman 6-gingerol a 6-shogaol. U nds prodavany ,,praskovany zazvor® obsahuje v po-
rovnani s ¢erstvym oddenkem pouze stopy silice. Déle jsou zastoupeny aminokyseliny,
fosfolipidy, steroly, triglyceridy, volné mastné kyseliny a jiné latky.

Utinky a pouziti: v tradi¢ni ¢inské mediciné oblibené stomachikum, antiemetikum, an-
tidiarrhoikum, antiastmatikum a kardiotonikum. Cerstvy i suseny oddenek vykazuje
tropismus k draze plic, sleziny a zaludku. V lidové mediciné je zazvor uzivan pii dys-
pepsiich, kolikéch, kasli a nachlazeni. Casto se aplikuje ve formé zézvorového piva.

Protizanétlivé ucinky drogy souviseji s inhibici COX 1 a COX 2 (omezeni syntézy
prostaglandint) a inhibici 5-lipoxygenazy (atlum syntézy leukotrient). Nejsilnéji
pusobi izolovany 6-gingerol. Také antiemetické tc¢inky zazvoru jsou spojovany s vaz-
bou 6-gingerolu a 6-shogaolu na serotoninové receptory v ileu (5-HT3), predpoklada
se i spoluptisobeni v CNS. Dale droga snizuje hladinu LDL-cholesterolu a mirné zvy-
$uje koncentraci HDL-cholesterolu, slouzi jako antiagregans a antidiabetikum.

Byla zjisténa dobra antimikrobialni uc¢innost proti Staphylococcus aureus a Escherichia coli. Oblibené kotfeni.

V distribuci jsou pripravky slouzici jako antiemetika a nesteroidni antiflogistika.

a-zingiberen

Dévkovani: nejvyse 5 g denné k pripravé odvaru nebo nalevu.
HO
Nezadouci aéinky a kontraindikace: nepodavat prfi prokazanych
CH, zlu¢ovych kamenech. Moznost vzniku kontaktni dermatitidy.
(@) || Vysoké davky mohou zpiisobit deprese, srde¢ni arytmie, paleni
| zahy a prijem. Vyssi davky u téhotnych a kojicich se nepovazuji
CH, OH W
za bezpelné.
6-gingerol Interakce: snizuje u¢inky antacid, nepodavat sou¢asné s warfari-
nem, s ginkgem a cesnekem.
HO Zdroje:
AISLP, Hagers Handbuch der Drogen und Arzneistoffe,
CH HerbMed, Medline, Tang,W., Eisenbrand,G.: Chinense drugs of
\ 3
? ‘ ‘ plant origin, 1992, Toxnet, Wikipedia.
CH3 . v 7 A
PharmDr. Milo§ POTUZAK
6-shogaol Obrdzek: Wikipedia, vzorce: autor
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Osoby a obsazeni:

Jaroslav Marsik — pravni poradce CLK,
autor napadu, motor vypravy

Martin Matl - ¢len ptedstavenstva CLK,
nezdolny optimista,

Stanislav Havlicek — prezident CLK,
polamany ,,skokan roku“

Jindfich Marsik, bez vazby na CLK,
lékat vypravy

Veronika Filevova - fidi¢ka, kucharka,
technickd a moralni podpora

Alena Marsikova - navigace a materské
rady

Do sedel

Réno jsme do auta nacpali véci pro Sest
lidi na ¢tyti dny a kazdy z cyklistt navic
specidlni vyzivu od firmy Nutrend, ktera
prispéla k realizaci toho $ileného ndpadu.
Predstartovni trampoty posunuly ostry
start na 9:20 hodin. Pozdéji vecer nam ten
¢as hodné chybél, ale prvni ranni etapa
z Cinovce do Drazdan byla idylicka. Slu-
ni¢ko svitilo, pSeni¢na pole lemovaly
modré chrpy (Centaurea cyanus, Astem-
déli Labe v Drazdanech.

Na dalsi padesatce z Drazdan do Hoyer-
swerdy (nevim, ktery vtipélek ji zacal fikat
Hujer’s Ferda) jsem si vydechnul jen ve
chvili, kdyz Jarda, po jemném upozornéni,
ze nejedeme ¢asovku, zpomalil ze 40 na 36
km/hod. Cestou jsem zaregistroval ubytek
poli (a chrp) a silnici zacaly lemovat aleje
akata (Robinia acacia, Fabaceae). Viné
akatovych kvéta hladila mou dusi roman-
tika, ne tak uz vrtule vétrnych elektraren,
které se obcas objevily na horizontu v za-
tisi s chladicimi vézemi uhelné elektrarny
Boxberg. Krize se dostavila na 138. kilo-

Sahnout si na (morske) dno

metru, uvédomil jsem si, Ze do vecera
zbyva jesté 120 km a krajina zacina byt
jednotvarné stejna, stejné jako protivitr
a pozorovani pastorku kola prede mnou.

Rozhodl jsem se, ze mé krize na 150.
kilometru opusti a do Chotébuzi jsem
vjizdél v Cele nasi ¢tverice. Hned po par
metrech ve mésté jsem rad prenechal
predni pozici zkusenéj$im. Nebylo to nic
platné, v prvnim kfiZeni s tramvajovou
trati se mé predni kolo zamilovalo do ko-
lejnice a ja si nedobrovolné ustlal v kole-
jisti. Nasledky padu nebyly tak hrozné ja-
ko fantazie vSech prihlizejicich, mou
vlastni nevyjimaje.

Akatové aleje stridaly haje dubt (Quer-
cus robur, Fagaceae), v germanské mytolo-
gii zasvécené bohu bleskti, Thoérovi. To
jsme zjistili na 190. kilometru. Nebe se
otevrelo a nékdo zacal vylévat védra s vo-
dou. Vidét bylo, jenom kdyz se blyskalo,
slySet nebylo viibec. Kazdé dalsi $lapnuti
bylo o néco téz$i uz jenom proto, Ze boty
nasakly vodou. Pak zacaly padat kroupy.

V kempu jsme se vSichni sesli az po
pulnoci. Kdyz jsem v 1:10 rano uléhal,
uvazoval jsem, kde na cesté pres NDR
stala chyba, v planu rozhodné nebylo
282 km.

Cesta k mori

Uz pred usnutim jsem byl presvédceny,
ze rano nikam na kole nejedu, pokud vii-
bec budu vstavat. Ale vstal jsem. Kolo ma
dneska ma narozeniny, mam ho presné
Ctyfi tydny... Presvédcuji sam sebe, Ze
uvodni Sedesatku zvladnu. Potézkavam
boty a pfi pohledu na nebe se s tézkym
srdcem vzdavam chvilkového komfortu
suchych ponozek.

Neékteré napady jsou absolutné
nerealné. Neuvéfitelnymi
zustavaji i v okamziku,
kdy se stanou skute€nosti.
Jak se zrodil napad dojet
na kole k mofi, moc nevim.
Néco malo vim o jeho realizaci.

Posledni Enduro Snack jsem dojedl na
padesatém kilometru, kdyz jsem vyjel z le-
sa stromt pfimo do lesa vétrnych turbin.
Vsechny se tocily, takze jsem se naucil fa-
dit rychlosti taky proti vétru. I historické
vétrné mlyny svéd¢i o dlouhodobém vy-
uzivani vétru v téhle ¢asti Némecka.




Na sedmdesatém kilometru jsem dopil
posledni zbytek Unisportu. Na osmdesa-
tém, pfi prijezdu kolem zoo v Anger-
miinde, ve mné moc Zivota nezbyvalo.
Skrz mfize se na mé zalibné divali mrcho-
zravi ¢api marabu (Leptoptilos crumenife-
rus, Ciconiidae). Kde jsem cestou v NDR
udélal chybu?

Rannich 60 km se mi protdhlo na 82
km. U auta do sebe laduji rozinky i vcerej-
§i téstoviny, banan i salam. Druhou etapu
druhého dne si prohlidnu z auta. Alespon
udéldam néjaké fotky kluku pfi prijezdech
alejemi kastant (Aesculus hippocastanum,
Hippocastanaceae). Asi 50 km od pobrezi
znovu nasedam na kolo. Tuhle cestu si
vychutnam, nenecham se honit a zvolna
dojizdim k mori. Posledni 3 km z kopce,
ale kdyz proti vétru prestanu $lapat, kolo
se zastavi.

Protoze se mi v kempu ani za hodinu
nedafi najit stany, voldm Veronice. V tu
chvili dorazili kluci do stejného kempu
jako ja, jenze stany stoji o par kilometrt
jinde. Uz zase jedu na konci pelotonu
a ptam se, kde se v Jardovi bere ta energie?
O kondici nejlépe vypovida Martinova
smska domt: ,,Jsme u more, jesté jsem ho
nevidél a je mi to jedno...“Is poloviénim
poctem kilometrii jsem na tom stejné. Na
koupani by stejné nedoslo, voda v mofi
méla tak 12 °C.

Slachy a vazy
Prielo celou noc. Réno neprselo jen pii
foceni na plazi. Vyrazili jsme do desté,
ktery 10 km od pobrezi vystiidal vitr. Pfes
noc se otocil a znovu nam foukal do tvari.
Souboj se zimou a protivétrem prohrava-
ji po 100 km Jindrovy achilovky a moje

kolena. Sjezd veterant (zejména Mercedes)
oba monitorujeme z auta. Jardu s Marti-
nem mezitim zméfila policejni hlidka pri
prekroceni rychlostniho limitu v obci.
Kdyz od kluk zjistili, Ze se jejich velkd ze-
meé da prejet za 2 dny na kole, povolily jim
mimické svaly a nechali je jet. Venku pre-
stalo foukat, v Rheinsbergu sedame s Jind-
rou znovu na kola. Je znatelné tepleji
a z okrajli poli ¢ervené sviti vi¢i maky (Pa-
paver rhoeas, Papaveraceae). Vecer v kem-
pu jizné od Postupimi poprvé bez zadrhelti
vychutnavame Regener od Nutrendu.

Slzy dojeti (od slovesa dojeti)

»Budicek,“ ozvalo se nemilosrdné v 5:50
rano. A tfi dosud leZici jezdci poslusné
vstali. Jestli vS§echno ostatni, tohle mi do-
ma nikdo neuvéri.

I kdyzZ je brzy rano a nedéle, nejde pre-
hlédnout vrcholici sklizen chrestu (Aspa-
ragus officinalis, Asparagaceae). Jindra la-
buznicky vypravi o grilovani chrestu ve
slaninové rolce a ke gulasi u Marsiki to
mame necelych 240 km. V Jiiterborgu
u m¢ Jindra diagnostikuje vodu v koleni
a tak dal pokracuji ve tfech. Moje dalsi
uloha uz je jen fotit a navigovat. Na posled-
ni zastavce v Drazdanech maji kluci na ta-
chometrech 950 km a evidentné dostatek
energie na zavérecné krusnohorské stou-
pani. Dokonce pry dojde i na zavodéni.

1 026 km za ¢tyfi dny. Chtit vic nez mii-
ze$, a udélat vic nez chce$. S podporou
z domova a zdzemim doprovodného vozu
(dékuji Alené a Veronice) je to mozné.
Expedice je Gspésna, teprve kdyz se v8ich-
ni vrati. My se vratili vSichni. Dojeli jsme.

Panové, bylo mi cti!

Stanislav HAVLICEK

...karcinom prsu je nejobvyklejsi typ
nekozni rakoviny u Zen v USA? Odha-
duje se, Ze roéné nové onemocni zhruba
182 500 Zen a 40 480 Zen na tuto choro-
bu zemfe.

...nezadouci/neocekavané lékové pri-
hody (ADE) patfi k tém, které jsou
u hospitalizovanych pacienti nejob-
vyklejsi? Podle publikovanych vyzku-
mu se tyto nezaddouci ptihody vysky-
tuji u 10,9 z kazdych 100 hospitalizo-
vanych nemocnych, z tisice ambulant-
nich pacientt se objevi mési¢né u 14,9
pacienti. ADE prodluzuji hospitaliza-
ce 0 2,2 dne a nemocni¢ni naklady
zvy$uji o 3 244 americkych dolart.

...podle pruzkumu vedeného firmou
Pfizer jeden z deseti lidi priznavd, ze
kupuje 1é¢ivé pripravky, jejichz vydej je
vazan na lékarsky predpis bez tohoto
predpisu, a z nich polovina tak ¢ini
prostrednictvim internetu? Spektrum
téchto pripravki tvori ty, které jsou
urceny k 1écbé erektilnich dysfunkci,
dale k odvykani koufeni, pfipravky na
hubnuti, ale také na sniZzeni hladiny
cholesterolu a k terapii deprese. Pri-
zkum byl organizovan jako soucést
kampané vedené proti falsovani 1éka,
pticemz bylo osloveno bezmila tisic
respondentt v celé Velké Britanii.

...z osmdesati procent dospélych ob-
¢ant Spojenych statti, ktefi na interne-
tu vyhledavaji informace tykajici se
zdravi, se 37 procent zaméfuje na in-
formace o lécivech, jejich vydej neni
vazan na lékarsky predpis?

...podle Svétové zdravotnické organi-
zace souvisi priblizné jedna tfetina
umrti na celém svété s kardiovaskular-
nimi onemocnénimi?

...pocet lidi bez zdravotniho pojisté-
ni ve USA stale roste? V lonském roce
bylo nepojisténo témér padesat milio-
nu osob mladsich 65 let.

...pacienti starsi 65 let jsou vystaveni
nejvétsimu riziku chyb v medikaci? A to
s ohledem na vys§i prevalenci chronic-
kych onemocnéni, uzivani vyssiho po-
¢tu léciv a vetsi zavislosti, nez mladsi
pacienti. Témér jedné tretiné vSech ne-
zadoucich lékovych reakci zaznamena-
nych v literatufe bylo mozné predejit.

(Par)
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Trojjazycna prazska sazba z roku 1659 (ll.)

Jak jsem uvadél v prvni ¢asti tohoto ¢lanku, prazska
Iékarska fakulta vydala pred 350 lety latinsko-Cesko-
-némeckou lékarnickou sazbu, ktera kromé svého vy-
znamu pro historii farmacie predstavuje svédectvi
o zivotnich podminkach po tricetileté valce.

P. Drabek

Dvacétou prvni tfidou sazby zacdinaji suroviny. Na jejich dvod
zatadili autoti chemicka lé¢iva v tehdej$im pojeti. Nazev Pulveres
chymici, flores, magisteria & sales prelozili do cestiny jako ,VSeli-
jaké alchymistské prasky, flores, magisteria a soli“. Na vysvétle-
nou je tteba dodat, ze flores byly latky ziskané sublimaci, magis-
teria vysrazenim. V této ttidé se také pouziva termin faecula, coz
byl $krob, ziskany z vyluhu z rozdrcenych kofent. Velkou skupi-
nu tvofi soli, jimiz se vSak vét§inou nazyvaji odparky vyluht
z popela ruznych rostlin. K chemickym latkdm, jak je chipeme
dnes, pattfila kamenna stl (Sal gemmae), kamenec, ledek (Nitrum
praeparatum = ,Strojeny salytr® !), slou¢eniny rtuti, antimonu,
zeleza a olova.

Dvacatd druha tfida je vyhrazena pro Balsama artificilia (Bal-
samy kunstovné strojené). Pripravovaly se obvykle rozpousténim
pevnych latek v oleji nebo v éterickém oleji. Pattil k nim napt.
Balsamus orientalis verus (,Spravedlivy orientalsky balsam®
a Balsamus sulfuris anisatus (,Sirovy balsam z anyzového oleje,
ktery se pripravoval zahfivanim sirného kvétu v anyzové silici).

Dvacatad treti tfida obsahuje 153 rostlinnych drog. Jeji latinsky
nazev Stirpes & Herbae je jednoduse prelozen jako ,,Byliny®
Je mezi nimi téZ Nicotiana (,,Tabdkové listi“). Ceny v této tridé
jsou vétsinou uvedeny za hrst (manipulus). V nasledujici tfidé
jsou kvéty. Napf. cena kvétd razi se lisila podle barvy: nejdrazsi
byly cervené a nejlevnéjsi bilé. Tento rozdil v cené pramenil z na-
zoru, Ze Cervené rize, které staly Sestkrat vic nez bilé, jsou nej-
ucinnéjsi. Ve dvacaté paté tride je sto druhi korend, napft. rebar-
borovy koten je uveden jako dvoji : pravy a mni$sky. Rozsahla je
také dvacata Sesta trida, zahrnujici devadesat druhti semen.

WVielijaké kiry“ (Cortices) tvori dvacatou sedmou tfidu. Né-
kdy jsou do ¢estiny prelozeny zdrobnélinou ,,ktrka“ (napt. bezo-
va nebo granatova). Cortex ligni sancti je prelozen jako ,Kura
francauského dreva® Naproti tomu ,francausové drevo® se
ve dvacaté osmé tridé latinsky nazyvalo Lignum quajacum.

Dvacatd devata ttida zahrnuje 42 druht ovoce. Jeho cena je
vét§inou udavana za libru. Nasledujici tfi tfidy zahrnuji razné
produkty rostlinného piivodu . Nejprve to jsou Succi concreti &
inspisati (,V3elijaké $tavy vysusené®), mezi néz pattilo Opium
thebaicum, manna, aloe i su$end ,kozlova krev® (Sanguis hirci).
V nasledujici tfidé jsou uvedeny $tavy tekuté (Succi liquidi ex
plantis et fructibus = ,Rozli¢né z bylin a ovoce vytlacené $tavy®).
Nejdrazsi byly $tavy vylisované z granatovych jablek, pomeranct
a ruzi. Nejlevnéjsi naopak byly $tavy z kdouli, morusi, bortvek
a z nezralého vina. Tticatd druha tfida je sice nadepsana ,,Vseli-
jaké gummy®, ale obsahuje také pryskytice, kalafunu, barevné
pecetni vosky, terpentyn a dehet. T¥icata treti tfida zahrnuje 17
druhti v tu dobu bézného kuchyniského koreni (napf. hiebicek,
skofice, $afran, muskat, pept a zazvor).

Tricatou ctvrtou tfidou zacinaji 1é¢iva zivocisného puvodu.
Nejprve jsou uvedené ,,Kosti a skorepiny® (Ossa & testae). Mezi né
pattila ,kostka z srdce jeleniho“ (Os de corde cervi), ,,perlova mat-
ka“ (Mater perlarum = perlet), ,strouhana slonova kost (Eboris
rasura) i ,jednorozec pravy” (Unicornu verum). V tficaté paté tridé
byly ,Véci, kteréz se od zvifat vselijakych schovavaji“ (Partes ani-
malium), napt. kantaridy, vI¢i jatra, liS¢i plice a také Priapus cervi.

»Sadla, tuky a loje“ (Pinguetudines, Axungiae, Seva, Medullae)
tvorily tficatou Sestou tfidu. Z dvaceti tfi druhti sadel bylo nej-
draz$i hadi sadlo. Ltj (Sevum) byl tuk ze zvitat, ktera maji rohy
nebo parohy (jelen, skopec, kozel, tele). Morek (Medulla) se zis-
kaval z kosti telat a jelent.

N
’{cademmr .ro-d‘cﬁ:m i

B s .-
T bmqtmo?}c' orts bl “--‘

- LAUDANO OriaTO
L1BER SINGVLA

Ris.
‘:F:mlco u'ﬁ .

1671

Galenickd laboratot na rytiné z roku 1671.

Tricata sedma tfida obsahovala ,Vselijaké rudy a ze Zemé
pochézejici véci® (Metalla, terrae & inde providentia). Mezi né
pattila L Ziva rtut ,»Bily nic prasek® (Nihil album = oxid zine¢na-
ty) i 1é¢ivé hlinky, zformované do vyliskil s oznacenim pavodu.
Proto se nazyvaly Terra sigillata a sazba uvadi ¢tyti druhy. Neni
ztejmé, odkud presné pochdzela Terra sigillata Bohemica, ale
Terra sigillata Stringensis se tézila ve Slezsku u mésta Striegau
(dnes polsky Strzegom). Objevil ji tam jeden z osobnich lékait
Rudolfa II. Johann Baptist Montanus (1531-1604) a svij objev
publikoval v r. 1583 ve Vratislavi.

Kameny (Lapides) jsou uvedeny samostatné v tficaté osmé
tfidé. Kromé drahokami a polodrahokamt je tam téz uveden
bezoar a také koraly, které bychom hledali spi§ v posledni, tj.
ve tficaté devaté tridé. Ta se nazyva ,Véci kteréz od vod a more
vyhazované bejvaji“ (Aquarum & maris excrementa) a obsahuje
napf. ambru, rybi tuk (tj. vorvanovinu, Sperma ceti) a také tfi
druhy jantaru (bily, zluty a ¢erny ,,akstejn®).

Zavér sazby tvori Taxa laborum (,Vymeéfeni, co Apatykar za
praci sobé pokladati mitize). Jsou tam uvedeny nejenom polozky
za pripravu riiznych aplika¢nich forem (obklady, masti, napoje,
pilulky, prasky atp.), ale také za ,,applicirovani jednoho klysteru®
Za to mohl pocitat 20 az 24 krejcart. Nejdrazsi bylo ,,dystyllova-
ni vody skrze sklenny alembik, jez by den a noc trvalo®. To stalo
32 krejcart.

Z uvedenych prikladil je patrné, jak se v 17. stoleti rozrostla
materia medica. Politické poméry vsak nebyly ptiznivé odpovi-
dajicimu rozvoji ¢eské terminologie. Ani po ¢tyticeti letech, kdy
vy$la nova sazba, se ¢eské nazvoslovi vyrazné nezlepsilo.

Literatura u autora
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KOLEGYNE A KOLEGOVE,

PRECTETE SI NECO O NAS:

Okresni sdruzeni Usti nad Orlici

Okres Usti nad Orlici, dnes tedy jiz byvaly, se nachazi ve vychodni éasti
Pardubického kraje. Jeho centrem je mésto Usti nad Orlici. Rozloha okresu
je 1 258 km2 a priblizné 137 tisic obyvatel Zije v 10 méstech a 105 obcich.
Nejvétsim méstem co do poétu obyvatel je znamy Zelezniéni uzel Ceska Tre-
bova se 16 655 obyvateli, nasleduje Usti nad Orlici, Vysoké Myto, LanSkroun,
Chocen, Letohrad, Zamberk, Kraliky, Cervena Voda a Jablonné nad Orlici.

Nejvychodnéj$im a zaroven nejsever-
néj$im mistem okresu je znama turisticka
oblast s tfeti nejvyssi horou Ceské republi-
ky 1424 mvysokym Kralickym Snéznikem.
Milovnici zimnich sportd znaji jisté Orlic-
ké hory, jejichz cast zasahuje na uzemi
okresu. Reky Tichd a Divoka Orlice se
proplétaji zdejsi krajinou a jejich hladina
je od povodné v roce 1997 velmi bedlivé
sledovana. V severni césti okresu, kterad
hrani¢i s Polskem, stoji za zhlédnuti sys-
tém vojenskych pevnosti budovanych
v predvalecném obdobi. Znamou letni re-
kreacni oblasti je prehrada Pastviny.

Z rodaki naseho kraje je vhodné uvést
Mistra Jaroslava Kocidna, na jehoZ pocest
se v Usti nad Orlici kazdoro¢né kond me-
zinarodni houslova soutéz Kocidnovo
Usti. Na odvracené strané Mésice je po-
jmenovdn krater podle Jana Marka Marci
(1595-1667), osobniho l1ékare cisaft a re-
ktora UK, rodéka z Lanskrouna. Ve Vyso-
kém Myté pusobil 32 let klasicky filolog

V méstském muzeu Zamberk je instalo-
vana a vefejnosti pristupna novogoticka
Erxlebenova lékdrna. Pochazi z 90. let
19. stoleti a vedle Iékarenského nabytku si
lze prohlédnout i vahy, hmozdife, pra-
chovnice, dievéné i porcelanové stojatky
a dal$i historické predmeéty.

Z novodobé historie jisté stoji za zmin-
ku skute¢nost, ze vSech ptivodnich 11 Ié-
karen okresu bylo zasluhou tehdejsiho
okresniho 1ékdrnika PhMr. RNDr. Jarosla-
va Jiry pribézné modernizovano a Zze
v tehdejsi okresni 1ékérné v Usti nad Orlici
byl v roce 1971 instalovin a uveden do
provozu, jako druhy v tehdejsim Cesko-
slovensku, dispenzaéni box (viz foto).

V soucasné dobé je v nasem okrese 29
lékaren a ¢tyfi OOVL. To v porovnani
s poctem obyvatel dava primeér néco pres
Ctyfi tisice obyvatel na jednu lékdrnu
(v¢etné vydejen). V okresnim sdruzeni
v soucasné dobé evidujeme 88 lékarnikil.

7 doby okresniho lékdrnika RNDr.

Predstavenstvo Okresniho sdruZeni lékarniki Usti nad Orlici:

predseda

PharmDr. Zdenék Obr

¢lenové

RNDr. Véclav Seda, PharmDr. Jana
Honzalova, PharmDr. Hana Hejlova,
PharmDr. Josef Marek, Mgr. Petr Balas,
Mgr. Tomas$ Nechvil

Otmar Vanorny, znamy zejména jako pre-
kladatel Homérova dila Illias a Odyssea.

Nejstarsi lékarnou na uzemi naseho
okresu je z roku 1724 lékarna U zlatého
orla ve Vysokém Myté (viz foto), zaloZzena
lékarnikem Hernciem Eberlem. S odstu-
pem 70 let je ziizena lékdrna U milosrdné-
ho samaritdna v Lanskrouné a o dva roky
pozdéji U cerného orla v Krélikach.

7 jesté star$ich historickych prament
lze vy¢ist, ze prvnim historicky doloze-
nym lékarnikem, tehdy apatykafem, byl
Matéj z Myta. Je autorem nejstarsiho pre-
kladu dila italského lékare Quirica de
Augustis Lumen apothecariorum (Svétlo
apatékariv, z Latiny od Matéje z Mejta)
z roku 1496, pojednévajiciho o léc¢ivech
v ¢eském jazyce.

PhMr. Jiry, ktery organizoval pravidelné
$kolici akce, v té dobé povinné pro vSechny
zaméstnance, jsme si vzali inspiraci a jiz
nékolik let organizujeme dvakrat ro¢né
odborné odpoledne v pfijemném prostiedi
malé obce Petrovice. Témata prednasek

Na odvracené strané Mésice
je pojmenovan krater podle
Jana Marka Marci (1595-1667)
osobniho |ékare cisaf
a rektora UK,
rodaka z Lanskrouna.

volime tak, aby byla pfinosem pro odbor-
nou praci lékdrnikd i farmaceutickych
asistentek. Petrovické akce se vedle okres-
nich shromazdéni a ,krizovych setkani®
staly mistem k prodiskutovani nasich pro-
blémt a hlavné k neformalnim setkanim.
Témi se snazime sniZovat zna¢nou miru
anonymity mezi nami, kterou povazujeme
za velmi nepfijemnou a nevhodnou pro
rozvoj obvyklych kolegidlnich vztahd.

S ostatnimi okresnimi sdruzenimi nase-
ho kraje jsme domluveni na vytvoreni
spole¢né Cestné rady a revizni komise. Ve
véech sdruzenich jsou zvoleni ¢lenové vy-
$e uvedenych komisi, ¢eka se na ustavujici
schizi.

Povazuji za vhodné vyzdvihnout praci
nasich kolegi pro komoru. PharmDr.
Josef Marek je ¢lenem revizni komise.
RNDr. Véclav Seda je po praci v minulém
predstavenstvu CLK ¢lenem ¢estné rady.

PharmDr. Zdenék OBR,
predseda OSL
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Postmenopauzalni aplikace genisteinu

nisteinu.

Mgr. Tomas Volny

Nejcastéji vyuzivanym zdrojem genistei-
nu (4°,5,7-trihydroxyisoflavonu) jsou seme-
na s6ji (Glycine soja), ktera obsahuji asi 800
pg smési izoflavont na 1 g sojové moucky.
K dobfe popsanym mechanismiim uéinka
genisteinu patfi jeho estrogenni a antiestro-
genni aktivita (SERM aktivita) zprostredko-
vana jeho interakei s prevdzné p-estrogenni-
mi receptory. Z dosavadnich priikaza pri-
tom vyplyva, Ze estrogenni aktivitu lze spo-
jovat spise s niz§imi dennimi davkami (asi
< 100 mg/den), antiestrogenni aktivitu Ize
spojovat spiSe s vys$imi dennimi davkami
(asi > 200 mg/den) a vyznamnou plazmatic-
kou koncentraci genisteinu. Jeho estrogenni
aktivita se napriklad uplatiiuje v modulaci
menopauzalnich potizi a antiestrogenni
aktivita se muze uplatnit v chemoprevenci
karcinomu prsu a prostaty. Kanceroprotek-
tivni ucinky jsou dale podpofeny inhibici
tyrosinkindz, DNA-topoisomerdaz, 5 a-re-
duktaz a aromataz.

Rutinni aplikace v chemoprevenci karci-
nomu prsu a prostaty je zfejmé predc¢asna. Je
nutné si uvédomit, ze az pri 100krat vyssi
plazmatické koncentraci nez u estradiolu
byla potvrzena schopnost izoflavoni kom-
petici inhibovat vazbu estrogent na estro-
genni receptor a vazbu estrogenti na steroidy
vazajici proteiny (SBP). Pti uvedenych den-
nich dévkach genistein soucasné ovliviiuje
nékolik enzymovych systému (SEM aktivi-
ta), priikazné inhibuje enzymovy systém
5 a-reduktazy a aromatazy, coz se muze po-
zitivné projevit i v chemoprevenci hyperpla-
zie prostaty. Déle inhibuje aktivitu tyrosinki-
nazy, ktera ma velmi dtlezitou tlohu v riistu

Béhem nékolika let si dopliiky stravy s obsahem
pfirodnich latek izoflavont ziskaly znaénou obili-
bu. Jejich obchodni Uspésnost vyznamné pod-
pofila i vyzkum. Vedle racionalni modulace me-
nopauzalnich potizi je patrny trend zkoumat
dalSi potencialni zdravotni benefity, které by
postmenopauzalnim zendm mohlo pfinést dlou-
hodobé uzivani izoflavoni. Nejvétsi pozornost
je v poslednim obdobi vénovana izoflavonu ge-

bunék a kontrakei hladké svaloviny. Je pro-
kazano, ze genistein inhibuje syntézu proza-
nétlivych cytokintt (TNF alpha, IL-1beta)
v chrupavce. Tato aktivita by mohla zpoma-
lovat jeji degenerativni zmény a priznivé se
projevovat u osteoartrozy. Bude vSak nutné
cilené klinické ovéreni. Pfi nékolika prekli-
nickych experimentech na zvifecich mode-
lech se simulovanym nedostatkem estrogent
a osteoartrézou byl porovnavan vliv klasické
substitu¢ni hormonalni terapie a izoflavonu
na kvalitu chrupavky a priibéh osteoartrdzy.
Pozitivni statisticky vyznamny vliv byl pro-
kazan pouze u substituéni hormonalni tera-
pie. Jini autofi popisuji inhibici syntézy pro-
zanétlivych cytokind také u endotelidlnich
bunék kapilarniho recisté a indukci enzymu
katalaz a superoxiddismutdz, coz predstavu-
je soubor antiaterosklerotickych ucinka.
Ptimy vliv genisteinu a jinych izoflavontl na
metabolismus krevnich lipidii a cholesterolu
se nepodarilo uspokojivé prokazat. Dlouho-
dobé peroralni uzivani genisteinu je nepo-
chybné spojeno s radou metabolickych
zmén, které se béznymi experimentdlnimi
metodami a postupy obtizné popisuji. Tako-
vé aktivity lze ocekavat u biologicky ucin-
nych metabolitii genisteinu (ostatnich izo-
flavonti a lignant), které se prevazné vylucu-
ji mo¢i. Prozatim nedostate¢né je potvrzena
jejich schopnost snizovat tonus hladké sva-
loviny a omezovat degenerativni zmény na
fibroblastickych vldknech vaziva mocové
trubice a zpomalovat tak postmenopauzalni
atrofické zmény mocové trubice.

Vliv na metabolismus kosti

Pozitivni vliv dlouhodobé podavané den-
ni davky izoflavonii vyssi nez 80 mg na me-
tabolismus kosti u postmenopauzalnich Zen

potvrzuji autofi nedavné cenné metaanaly-
tické studie, ale také autofi kvalitni dvouleté
randomizované, dvojité zaslepené a place-
bem kontrolované studie, ktefi 203 zdravym
postmenopauzalnim zendm podavali 2 roky
90 mg sojovych izoflavonti v kombinaci
s 25 g sojového proteinu denné. Dalsi expe-
rimenty s $estimési¢nim podavanim vyssich
davek izoflavont (120 mg denné), a to
i v kombinaci s exogennim estradiolem,
ukazuji, ze doporuceni dlouhodobého uzi-
vani obdobnych dennich davek genisteinu
a sojovych izoflavonu u zdravych postme-
nopauzalnich zen muiZze byt raciondlni.
Genistein prokazatelné stimuluje aktivitu
osteoblastl (buniky podilejici se na obnové
kostni tkdné) a pusobi na osteoblasty che-
moprotektivné, pravdépodobné se zde
uplatiuji i jiné, napf. antioxida¢ni mecha-
nismy.

Je zfejmé, Ze by se v blizké budoucnosti
mohl genistein a izoflavony pod tihou dal-
$ich kvalitnich klinickych dikaz stat racio-
nalni soucasti preventivnich opatfeni osteo-
pordzy. Dulezité je doplnit, Ze charakterizo-
vany chemopreventivni potencidl genisteinu
a izoflavontl nema lé¢ebny charakter a ne-
miiZze byt situovan do alternativy platnych
preventivnich a léc¢ebnych doporucenych
postupti.

Genistein ma vysokou afinitu k lidskému
sérovému albuminu a v in vitro experimen-
tu bylo prokazano, ze je aktivatorem bio-
transformac¢nich  enzymu  CYP2C9
a CYP3A4, kterymi je metabolizovana rada
lé¢iv, naptiklad antihypertenzivum losar-
tanum kalicum. V tomto pripadé v cilené
farmakokinetické studii nebyla prokdzana
interakce mezi genisteinem a losartanem.
Dlouhodobou suplementaci genisteinu
a izoflavont v dennich davkach asi 80-100
mg lze po individudlnim zvazeni vSech kli-
nickych okolnosti doporucit pouze u post-
menopuzélnich zen. Dlouhodobé uzivani
neni vhodné pro dospivajici divky, Zeny té-
hotné, kojici a ve fertilnim véku.

Reference jsou uloZeny u autora

Autor, klinicky farmaceut,
je vedouci aplikovaného vyzkumu
a vyvoje Iinstitutu
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CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU 6/2009

Zazitky pratel muzea, tentokrat ze Spanélska

Klub pfatel Ceského farmaceutického muzea uspofa-
dal 17. 5. — 24. 5. 2009 uz ¢trnacty poznavaci a odborny
zajezd, kterého se zuéastnilo osmnact ¢lend klubu.
Tentokrat jsme si vybrali Spanélsko, resp. jeho jizni
oblast Andalusii s moznosti navstévy Gibraltaru.

V nedéli 17. 5. jsme se ubytovali v centru mésta Granady a ve-
Cer jsme vyuzili k prochdzce po hlavni tfidé a navstévé starobylé
lékarny FARMACIA GRAN VIA. Lékarnik i majitel byli velice
vstficni k nasi neohlasené navstévé a ochotné diskutovali a pred-
kladali svoje staré 1ékopisy a predvadéli interiér 1ékarny.

Vstiicny kolega z Granady.

Druhy den nas cekala planovand navstéva farmaceutické
fakulty. Je soucasti mistni univerzity, ktera ma v soucasné dobé
3 500 studentti a 205 ucitelil. V reprezenta¢nich mistnostech nés
ptijal dékan fakulty pan Luis Recade Manrique. Funkci vykonava
od roku 2005 a je 16. dékanem od zaloZeni v roce 1850. Podal
nam informace o historii, studijnich oborech a dalsich fakul-
tach ve Spanélsku, kterych je celkem jedendct (http://farmacia.
ugr.es);

Petr Palou$ podékoval za ptijeti, podal kratkou informaci
o nasem farmaceutickém Skolstvi a predal reprezenta¢ni knihy,
CD a propaga¢ni materidly o UK v Praze, fakulté v Hradci
Kralové, jejim CFM a rovnéz o VFU v Brné a jeji fakulté. Prevzal
knihu o historii Univerzity v Granadé¢, ktera zaznamenava jeji
vznik a vyvoj v XVL. a XVIL. stoleti.

Fakulta ma Muzeum védeckych pristrojii a Muzeum historie lé-
kdrenstvi. Slouzi pro vyuku a nejsou piistupna vefejnosti. Jsou
soucasti odd. fyzikdlni chemie a odd. déjin lékarenstvi a farma-
ceutické legislativy. Obé jsme navstivili a byli informovani od-
bornymi pracovniky nejen o expondtech, vyvojovych etapach
obortd, ale i o osobnostech, které zde pusobily a zaslouzily se
o dobré jméno Univerzity v Granadé. Usporadani se nam libilo,
rovnéz tak studijni prostory, relaxa¢ni a odpocinkova mista,
ktera studenti hojné vyuzivaji. Cely Campus Universitario
»Caroja“ je v lesoparku nad méstem s krdsnym panoramatickym
vyhledem.

Plni dojmt z této navstévy jsme potom prejeli do jednoho
z nejkrasnéjsich paldcti Spanélska, a to do Alhambry. Cely kom-
plex skladajici se z pevnosti, kralovského palace Nasrovcd, pa-
lace Karla V. a letni rezidence, navazujici na krdsné zahrady
v Generalife, je uchvacujici. Dycha z nich nejen ptisobeni

Maurt, Arabi a kfestant tak, jak se stfidali v ovladani uzemi uz
od 13. stoleti, kdy se stavbami zapocali. Nakonec jsme jesté stih-
li prohlidku centra mésta s jeho historickou ¢asti.

V odpolednim case jsme se vydali do dalsiho planovaného
mista, mésta Cordoby. Projeli jsme tizemim olivovych haji, vi-
nic a ovocnych sadt.

Treti den dopoledne jsme se vydali s mistnim priivodcem za
poznanim. MeSita je nejvétsi v islamském svété (175 x 128 met-
rt1). Je hlavni pamatkou a jedine¢nd tim, ze se v ni nachdzi také
ktestanskd katedrala! Nedaleko mesity je i nékdejsi rezidence
$panélskych krala Alcazar. Tu i fimsky most jsme rovnéz navsti-
vili. Z jeho antického ptuvodu vsak ztstaly jenom zaklady Sest-
nacti pilifa.

Poté jsme prejeli do dalsiho vyznamného mésta Sevilly. Nej-
vétsi mésto Andalusie s treti nejvétsi katedralou Santa Maria na
svété (po Vatikanu a Londynu). Je dlouha 130 metrt a ma ptido-
rys Ctverce, protoze byla postavena na zakladech mesity. Je zde
i hrobka objevitele Ameriky Krystofa Kolumba, dvé kralovské
kaple, drevény kiir a zachovany prilehly Pomerancovy dvir z pu-
vodni mesity. Nejvy$si véz La Giralda je 97 m vysoka a slouzila
jako minaret. Dal$i navstéva vedla do Parku Marie Luisy, cestou
jsme minuli budovu univerzity, ktera sidli v nékdejsi fabrice na

(Pokracovani na dalsi strané)

K tradi¢nim predstavdm o Spunelsku patii tauromachie, zndméjsi
pod mistnim ndzvem corrida. Na snimku aréna v Mdlaze.

Gibraltarské opice jsou (ptinejmensim) velmi zvédaveé.
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V muzeu Farmaceutické fakulty Univerzity v Granadé.
(Dokoncent z predchozi strany)

zpracovani tabaku. Zde méla pracovat Carmen, hrdinka opery
George Bizeta. D¢j prvniho déjstvi se odehrava na nameésti pred
vchodem do tovarny.

Ctvrty den jsme zamifili do ptistavniho mésta Cadizu. Prvni
zastavka vSak byla v méstecku Jerez de la Frontera. V oblasti
jsou hlavné vinice a chov koni a dobytka. Dalsim mistem bylo
Puerto de Santa Maria, kde jsme obdivovali panoramatické
pohledy, pristavni zaliv a historickou ¢ast tohoto pristavniho
méstecka. Odpoledne jsme dorazili do Cadizu.

Paty den jsme si prosli starou ¢ast mésta, vystoupali 90 schodti
na véz Torre Tavira, a zde za pomoci vykladu v Camera Obscura
panoramaticky sledovali aktualni déni ve mésté a poznavali vy-
znamnd mista. Nasledoval del$i prejezd a navstéva poloostrova
Gibraltaru. Objeli jsme znama mista této anglické provincie.
Vidéli jsme mj. zbytky maurského hradu a visutou lanovku.

Den $esty zacal odjezdem do historického a velmi oblibeného
meéstecka Ronda. Od mote jsme stoupali pres 65 serpentin poho-
fim Sierra de las Nieves a jeho ndrodnim parkem s nejvy$sim

NEZAPOMENEME

bodem 1065 metrii. Mésto stoji u fi¢ni propasti El Tajo (160 m) a
obé strany spojuje kamenny most, charakteristickym pro mésto i
jako pamatka. Byval i vézenim. Mistni privodce nds seznamil
s vyznamnymi stavbami mésta, panoramatickymi vyhledy na kra-
jinu a do rokle i osobnostmi, které zde pobyvaly. Napf. Ernest
Hemingway a Orson Wells, po nichz se jmenuji turistické stezky
kon¢ici vyhlidkami. Bydlel zde a tvofil (1913) prazsky rodak
Rainer Maria Rilke, jehoz socha zdobi park pred hotelem. Je zde
rovnéz nejvétsi byei aréna ve Spanélsku (66 m), kterd byla posta-
vena jiz v roce 1785 a ma dvoupatrové hledisté. Vznikla zde i pra-
vidla koridy a zptsob boje s byky, ktery je jiny nez v Portugalsku.

Sedmy den jsme jiz bez mistniho privodce vyjeli za poznanim
prirodnich krés a tkazt do Nerje. Je to oblast s unikatnim jes-
kynnim systémem, ktery byl objeveny $koldky v roce 1959. Cel-
kové je 7 200 metrt dlouha, ¢lenénd galeriemi, prostorem pro
koncerty a prijatelnou teplotou. Po zhlédnuti a projiti jeji ¢asti
jsme prosli staré mésto s jeho krivolakymi ulickami konéicimi
»Balkonem Evropy“ Zde jsme se na pamatku fotili se sochou
krale Alfonse XII., ktery zde rovnéz pobyval.

Osmy den jsme absolvovali prohlidku Malagy. Je to rodné
mésto Pabla Picassa se skvostnou minulosti. Nadherny chram,
historické centrum, pési zéna, zachovald pevnost s tradi¢nim
»Paradorem’, ¢ili vyhlidkou na panorama mésta.

Zde také skoncila nase cesta po Andalusii, kde po staleti vladli
Maurové a zanechali po sobé nddherné architektonické pamatky.

Utastnici cesty podékovali organizatorovi a dékuiji i feditelim
firem KRKA a Zentiva Group, panim Andreji Doboviskovi
a Jiffimu Michalovi, kteti jako VIP ¢lenové Klubu nas sponzorsky
podporili.

Prozil a zapsal Petr R. PALOUS

Ve véku nedozitych 88 let nase rady
opustil PhMr. Milan Koudelka z Roud-
nice nad Labem. Byl rodakem z Litovle
u Olomouce a do lékarny poprvé na-
stoupil jiz v roce 1943.

Pocatky jeho lékarnické kariéry jsou
spojeny s Kolinskem.

My jsme jej znali jako dlouholetého
vedouciho lékarnika v Roudnici nad
Labem, pozdéji jako vedouciho nové ne-
mocni¢ni lékarny. Po odchodu z mista
vedouciho jesté dlouho pracoval jako
1ékarnik ve Stéti n. L., Hornich Befko-
vicich a v Roudnici n. L.

K 1ékarnickému povolani pfivedl
i svoji dceru. Vedle rodiny a lékarnické-
ho povolani mu byl velkym konickem
sportovni motorismus, kde pracoval ja-
ko sportovni komisar.

Opustil nas dalsi z generace 1ékarni-
ki, ktefi nam pomahali v naSich prv-
nich krocich po nastupu do 1ékarny.
Bude nam na nasich setkanich chybét.

PharmDr. Franti$ek STANE,
predseda OSL Litoméfice

VYZNAMNA JUBILEA
cerven 2009

80 let

PhMr. Jifina Bilkova (PSL
PhMr. Jarmila Cuhrova (PSL)

75 let

RNDr. Dagmar S¢urkevicova
(OSL Brno)

70 let

RNDr. Karel Skalicky
(OSL Jindfichtiv Hradec)

60 let

RNDr. FrantiSek Kubec (OSL Ostrava)
Mgr. Jitka KySova (OSL Frydek-Mistek)
PharmDr. Antonina Latalova
(OSL Olomouc)

Mgr. Alena Mrackova
(OSL Uherské Hradisté)

RNDr. Jaroslav Scheidel
(OSL Jablonec nad N.)

Mgr. Eva Safrénkova (OSL Liberec)

Upfimné blahoptejeme! (¢Ik)

Chyby lékarniki
a lékaru v USA

Odhaduje se, ze lékatské chyby vedou
v USA k 44 000 az 98 000 Gmrtim ro¢né.
Ve finanénim vyjadfeni (ztrata ptijmu,
ztrata produktivity, disabilita = télesny
nebo dusevni stav klienta, ktery ma objek-
tivni vliv na jeho postizeni, neschopnost,
néklady na zdravotni péc¢i) dosahuji tyto
chyby ro¢né vyse 37 az 50 mld. dolart.

Pokud jde o chyby lékarniki, jsou jejich
pfi¢iny uvadény v tomto poradi: prilis
mnoho telefonnich rozhovort (62 %), nad-
mérné zatizeni, neobvykle namdhavy den
(59 %), prili§ mnoho zdkaznikd/pacientt
(53 %), nedostate¢nd koncentrace (41 %),
absence moznosti dvojité kontroly (41 %),
nedostatek persondlu (32 %), podobné na-
zvy 1é¢ivych pripravka (29 %), nedostatek
¢asu na poradenskou ¢innost (29 %), neci-
telné Iékarské predpisy (26 %), chybna in-
terpretace lékar'ského predpisu (24 %).

Gianutsos, G.: Identifying factors that
cause pharmacy errors. US Pharmacist 33,
2008, & 12, 5. 44-50. (Par)
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Z historie telecské lekarny

Jesuitska kollej v Tel€i

Lékarna v Tel¢i dékuje za svij vznik fadu Tovarysstva
Jezisova, ktery do Tel¢e uveden Frantiskou, vdovou po synu
znamého z historie vlasti nasi Viléma Slavaty, Jachymu
Oldrichovi, zesnulém 4. kvétna 1645. Tato Frantiska, rozena
hrabénka z Meggau prezila choté svého o vice nez 30 let a tra-
vila sviij vdovsky zivot v charitativni ¢innosti, a ovSem téz
v ,promovirovani viry katolické®. K tomu cili zajisté hodil se ji
za pomocnika rad Jesuitd, ktef1 jiz tehdy na Jindfichohradecku
uspésnou missionarskou a protireformacni ¢innost vyvijeli.

V 1. 1651 pocato se stavbou kolleje
v blizkosti zdmku i farniho chramu,
kteraz stavba skoncena 1653; prvni
¢lenové rfadu usazeni zde pak ihned
roku nasledujiciho.

Tak jako v jinych méstech, necitaje
nékolika mdlo znamenitych, pecoval
o zdravi obyvatelstva tele¢ského zprvu
lazebnik ¢ili ,,barbit®, ov§em vétSinou po strance chirurgické,
a sem tam néktery domorody ochotnik-lé¢itel. V pripadech
vaznych povolavali lékare medického z nékterého okolniho
mesta: teleCti zajisté hlavné z Jihlavé, odkudz i léky z tamni
lékarny odebirali, majice tam nejblize. Z méstskych knih vy-
svita, Ze jesté r. 1580 nebylo v Telci 1ékare, le¢ jen lazebnika; na
zamku bud méli osobniho medika, nebo snad 1é¢il pansky
medikus z Hradce Jindfichova.

Telecska Iékarna a Iékarnici

Jakmile se tad Jesuitsky v Tel¢i trochu ohtal, pocal se zafi-
zovati dle své potteby, a jezto pocet ¢lent kollejnich i sluzeb-
nictva vzrustal, zaloZeno i infirmarium, t. j. nemocnice, slou-
zici pottebé kolleje, a prfi ni bud hned nebo v nejblizsi dobé
i lékarna. Kdy se tak stalo, najisto postaviti nemtzeme, ale
v roce 1657 uz lékdrna stava. Nalezlit jsme v soupise fadnych
¢lentu Ceské provincie, pocinajicim rokem 1657, pri ,Domus
[Ilae probationis Telczensis“ prvné lékdrnikem kollejnim
Davida Kruma, ktery je zaroven veden co ,infirmarius®, tedy
spravce nemocnice. Nepochybime tedy, polozime-li zaloZeni
lékarny do tohoto roku.

Z téhoz soupisu, kteryz v zemsk. archivu v Brné, bohuzel ze
jen kusy, jest chovan, muzeme sledovati fadové lékarniky tel¢-
ské az do r. 1709. Nasledovali tedy po Krumovi 1660 Jindfich
Erb (pisi ho i Herb); 1665-1670 Jan Peier (Pejer), 1670-1672
August Wodi¢zka, 1672-1675 Jan Rericht (Roricht), od r.
1776 opét Wodiczka, 1685 Jan Musqueda, 1688 Eman Tluxa,
1693 Tomas Linhart, 1698 Frant. Aulik, 1704 Martin Waniek,
1707 Goedfrid Schuster, 1708 Vaclav Non¢zik, 1709 Jan Seidel
(Seydel). Potud soupis.

Lékarnik Tomsa uspésSnym lékafem

Od roku 1709 neni po ruce zapist, které by nas poucily
o dal$ich lékarnicich, a jen z diafe a nékterych jinych prament
ziskavame jesté jednoho lékarnika, a to Josefa Tomsu (Thomsu)
v prvni poloviné 18. stoleti. V diati ostatek lékarnik nebyva
jmenovan a uvadi se pouze co ,,Chmus (= charissimus) apo-
thecarius®, takze vznika v poradu mezera a nejistota.

Poslednim lékarnikem byl Ignac Lyro; ten vSak uz nebyl cle-
nem fadu, le¢ slouzil z platu co provisor. Pokud se Tomsy tyce,

Jak se psalo

pred 75 lety

byl tento jednou z nejpopuldrnéjsich osob kolleje, jednak pro
svoji bodrou povahu, jednak i pro uspé$né léceni. Jiz 1723 refe-
ruje kraj. fysik jihlavsky Dr. Weckher do Brna, ze tele¢sky 1é-
karnik ,,in curandis promiscue virorum ac mulierum morbis*
jako graduovany lékar si pocind, a tim jihlav. lékartm Skodi.
Tim ovsem lékarnik jesuitsky poskozoval zna¢né lékare mistni
i okolni, a znepratelil si je, takze jihlav$ti nan podavaji stiznost
ke guberniu v r. 1764. Ale Tomsa mél patrné mocné priznivce,
jezto 3. ledna 1765 gubernium oznamuje do Vidné, Ze Tomsa
sic 1é¢i nedovoleng, ale stastné, a ze prokazal neocenitelné a mi-
moradné sluzby slechtickym rodindm
Berchtoldt, Wallist, Saski, Kolovratt
a j., a jmenovité tspésné vylécil pol.
marsélka hr. z Kolovrat v Brné, kam za
nim dojizdél. Proto se doporucuje, aby
cisatovna vyjime¢né mu dala dispens
k 1é¢eni. A vskutku jiz 18. ledna téhoz
roku dosel dvorsky dekret, jimz se
Tomsovi léceni povoluje, ovéem nikoli v mésté, nybrz po ven-
kové, a tu jen, pokud nebude lékar pfitomen, ackoli predtim uz
15. inora mu tam léceni zakazali.

Ze 1ékarnici také 1é¢ili, rozumi se téméf samo sebou jednak
proto, ze ,patres® jakozto theologové medicinu provozovati
nesméli (znamo, Ze Jesuité, prevzavse vysoké uceni Karlovo,
neobnovili fakultu lékarskou, spokojivée se s theologickou,
filosofickou a pravnickou), jednak ze v soupisech ¢lent nena-
lézame ani jediného, jenz oznaden co lékat. Stacila tedy asi
lékarnikim fadovym prakse v nemocnici, doplnéna theore-
tickym studiem v knihovnach kollejnich, vétsinou dosti boha-
tych i literaturou lékarsko-lékarnickou. Jsou tu sic jednotlivci
jmenovani co ,infirmarii, to vsak byli spiSe predstaveni ne-
mocnice, nez 1ékari v tom slova smyslu.

Lékarnici oblibenymi hosty

Lékarnici kollejni byvali velice oblibeni v radé i mimo rad,
a proto velmi ¢asto zvani nejen ku stolu rektorskému, ale
i k hostindm v zdmku tele¢ském a na okolnich zamcich. Sami
také nepohrdali lepSim soustem i truntkem a ¢teme zvlasté
o Tomsovi, ze o svych jmenindch 19. bfezna hosté v refektari
spolubratry: ,.ex vinculis suis addidit haustum (= $luk) vini®
Da se souditi, Ze to nebyl ,,sluk® jediny!

Jindy prispival lékarnik stolu kollejnich palenym, jako v ro-
ce 1748, kdy v diafi popsan svatojosefsky obéd o péti chodech,
k némuz dodal lékarnik vyborné ,vinum absinthiatum®, svij
vlastni vyrobek.

Jak ptirozeno, byli lékarnici jesuit$ti i hodné spolecenst,
coz patrno z nasledujiciho. Zakladatelka kolleje prikoupila
kratce pred svoji smrti Jesuittim i zna¢né velikou zahradu pod
méstem, a dala ji spojiti s kolleji mostem, pfes cip rybnika
meéstského vedoucim. Zahrada tato stala se patrné pozdéji
pristupnou i honoratiorim tele¢skym, nebot kdyz v r. 1747
postaven v ni letohradek, prispéla k jeho zfizeni fada pratel
kolejnich; jak na ztizeni letohradku zélezelo tehdej$imu lékar-
niku patrno z toho, ze sdm slozil k tomu cili 25 zl. 12 kr,,
pozdéji 33 zI. 12 kr. a 1749 dalsich 12 zlatych. Zahrada tato po
riznych osudech stala se v pritomné dobé verejné pristupny-
mi sady, a neni vylouceno, ze stavajici pavilon v ni je onim
letohradkem.

Casopis Ceskoslovenského Lékdrnictva, & 6/1934, str. 157



