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editorial

Pfemitam, k jakému tématu by mél
byt unorovy editorial, a jako kazdy
mésic si uvédomuiji, ze vSichni éteme
noviny, sledujeme televizi i informace
v novych médiich, takze ve skutec-
nosti vSichni vime vSechno. Co mo-
mentalné zajima lékarniky nejvice?
Nasi stali respondenti se v pravidelné
rubrice tentokrat zamysleji nad spole-
¢enskou prestizi povolani Iékarnika. Zajimavé cteni. Sami
bohuzel vime, ze na rozdil od Iékafi se nezapojujeme do
vefejného déni, lidé nas vidi jen za tarou a u pokladny, sdé-
lovaci prostfedky nas nesetfi — staci jedna €erna ovce a do
stada hfiSnika nas zahrnou vSechny.

Plan nové jmenovaného feditele SUKL PharmDr. Zderika
Blahuty, a to urychlit spravni fizeni o cenach a thradach lékt
ze zdravotniho pojisténi, zvysit aktivitu Ustavu v dozorovych
¢innostech a zabyvat se problémy reexportt, vzbudil mensi
zajem nez informace Radia Jerevan, ze uz prvni den svého
angazma na hodinu vyhodil tficet lidi. Faktem je, Ze onoho
dne ,zrusil“ tfi naméstky a dalSi dva zaméstnance. Lékarnici
jsou ovSem zvédavi, jestli dr. Blahuta na vrcholovém postu
nezapomene, ze i on byl jesté nedavno v prvni fadée Iékarnik.
A taky jestli se zepta ministra zdravotnictvi, ktery chce snizit
zatizeni pojiStoven a pacientll, kde na to vezme a kdo to ve
skutecnosti zaplati.

Maiji Iékarnici reagovat na vSeliké mylné, zavadéjici, zma-
tecné, zkreslené informace, na bludy a vymysly, které zazni-
vaji z televizni obrazovky? Ano, nemaji divod nechat si
vSechno libit. To si mysli i kolegyné Ada Holubova, vefejnos-
ti ocenéna Iékarnice (viz rozhovor v tomto Cisle), ktera prof.
MUDr. Klenerovi napsala, Ze jeho slova v televizi byla neu-
vazena, a vysvétlila v ¢em. Je Skoda, kdyz osobnosti, které
maji u lidi autoritu, snad dokonce bez zlého umyslu negativ-
né ovliviuji vefejné minéni v nahledu na lékarniky.
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Lide ocenili profesionalitu

LEKARNICE ADA HOLUBOVA ZVITEZILA V SOUTEZI PODNIKATELKA ROKU 2013

Takova zprava, ze lékarnice dostala
néjakou cenu, se v nasich kruzich
rozlétne jako blesk. Je to viibec moz-
né, kdyz se o lékarnicich piSe obvyk-
le hlavné jako o zdatnych obchodni-
cich, v méné pfiznivém duchu pak
jako o dobie placenych podavacich
krabic¢ek?

Jak jste uz urcité slysSeli, pfipadné
Cetli na komorovém i jinych webech,
v soutézi (pofadané Litvinovskou vzdé-
lavaci spole¢nosti s.r.0.) vyhlasené pro
podnikatelky z Litvinova,

Mezibofri

na prezentac podnikaletky ok

T

a Krusnych hor, byla nominovana take
magistra Adina Holubova — Lékarna
Ada, Litvinov. Z padesati navrhovanych
kandidatek se kolegyné dostala do nej-
uzsiho vybéru, a byla to pravé ona,
ktera nakonec ziskala ceny dvé: Zvlastni
cenu poroty za celozivotni podnikani
a Cenu tydeniku Homér, kde zvitézila
v hlasovaci anketé ¢tenara.

m Co ti pomohlo k tak cennému vitéz-
stvi, ke kterému jsi potirebovala hla-
sy verejnosti?

Nase rodina tady zije uz v sedmé
generaci, ja sama jsem se v Litvinové
narodila. Snad kazdy druhy spoluzak je
mym pacientem. Ale pracovala jsem
taky v zastupitelstvu mésta, chodim na

Ada Holubova (vlevo) s $éfredaktorkou tydeniku Homér Pavlinou Borovskou.

rizné besedy, tfeba s dichodci, mame
i pacienty z Sirokého okoli, dovazime
lidem inkontinen¢ni pomucky, délame
.emesy“. Fakt je, Zze ted mame v lékar-
né ziejmé nejlepsi kolektiv v jeji historii
a lidi nas chvali za ochotu a pfistup,
s jakym se v mnoha jinych lékarnach
nesetkavaji. A tak, kdyz soutéz Podni-
katelka roku 2013 zacala, bylo plno lidi,
ktefi mi Fikali, Ze mi moc radi poslali
hlas. Jsem rada, ze jsem tak krasné
uspéla, ale ve skutecnosti je Usmévné,
Ze jsem ziskala takové ocenéni, kdyz
jsem na tom jako podnikatelka nejhur.

daniku Homeér

thér‘. cZ

m Vim, Ze ses do posledni chvile bra-
nila poskytovani tricetikorunového
bonusu. Co té nakonec zlomilo?

To je pfesné vyjadfeni stavu, ve kte-
rém se moje lékarna ocitla. | toho nej-
presvédcengjsiho lékarnika zlomi, kdyz
se dokonce dlouha léta vérni pacienti
uz mezi dvefmi ptaji na poplatky a pak
odchazeji s recepty na inzuliny, statiny
a dalSi Iéky. Neslo o doplatky, Sli jinam
kvlli tficeti korunam, a jesté pfidali po-
znamku: ,Vite, jak je drahé mliko?“

No a nakonec v regionu zUstaly jen tfi
Iékarny, jedna z nich moje, které popla-
tek vybiraly. V urcitém obdobi jsme
meli tfeba jen patnact receptd, ted je to
trochu lepsi, ale hlavné proto, ze trpné
nedekame, aZ se oteviou dvefe. Casem

se k nam néktefi lidi vratili. Jak uz jsem
fikala, vychazime pacientum vstfic po-
skytovanim nejrliznéjSich sluzeb, aby-
chom dokazali, ze jsme tady pro né
a mame na né vzdycky €as. Obvykle si
totiz stézuji na to, Ze je v nékterych
ekonomicky uUspésnych lékarnach od-
budou za par minut a témér bez jediné-
ho slova.

Pfes veskerou snahu se nam nikdy
nepodafilo pacientim ten poplatek vy-
svétlit, oni to snad ani slySet nechtégji.
A je zoufalé, Ze kdyz Iékarna, ktera je
uz na dné, prestane vybirat, lidi to ne-
pochopi a jesté feknou — vidite, maji
dost, Ze to nepotrebuiji.

m Jak svét prichazi o dlouholetého
sponzora, ke kterym jsi patrila?

Je to jednoduché, kdyz stale klesa
zisk, prijde chvile, kdy si to prosté ne-
muzes dovolit. A Spatné se to vysvétiu-
je. Pravidelné jsem posilala financni
Castky na vycvik pst pro nevidomé, té-
lesné postizenym détem, nemocnym
s cystickou fibrézou, s genetickym koz-
nim onemocnénim — tzv. nemoci moty-
lich kfidel, pomahala jsem hned nékoli-
ka nadacim. Je to pro mne tézké, uve-
domuji si velmi dobfe, Ze nezbytné
kazdodenni vydaje na léky, rehabilitace
a dalSi Cinnosti fadé pacientl pojistov-
ny v plné vysi nehradi, proto jsem se
snazila pomahat, dokud to Slo. Ted
jsem musela vétSiné zadatell o financ-
ni pfispévek odpovédét, Zze jednoduse
uz na to nemam, protoze malym lékar-
nam dramaticky ubylo pacientd a situa-
ce bude jesté horsi. Doporucila jsem jim
obratit se na velké lékarenské retézce,
ale dovédéla jsem se, Ze u nich zadate-
&6 o pomoc nepochodili. Je mi z toho
horko.

= Kdo muze za to, Ze malé soukromé
lékarny maji tak chmurnou prognoé-
zu?

NaSi komore se nepodafilo zabranit,
aby se lékarensky trh rozvijel bez ja-
kychkoliv regulaci, ale nikdo nemohl tu-
Sit, jak to nakonec dopadne. Ale téch
faktoru, které nas dostaly na kolena, je
mnohem vic. Je to i jednani distributor(,

Pokracovani na strané 6
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Ma u nas povolani Iékarnika spole¢enskou prestiz, jakou si zasluhuje?
Pokud ne, co je podle vaseho nazoru potreba udélat pro jeji zvyseni?

(Tentokrat polozil otazku PharmDr. Jan Horacek)

PharmDr. Lubomir CHUDOBA,
prezident Ceské lékarnické komory

Pfes medialni ataky, marketingoveé
aktivity a zaruéené rady ,vSeznalki“ si
nase profese myslim stale udrzuje urcity
punc vyjimec€nosti. K vy§Simu spolecen-
skému ohodnoceni si z€asti muzeme
napomoci sami kvalitni, empatickou
a srozumitelné poskytovanou lékaren-
skou péci. VUci pacientim by pak ¢ast
nedorozuméni ¢i konfliktnich situaci jis-
té eliminoval systém predvidatelné spolutiCasti. A smérem
k Iékarim, politikim atd. bychom potfebovali byt vice jed-
notni a sebevédomi s moznosti obratem postihovat vSech-
ny, ktefi pro sebe hledaji vyhody v nedodrzovani legislativ-
nich norem.

Mgr. Marek HAMPEL,

predseda predstavenstva Grémia majitelli Iékaren

Ne, nema. Lékarnici jsou vnimani jako
prodavaci ¢i prodavacky, lépe feCeno
podavaci ¢i podavacky, a Iéky jsou zbo-
Zim jako rohliky. Vnimani naSeho povo-
lani je v o€ich vefejnosti a politikl zdze-
no jen na obchod, tedy penize. Co
udélat pro to, aby se to zlepSilo? Musi
se zacit se zménou legislativy. To vyza-
duje pfipravu, analyzy a vydefinovani
role farmaceuta v systému zdravotnictvi a jeho pevném
zakotveni v tomto systému a definovani zplsobu financo-
vani |ékarenské péce. Poté presvédcit kompetentni osob-
nosti. Mam jen trochu obavy, Ze je nas malo slySet, jsme
velmi roztfisténou zajmovou skupinou, a Ze se vSechno
déje v pfimém prenosu on-line prosté ve spéchu. A novy
ministr zdravotnictvi, v pofadi uz osmnacty od roku 1989,
chce zacCit nejdfive a opét jeSté vice Setfit na lécich.
Nevidim svétlo na konci tunelu.

MVDr. Pavel BRAUNER, Ph.D.,

vykonny reditel Asociace distributort Ié€iv

Odpovidam-li jako vysokoSkolsky pe-
dagog, pak musim fici, Ze ano, a to ne-
jen vzhledem k poctu uchazecl o studi-
um farmacie. Bohuzel ve spolecnosti je
toto vnimani odliSné a zejména laicka
vefejnost vzdy inklinuje k jednoduchym
soudlim, které jsou navic umocriovany
politickymi a mnohdy zajmovymi inter-
pretacemi. Rozhodné prestiz, jakou si

de A

toto povolani zasluhuje, by mohla byt vySSi a dosahnout se
ji da pouze systematickou a cilevédomou Iékarenskou pra-
ci zejména v oblasti verejného lékarenstvi. Samozrejmé
v dnesni dobé nelze zapominat na nezbytné pozitivni PR

za vyuziti vyznamnych a popularnich osobnosti a akci v le-
karnach, jez budou ku prospéchu edukace pacientl, avSak
pfi respektovani provoznich podminek lékarny. Asi rad by
mélo byt vice, ale ne ode mne, ale od predstavitell I€ékaren-
stvi z praxe a profesnich sdruzeni. Rozhodné se domni-
vam, ze role Iékarnika a jeho €innost v ramci poskytovani
zdravotni péce je nezastupitelna.

Prof. PharmDr. Alexandr HRABALEK, CSc.,
prodékan pro vnéjsi vztahy fakulty a transfer
technologii FaF UK v Hradci Kralové

Nase povolani rozhodné nema tako-
vou spolecenskou prestiz, jakou si za-
sluhuje a jakou bychom si jako vysoko-
Skolsti ucitelé prali, aby mélo. Lameme
si hlavu neustale, jak tuto situaci zménit.
Domnivam se, Ze na fakulté na studenty
pusobime tak, aby se mohli chovat
sebevédomé, nebot jejich vzdélani je
k tomu opravnuje. Na druhou stranu,
muze-li lékarnu vlastnit kdokoliv a lIékarniky periodicky de-
honestuje statni moc, tak s tim tézko, jako ucitelé, néco
udélame. V této oblasti musi spojit sily akademicka plda,
Ceska lékarnicka komora, Grémium maijitel(i Iékaren a pre-
devSim samotni I€karnici, protoze prestiz oboru pred lidmi
délaji oni sami. Svym vystupovanim, znalostmi, ochotou
pomoci a empatii.

Mgr. Jakub DVORACEK,
vykonny reditel Asociace inovativniho
farmaceutického primyslu

Obavam se, ze prestiz Iékarenského
povolani v Ceské republice neni tak vy-
soka, jak by mohla byt. Lékarnici byvaiji
vétSinou vnimani pouze jako vydejci |é-
Civ, nikoliv jako vysokoskolsky vzdélani
lidé s rozsahlymi odbornymi znalostmi.
Pokud se ma tato situace zménit, je
treba, aby se Iékarny jesté vice profilo-
valy jako odborna zdravotnicka praco-
visté, ktera dokazi svym klientdm nabidnout profesionalni

,,,,,,

na pripadné vedlejsi ucinky a alergie, poukazat na naklady
péce nebo monitoring ucinnosti I1&€Civa), odborné poraden-
stvi (napf. s odvykanim koureni, hubnutim &i uzivanim Iék
v téhotenstvi) a kvalitni doplrikové sluzby (napf. donaskova
sluzba pro osoby se snizenou pohyblivosti atp.). Dulezitou
otazkou je také zvySovani pravomoci lékarnikli — napf.
moznost nahlizet do karty pacienta ¢i ockovat pfimo v lé-
karnach.

Pokracovani na dal$i strané




Pokracovani z pfedchozi strany

Mgr. Tomas CIKRT,

nezavisly konzultant a publicista

Nema ze dvou dlvodl. Za prvé:
o tom, co si mysli tzv. vefejnost, bohuzel
rozhoduji média. Lékarnicky stav v nich
haji komora, nebo grémium, ale lidé
v Cesku vlastné téméf neznaji néjakého
vyrazného predstavitele naSeho povola-
ni (kdy naposledy jste Cetli v médiich
¢lanek od farmaceuta, aniz by byl ve
vedeni komory ¢€i grémia?). Naproti to-
mu lékafi maji nejen své popularni medialni tvare, ale i po-
litiky v obou komorach parlamentu. Druhy divod je ukryt
v zakladech profese lékarnika, v onom nevdécném tlaku
mezi dvéma mlynskymi kameny — mezi obchodem a odbor-
nosti (etikou). Pracuje s pokladnou, vybira cash penize,
Uctuje si ,marze“ z ceny lékll — to ho jako zdravotnika
v ocich lidi srazi, néktefi pacienti ani o rady lékarnikd ne-
stoji. Celospoleenskou prestiz Ize zvysit jediné zapojenim
kolegl z praxe do verejného Zivota, komunikaci s ob¢any
nejen za tarou, ale i mimo ni, a to jak na komunaini, tak
celonarodni Urovni. Ostatné bylo by to pfinosné jak kvuli
prestizi, tak prosazovani zajml oboru v legislativé i exeku-
tivé. Pokud jde o obchodni prokleti, je spravné, Ze se komo-
ra snazi prosadit zménu zplsobu odmérovani a orientovat
ji alespon z¢asti na odborny vykon. | zde vSak Ceka Iéka-
renstvi velka diskuze na téma: co vSechno ma ¢&i nema
vysokoSkolsky vzdélany absolvent farmacie v Iékarenstvi
vykonavat v 21. stoleti tak, aby to skute¢né odpovidalo jeho
vzdélani a prestizi.

PharmDr. Petr HORAK,

vedouci lékarnik NL FN Motol

Nema. S trochou ironie se ale mozna
da napsat, ze ma takovou prestiz, jakou
si zaslouzi néktefi z nas Iékarniku.

Nicméné vaznéji: pokud pominu pro-
blémy, nedostatky a neSvary na naSi
strané, s kterymi je potifeba bojovat (vét-
Sinou i vime jak, jen mit tu vuli), je za-
sadnich problémd vic. V jadru ale vidim
zpusob odménovani lékaren, cisté od-
visly od mnozstvi a ceny vydanych Iékl, a nikoli kvality
sluzeb. To vede ke komercionalizaci na vSech Urovnich,
kterou nas obor proSel a prochazi stale. DalSi problém,
ktery souvisi ¢aste€né s predchozim, je to, ze lékarnici se

stali jakymsi hromosvodem problému souvisejicich s nakla-
dy na zdravotni péci, kdy velka ¢ast voli¢stva stale slysi na
to, ze léky jsou predrazené atd., coz je sice velmi Casto
zjevny nonsens, nicméné velmi popularni.

Proto si myslim, Ze ackoliv je potfeba neslevit z trvalého
snazeni konstruktivni diskuze jak s politickou reprezentaci,
tak dalSimi rozhodujicimi Ciniteli ¢eského zdravotnictvi,
skute¢na zména muze nastat, az svou praci presvédéime
vétsi ¢ast nasich pacientd o tom, Ze jsme pro né potfebni
a uzitecni. Je to béh na ukrutné dlouhou trat, ale pokud se
nam to podafi a budeme nachazet podporu u pacientd,
u politikll ji pak najdeme také mnohokrat snaze.

PharmDr. Antonin SVOBODA,
predseda, Mladi Iékarnici o.s.
Zdravotnicka povolani maji pro své
pomahajici poslani vyznamnou spole-
¢enskou prestiz. Prestoze se setkava-
me s rozliénymi pacienty a rdznymi typy
chovani, mohu fFict, Ze spoleCenské
uznani Iékarnika vnimam jako pomérné
¢enskou prestizi podle prizkumud z po-
slednich let, tedy od nékterych politikd,
se obCas setkavame s velkym nepochopenim. PrestizZi |é-
karnikl neprospivaji zejména systémové nedostatky. DU-
véryhodnosti naSeho oboru neprospiva legislativni posvé-
ceni nékterych obchodnich nastroji, napfiklad nabidky fi-
nancni Uplaty za recept. Sou€asnymi problémy jsou stale
nepredvidatelna cenova spoluti¢ast pacientt nebo vypadky
dostupnosti 1&Civ v disledku reexportt. Nemalou zatéz ne-
seme v neustalém vysvétlovani zmén a novych omezeni,
jsme hlavnim naraznikem mezi pacienty a vytvarenymi
systémovymi regulemi. Otevieny, klidny a trpélivy pristup,
nezavisla rada a empaticky ohled na potfeby a potize pa-
cienta vnimam jako nejsilngjSi stranky v budovani nasi
spoleCenské prestize.

Prof. RNDr. Ludék JAHODAR, CSc., predseda
Ceské farmaceutické spoleénosti CLS JEP
Ano i ne. Mame vibec predstavu, co
zahrnuje spole€enska prestiz? Snad by
stacilo plnéni promoc¢niho slibu a svou
dobrou praci vice propagovat.

Pokracovani ze strany 4

ktefi najednou zapomnéli, jak byli radi,
ze jsme v lepSich Casech objednavali
pravé u nich. Ted nechtgji ani slySet
o prodlouzeni doby splatnosti, pfestoze
dobfe védi, komu mohou véfit, protoze
jsme jim nikdy nezlstali nic dluzni, neza-
jima je, Ze nemame na to, abychom za
drahé baleni léku mohli platit hotové.

Mnozi z nas si kdysi fikali, Ze takové
¢innosti, jako tfeba reexport 1ékl, ne-
jsou vuci pacientlim fér. Nebali jsme se
postihu, ale mysleli jsme si, ze to se
prosté délat nema. A tim vznikl rozdil
mezi kolegy, ktefi se zabezpeCili na
stafi, a témi ostatnimi, ktefi po letech
poctivé 1ékarniiny jen scitaji ztraty.
Vinou Spatné legislativy, ktera reexporty
umoznuje, pak na tom trati cely zdra-

votnicky systém i kazdy pacient, pro
kterého konkrétni 1€k na trhu chybi.

My sami vime nejlépe, kam nas pfi-
vedla nekolegialita nékterych Iékarnikad.
Oni si uvédomuji, ze porusuji zakon
i stavovské predpisy, pfesto v soucin-
nosti s Iékafi a obchodnimi zastupci fi-
rem Cile batlizkafi. Snad tento neSvar
kone¢né zarazi zajem ministerstva
zdravotnictvi a SUKL.
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Blahoprani od hejtmana Usteckého kra-
je Oldricha Bubenicka.

m Co bys vzkazala lidem, ktefi vidi
lékarenstvi vice jako kSeft nez zdra-
votnictvi?

Zdravotnictvi je opravdu velkym ksef-
tem, kde se protaceji miliardy, ale chci
véfit, ze v lIékarenstvi to tak uplné neni.
Mozna to bude znit jako nedostatecné
vymluvny argument, ale limonady
a sackoveé polivky neprodavame, a to
dostavame i nabidky, abychom klien-
tim nabizeli treba ¢epelky do holitek.

Mrzi mé, Ze politici vefejné srovnava-
ji vydej v lIékarnach s prodejem rohlikd,
a proto zpochybnuji poplatky v Iékar-
nach, jakoby si je snad vymysleli sami
Iékarnici. A jeSté horsi je, ze dokonce
znamé osobnosti mediciny v televizi
populisticky vykladaji o podavani krabi-
Cek za tficet korun. To opravdu povazu-
ji za vefejnou dehonestaci nasi prace.

Je 0 mné znamo, ze neumim micet
a pfi kazdé mozné pfilezitosti nas obor
obhaijuji, proto jsem po nedavném tele-
viznim pofadu ,Mate slovo“ napsala
prof. MUDr. Pavilu Klenerovi, Ze i kvuli
jeho neuvazenym sloviim o vydani 1éki
za poplatek 30 korun z regalu nas Iékar-
niky vefejnost vnima zkreslené. A Ze
kdyby si nechal v kterékoliv I€karné vy-
svétlit, v ¢em spociva €innost lékarniku,
snad by naSe naro¢né povolani takto
nedeklasoval. Profesor Klener mi obra-
tem odpovédél, Ze jeho vztah k farmacii
je tradi¢né velmi pozitivni, pfesto se ale
domniva, ze poplatek 30 K& v&etné ne-
malych doplatkd za Iéky je neadekvatni.
Zminil i medialné vdécné Karlovo na-
mésti v Praze s osmi lékarnami a sdélil,
Ze zadna se nepotykd s ekonomickymi
problémy, coZ pana profesora utvrzuje
v prfesvédceni, ze zruSeni poplatku v lé-
karnach by nevedlo k problémdm, které
mohou nastat zruSenim poplatkd v ne-
mocnicich. Co k tomu dodat?

Jaroslava HORANSKA
Snimky: tydenik HOMER

Vyjadrite se k Casopisu?

Vazené kolegyné, vazeni kolegové, Stenarky a &tenafi Casopisu Geskych lékarnika!
Predstavenstvo Ceské Iékarnické komory a redakéni radu CCL zajimaji vase

nazory ohledné stavovského periodika. Dovolujeme si proto pozadat o vyjadfeni

k nasledujicim otazkam:

m CO SE VAM NA NASEM CASOPISE LiBIi?

® CO BYSTE ZMENILI?

m JAKE INFORMACE VAM CHYBI, Cl PREBYVAJi?

Vénujte, prosim, pét minut vaseho Casu, ktgré postaci k vyplnéni kratkého dotaz-
niku. Najdete jej v autorizované Casti webu Ceské Iékarnické komory (www.lekar-
nici.cz).

Vyplnovani dotazniku bude ukonéeno 15. birezna 2014.

VSem, ktefi se této ankety zucCastni, dékujeme za spolupraci.

Z. Blahuta v éele SUKL

Ministr zdravotnictvi Ceské republiky
MUDr. Svatopluk Némecek, MBA, krat-
ce po svém nastupu do uradu odvolal
feditele Statniho ustavu pro kontrolu
|égiv MUDr. Pavla Brezovského, MBA.
Toto rozhodnuti zdGvodnil nespravnym
nakladanim ustavu s vefejnymi pro-
stfedky, a to zejména v oblastech PR
alT.

Do &ela SUKL vzapéti v souladu s le-
gislativou pro krizovy management in-
staloval dosavadniho $éfa ustavni lé-
karny Méstské nemocnice Ostrava-Fi-
fejdy PharmDr. Zdenka Blahutu. Ten
kromé forenzniho auditu hospodareni
SUKL pfislibil dusledngjsi pfistup usta-
vu k feSeni problematiky paralelniho
exportu léCiv a ke snizovani cen léci-
vych pfipravkd prostfednictvim Uhrado-
vych soutézi. (ccl)

Celozivotni vzdelavani
Nepiehlédnéte: DO KONCE BREZNA PROBIHA PRUZKUM NAZORU A PO-
STOJU K CELOZIVOTNIMU VZDELAVANI LEKARNIKU V CESKE REPUBLICE.
Véazené kolegyné a kolegové, vas nazor nas zajima. Pokud jste tak jiz neucinili,
muzete se zapoijit do prazkumu vyplnénim elektronického dotazniku; odkaz najde-
te v autorizované &asti webu Ceské Iékarnické komory (www.lekarnici.cz).

Obdobny dotaznik bude distribuovan také lékarnikim v Anglii pro ucely mezina-
rodniho srovnani. Veskeré udaje budou zpracovany anonymné a vysledky pouzity
jako soucast rigorézni prace a zverejnény v profesnim periodiku.

Tento vyzkum je realizovan ve spolupraci s Ustavem aplikované farmacie Far-
maceutické fakulty VFU Brno a méa podporu Ceské Iékarnické komory a Mladych
lékarnikd, o. s.

Mgr. Michal PAPACEK
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OSVEDCENIi K VYKONU SOUKROME LEKARNICKE PRAXE

zrusena a vydana v lednu 2014

15/1993

277/1993

50/1994

65/1994

155/1996
167/1997

274/1998

29/2000

104/2002

239/2002

459/2003

88/2004

254/2006
175/2008

149/2009

196/2009

264/2010

351/2010

23/2011

155/2011
378/2011

476/2011

13/2012

77/2012

148/2012

180/2012

214/2012

264/2012

301/2012

352/2012

131/2013

145/2013

146/2013

161/2013

243/2013

438/2013

Zrusena osvédceni
PharmDr. Jitka Kloko¢kova, Lékarna U bilého hada,
Osvobozeni 1755, Pelhfimov
Mgr. Josef Jilemnicky, Lékarna Spofrilov,
Bozkovska 2967/4, Praha 4

PharmDr. Zbynék Calkovsky, Bfevnovska lékarna,
Bélohorska 54, Praha 6

Mgr. MiluSe Kurkova, Lékarna, Hutisko — Solanec 627,
Hutisko

Mgr. Josef Kohout, Lékarna, ul. 2. kvétna 757, Nymburk

Mgr. Pavla Smerdova, Lékarna Olednice, Rovedinska 2,
Olesnice na Morave

RNDr. Pavel Chocholous, Lékarna U Cerného orla,
Husovo nam. 26, Vamberk

PharmDr. Jaroslava Beévarova, Lékarna V Prabézné,
Pribézna 63, Praha 10

PharmDr. Jana Ondraskova, Lékarna U kaplicky,
Novomeéstska 853, Bystfice nad Pernstejnem
Mgr. Lyudmyla Levkovets, Lékarna U Zamku,
Rokycanova 1756, Sokolov

PharmDr. Miroslav Détak, Lekarna Nemocnice,
B. Némcové 54, Ceské Budéjovice

Mgr. Lucie Tu€kova, Lékarna Na Poliklinice,
Palackého 201, Trutnov

Mgr. Eva MI¢kova, BENU Lékarna, Videriska 100, Brno

PharmDr. Alice Hroncova, Lékarna Na Francouzskeé,
Francouzska 17, Praha 2

Mgr. Vladislava Bednafikova, Lékarna U raka,
Mikulovska 151, Valtice

Mgr. Jifi Minaf, Lékarna u doktora z hor,
nam. T. G. M. 661, SmrZzovka

Mgr. Daniela Vondrackova, Lékarna Kbely,
Tauferova 1041/2, Praha 9

Mgr. Monika Tomkova, Lékarna MAMED,
nam. Miru 206, Hulin

Magr. Irina Loukinova, Lékarna U Koné, LukaSova 184/1,
Praha 3

Mgr. Hana Zedkova, Lékarna Zabka, Hlavni 120, Opava

PharmDr. Eva Krémarova, Lékarna Na Ceské,
Ceska 190, Trutnov

Mgr. Lenka Ticha, Lékarna Bila ruze, 5, kvétna 6,
Litoméfice

PharmDr. Monika Saterova, Lékarna Albert,
Strojirenska 3581, Havlickav Brod

Mgr. Véra Vondrackova, Lékarna u sv. Ludmily,
Boleslavska 31/4, Stara Boleslav

Mgr. Vlasta Pfeiferova, Lékarna Na Palmovce,
Sokolovska 149, Praha 8

Mgr. Jarmila Cejkova, Lékarna U Ceské koruny,
Sokolovska 57, Praha 8

PharmDr. EliSka Madrova, Lékarna V Usaku,
Wellnerova 1215/3, Olomouc

Mgr. Marie Petrlikova, Lékarna Na Brodske,
Brodska 28/20, Zdar nad Sazavou

PharmDr. Anna Zdrahalova, Lékarna U Spitalnikd,
Nam. Miru 15, Horazdovice

PharmDr. Miloslava Sachova, Lékarna Albertov,
Na Slupi 2103/2¢, Praha 2

RNDr. Kvétoslava Varova, Stara lékarna,
LibuSina 994/24, Karlovy Vary

PharmDr. Marie JuriSicova, Angelus lékarna,
Dobrovského 3680, Frydek-Mistek

PharmDr. Marie Juridicova, ANGELUS LEKARNA s.r.o.
PharmDr. Miloslava Sachova, Apatyka P. H. s.r.o.

Mgr. Markéta Novotna, Pisnicka Iékarna,
Libusska 319/126, Praha 4

Mgr. Pavla Smerdova, Mgr. Pavla Smerdova

610/2013

611/2013
695/2013

1030/2013

1190/2013

1191/2013
1228/2013

1258/2013
1322/2013
1323/2013
1350/2013

1351/2013

1410/2013

1411/2013
1414/2013

1415/2013
1518/2013

1519/2013
1570/2013

1571/2013
1615/2013

1616/2013
1617/2013

1618/2013
1690/2013

1691/2013
1722/2013

1723/2013
1843/2013

1851/2013

1865/2013

1871/2013

1872/2013

1978/2013

1979/2013
1988/2013

1989/2013
32/2014

PharmDr. Eva Vilémova, Lékarna U muzea,
Masarykova 9, Liberec
PharmDr. Eva Vilémova, SANOVIA a.s.

PharmDr. Martina Zarska, Lékarna Louéka,
Za Potokem 279, Novy Ji¢in

Mgr. Lenka Vrbkova, BENU Lékarna, Americka 2777,
Kladno

PharmDr. Katefina Simova, Lékarna Na Obilnim trhu,
Gorkého 22, Brno

PharmDr. Katefina Simova, Mgr. Eva Sotakova

Mgr. Nadézda Kohlerova, Vranska Iékarna,
Obloukova 610, Vrané nad Vitavou

Mgr. Vladislava Bednafikova, Lékarna U RAKA s.r.o.
Mgr. Jarmila Nagyova, Lékarna Na Ceijlu, Cejl 5, Brno
Mgr. Jarmila Nagyova, PharmaSalix s.r.o.

Mgr. Hana Tomanovi¢ova, Dr. Max LEKARNA,
Strelni¢na 2270/46, Praha 8

Mgr. Hana Tomanovitova, CESKA LEKARNA
HOLDING, a.s.

Mgr. Radana Smrtova, Dr. Max LEKARNA,
V Celnici 10, Praha 1

Mgr. Radana Smrtova, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Eva Uchytilova, Dr. Max LEKARNA,
Kostelecka 822, Praha 9

Mgr. Eva Uchytilova, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. llona Stefkova, Dr. Max LEKARNA,
Vrchlického 57, Jihlava

Mgr. llona Stefkova, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Miroslav Révay, Dr. Max LEKARNA,
Za postou 112, Veseli nad Moravou

Mgr. Miroslav Révay, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Zlatica Petr(i, Dr. Max LEKARNA,
tf. 9. kvétna 2886, Tabor

Mgr. Zlatica Petri, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Ivana Stejskalova, Dr. Max LEKARNA,
Na Sadkach 1444, Ceské Budéjovice

Mgr. Ivana Stejskalova, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Iva Militka, Dr. Max LEKARNA, Dukelska 479,
Hradec Kralové

Mgr. Iva Militka, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Jana Lezakova, Dr. Max LEKARNA,
Obvodova 3313/13b, Kroméfiz

Mgr. Jana Lezakova, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
PharmDr. Petra Kugerova, Dr. Max LEKARNA,

Polska 6191/21, Ostrava

Mgr. Katefina Subertova, Dr. Max LEKARNA,
Pavlovova 2624/29, Ostrava

PharmDr. Silvie Antoninova, Dr. Max LEKARNA,

28. fijna 65/3348, Ostrava

PharmDr. Olga Karpetova, Dr. Max LEKARNA,
Novinarska 6a, Ostrava

PharmDr. Olga Karpetova, CESKA LEKARNA
HOLDING, a.s.

Mgr. Juta Soustalova, Novolékarna Radimova,
Radimova 2322/40, Praha 6

Mgr. Juta Soustalova, Novopharm s.r.o.

Mgr. Eva Kopecka, Dr. Max LEKARNA,

nam. Smifickych 42, Kostelec nad Cernymi Lesy

Mgr. Eva Kopecka, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

PhMr. Jana Mouralova, Lékarna Na Staré posté,
Dukelskych hrdinti 33, Praha 7

Vydana osvédceni

VEDOUCI LEKARNIK

1/2014

Mgr. Marcela Kytkova, Lékarna U Slunce,
Hlavni 2855, AS, poskytovatel: Lékarna U Slunce s.r.o.



3/2014

5/2014

6/2014

8/2014

10/2014

11/2014

12/2014

14/2014

16/2014

18/2014

19/2014

22/2014

24/2014

25/2014

26/2014

28/2014

30/2014

32/2014

33/2014

36/2014

38/2014

40/2014

41/2014

42/2014

43/2014

44/2014

PharmDr. Jolana Mlejnkova, Lékarna Julianov,
Krasného 20, Brno, poskytovatel: DEPHARM spol. s r.o.
Mgr. Markéta Zadakova, Lékarna U Modrého horce,
Nadrazni 169/V, Mimoni,

poskytovatel: Lékarna U Salvatora s.r.o.

PharmDr. Vojtéch Zadak, Lékarna U Salvatora,

nam. 1. maje 48/111, Mimon,

poskytovatel: Lékarna U Salvatora s.r.o.

Mgr. Dana Hanzalova, Dr. Max LEKARNA,
Na Sadkach 1444, Ceské Budéjovice,
poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Marie Janovska, Lékarna SALVIA,
Masarykovo nam. 59, Namést nad Oslavou,
poskytovatel: Michael Frybort

Magr. Alice Vespalcova, Dr. Max LEKARNA,
Jugoslavska 770/13, Brno,
poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Pavla Juklitkova, Dr. Max LEKARNA,
Pivovarska 2396/21, Cheb,
poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Andrea Hrngitikova, Dr. Max LEKARNA,
Revoluéni 3470, Frydek-Mistek,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
Mgr. Arno$t Herrmann, Strekovska Iékarna,
Zeleznigarska 1091/2, Usti nad Labem,
poskytovatel: ARLEGO s.r.o.

Mgr. Jana Pulkrabkova, Lékarna U Andéla strazce,
T. G. Masaryka 623, Chocen,
poskytovatel: U Andéla s.r.o.

Magr. lvo Patloka, Lékarna Na namésti, Masarykovo
namésti 4, Boskovice, poskytovatel: BOZAPA s.r.o.

PharmDr. Lenka Korotvi¢kova, Lékarna Remedium,
Jelinkova 991, Trebic,
poskytovatel: REMEDIUM, spol. s r.o.

PharmDr. Lucia Hanakova, Dr. Max LEKARNA,
JaroSova 1234/2, Znojmo,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
PharmDr. Martina Volna, Lékarna Tabacka,
Premyslovct 2252/1, Novy Jicin,

poskytovatel: STAVOVSKA s.r.o.

Mgr. Martina Losova, Lékarna Ondrackova,
Ondrackova 20, Brno, poskytovatel: Verbenka s.r.o.

Mgr. Helena Zakova, Lékarna Na Nerudové,
Nerudova 6, Brno, poskytovatel: BOHEMIA MEDICA s.r.o.

Magr. Iveta Vilimova, Lékarna, Masarykovo nameésti 33,
Jihlava, poskytovatel: FARMAKO spol. s r.o.

PhMr. Jana Mouralova, Lékarna Na Staré posté,
Dukelskych hrdint 33, Praha 7,
poskytovatel: CHEMOLAB, s.r.o.

Mgr. Barbora Plagkova, Lékarna U Cerného orla,
Masarykovo nam. 37, Vyskov,
poskytovatel: Pharmaceutical Biotechnology s.r.o.

Mgr. Luka$ Gerlich, Dr. Max LEKARNA,
Leonovova 2015/2, Karvina,
poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

PharmDr. Alexandra Bekeniova, Lékarna Cejl,
Tkalcovska 13, Brno,
poskytovatel: FARMACIA FLORA s.r.o.

Mgr. Karin Budinova, Lékarna U Rolavy,
Cankovska 416/7, Karlovy Vary,
poskytovatel: Lékarna Zelena hvézda s.r.o.

PharmDr. Silvie Antoninova, Dr. Max LEKARNA,
Pavlovova 2624/29, Ostrava,
poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Katefina Subertova, Dr. Max LEKARNA,
Polska 6191/21, Ostrava,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
PharmDr. Petra Kugerova, Dr. Max LEKARNA,
Hradecka 40, Brno,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

PharmDr. Anna Zdrahalova, Lékarna U Andélq,
Husovo nam. 17, Katovice,
poskytovatel: PharmDr. Anna Zdrahalova
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PharmDr. Veronika Braunova, Dr. Max LEKARNA,
Novinaiska 6A, Moravska Ostrava,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
Mgr. Tereza Kostalova, Lékarna Euphrasia,
Pavlikova 67, Ofechov, poskytovatel: EUPHRASIA s.r.o.
RNDr. Alena Chmelikova, Dr. Max LEKARNA,

28. fijna 65/3348, Ostrava,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
Mgr. Andrea Pichova, BENU Lékarna,

J. E. Purkyné 1167, Most,

poskytovatel: BENU Ceska republika a.s.

Mgr. Silvie Bajgarova, Dr. Max LEKARNA,

Dukelska brana 25/7, Prostgjov,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
Magr. Iva Spitzova, Lékarna Salfa, Nam. 28. dubna 2,
Brno, poskytovatel: Salfa a.s.

Mgr. Daniela Chlupova, Lékarna Silesia,
Jablunkovska 2041, Cesky TéSin,

poskytovatel: KRATEGUS spol s r.o.

PharmDr. Jana Miletinova, Lékarna Vital,

nam. Republiky 1440, Pardubice,

poskytovatel: Lékarna Vital s.r.o.

Mgr. Karel Polak, Stara lékarna, LibuSina 994/24,
Karlovy Vary, poskytovatel: Lékarna Atrium s.r.o.
Mgr. Lucie Tuckova, Lékarna Na Poliklinice,
Palackého 201, Trutnov, poskytovatel: LOISE LANE a.s.
PharmDr. Eva Krémarova, Lekarna Na Ceské,
Ceska 190, Trutnov, poskytovatel: LOISE LANE a.s.
Mgr. Karin Strubichova, Lékarna ORBIS,
Osvoboditelt 1228, Lovosice,

poskytovatel: DAMONA Pharm s.r.o.

Mgr. Daniela Furkova, Lékarna Sunpharma,

8. kvétna 465/24, Olomouc,

poskytovatel: SUNPHARMA CZ s.r.o.

PharmDr. Eva Matuskova, Lékarna V domeé

U Cerveného raka, Masarykova 444/1, Brno,
poskytovatel: RENT-PHARM, a.s.

PharmDr. Lenka Bila, Dr. Max LEKARNA,

Revolucni 765/19, Praha 1,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
PharmDr. Ivanka Krej¢ova, SALFA |ékarna, Nam. Re-
publiky 656/8, Praha 1, poskytovatel: SALFA a.s.
PharmDr. Michael Vanzura, Lékarna Vital,

Na Pankraci 1724/129, Praha 4,

poskytovatel: Lékarna WPK s.r.o.

Magr. Jitka Krupikova, Lékarna, Kytlicka 19, Praha 9,
poskytovatel: Ondfej Krupik

PharmbDr. Petr Cerveny, Ph.D., Ustavni Iékarna FN
Plzen, E. BeneSe 13, Plzen,

poskytovatel: Fakultni nemocnice Plzen

Mgr. Alzbéta Budkova, Lékarna Kobylisy, Pod Sidlistém,
Praha 8, poskytovatel: Farmacia Flora s.r.o.
PharmDr. Dana Trékova, Lékarna Pharmacentrum
Budéjovicka, Antala Staska 1670/80, Praha 4,
poskytovatel: MEDICON Pharm s.r.o.

Mgr. Iva Friakova, Lékarna Clinicum, Sokolovska 304,
Praha 9, poskytovatel: MEDICON Pharm s.r.o.
PharmDr. Ivana Burianova, Lékarna CTM,
Budéjovicka 1667/64, Praha 4,

poskytovatel: MEDICON Pharm s.r.o.

PharmDr. Martina Rupertova, Lékarna Johanka,

Csl. armady 164, Hostivice,

poskytovatel: ARTIMEDI UPD s.r.o.

Mgr. Irina Loukinova, Lékarna U Koné, Lukasova 184/1,
Praha 3, poskytovatel: EURODOM, spol. s.r.o.

Mgr. Vlasta Pfeiferova, Pisnicka lékarna,

Libusska 319/126, Praha 4,

poskytovatel: Zalabska Iékarna v.o.s.

Mgr. Maria Hrdlitkova, Dr. Max LEKARNA,
VojtiSkova 1783, Praha 11,

poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
Mgr. Jarmila Cejkova, Lékarna Chlumova, Chlumova 21,
Praha 3, poskytovatel: Lékarna pro zdravi 2007 s.r.o.

Pokracovani na dalsi strané
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PharmDr. Veronika Braunova, CESKA LEKARNA
HOLDING, a.s.

RNDr. Jifi Richter, PHARCY s.r.o.

Mgr. Tereza Kostalova, EUPHRASIA s.r.o0.

RNDr. Alena Chmelikova, CESKA LEKARNA HOLDING,

Mgr. Silvie Bajgarova, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
Mgr. Iva Spitzova, Salfa a.s.

PharmDr. Jana Miletinova, Lékarna Vital s.r.o.

Mgr. Lucie Tuckova, LOISE LANE a.s.

PharmDr. Eva Krémarova, LOISE LANE a.s.

Magr. Karin Strubichova, DAMONA Pharm s.r.o.

Mgr. Daniela Furkova, SUNPHARMA CZ s.r.o.
PharmDr. Eva Matuskova, RENT-PHARM, a.s.
PharmDr. Lenka Bila, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
Mgr. Marie Janovska, Michael Frybort

PharmDr. Ivanka Krej¢ova, SALFA a.s.

PharmDr. Michael Vanzura, Lékarna WPK s.r.o.

Mgr. Jitka Krupikova, Ondrej Krupik

PharmDr. Anna Neugebauerova, CESKA LEKARNA
HOLDING, a.s.

Mgr. Alzbéta Budkova, Farmacia Flora s.r.o.

PharmDr. Dana Trékova, MEDICON Pharm s.r.o.
PharmDr. Martina Rupertova, ARTIMEDI UPD s.r.o.
Magr. Olga Prochazkova, Lékarna Melissa Kosife s.r.o.
Mgr. Irina Loukinova, EURODOM, spol. s.r.o.

Mgr. Maria Hrdliskova, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
Mgr. Jana Kopecka, Lékarna pro zdravi 2007 s.r.o.
PharmDr. Jifi Lukaé, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Pokracovani z predchozi strany 47/2014
98/2014 PharmDr. Jifi Lukag, Dr. Max LEKARNA, R
Svobodova 2248, Turnov,
poskytovatel: CESKA LEKARNA HOLDING, a.s. 50/2014
100/2014 PharmDr. Lenka Libosvarova, Lékarna Blatov, 52/2014
Oplanska 2614, Praha 9, a.s.
poskytovatel: BLATOV Trade s.r.o. 55/2014
102/2014 PharmDr. Lada Johnova, Lékarna Jizerka, 57/2014
Krkono$ska 668, Tanvald, 60/2014
poskytovatel: LadaPharm, s.r.o. 63/2014
104/2014 Mgr. Katefina Salacova, Lékarna Bila Ruze, 5. kvétna 6, 65/2014
Litoméfice, poskytovatel: PharmDr. Miroslava Capkova 67/2014
106/2014 PharmDr. Dagmar Vavrova, Lékarna U stfibrné hvézdy, 69/2014
Komenského 535, Revnice, 71/2014
poskytovatel: PharmDr. Dagmar Vavrova
73/2014
ODBORNY ZASTUPCE 74/2014
2/2014 Mgr. Marcela Kytkova, Lékarna U Slunce s.r.o. 76/2014
4/2014 PharmDr. Jolana Miejnkova, DEPHARM spol. s r.o. 78/2014
7/2014 PharmDr. Vojtéch Zadak, Lékarna U Salvatora s.r.o. 80/2014
9/2014 Mgr. Dana Hanzalova, GESKA LEKARNA HOLDING, a.s. 82/2014
13/2014 Mgr. Pavia Juklickové, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s. 8412014
15/2014 Mgr. Andrea Hrnéifikova, CESKA LEKARNA HOLDING,
a.s. 86/2014
17/2014 Mgr. Amost Herrmann, ARLEGO s.r.0. 90/2014
20/2014 Mgr. Ivo Patloka, BOZAPA s.r.0. 91/2014
21/2014 RNDr. Vlasta Vijagkova, KAPEON, s.r.o. 93/2014
23/2014 PharmDr. Lenka Korotvigkova, REMEDIUM, spol. s r.o. 96/2014
27/2014 Mgr. Darina Syptakova, Verbenka s.r.o. 97/2014
29/2014 PharmDr. Pavla Polanska, BOHEMIA MEDICA s.r.o. 99/2014
31/2014 Mgr. Iveta Vilimova, FARMAKO spol. s r.0. 101/2014
34/2014 Mgr. Barbora Plackova, Pharmaceutical Biotechnology 103/2014
Sro. 105/2014
35/2014 Mgr. Ludék Polagek, SUNPHARMA CZ s.r.o.
37/2014 Mgr. Lukas Gerlich, CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
39/2014 PharmDr. Alexandra Bekeniova, FARMACIA FLORA

S.r.o.

Kdyz mariaska ve vedeni Ustavu vystiida sicilska marioneta, néktefi slabomy-
sIni jedinci jasaji uz jen proto, Ze se citi byti také Sicilany. Nam ostatnim zatrne,
s jakou lehkosti se kaci pimprlata na jevisti, kdyz na né dopadne stin Loutkare.

Ministr odvolal feditele, feditel odvolal tfi naméstky i vedouci dvou ze Ctyf
sekci. To v8echno v necelych Ctyfiadvaceti hodinach. Za odvolanim celé party,
ktera naplnila Ustav po exodu z ministerstva, jsou osobni diivody vice neZ co-
koliv jiného. Ale kdyz se kaci les, létaji tfisky. Je tfeba vycistit ten Augiasuv
chliv, at’ se to pofadné rozhybe.

Bleskova ¢istka v Ustavu

Je ale kinetika to hlavni? Potfebujeme tolik pohybu? Jestlize se koloto€ sni-
Zovani cen a uhrad, a ted opakované a ve velkém i vyfazovani z uhrad, rozto-
Ci jesté rychleji, nezachrani prijmy Iékaren ani dvojnasobna obchodni pfirazka.
Ne, ze by dnes nékdo uvazoval o jakémkoliv jejim zvySeni.

Ale muZzeme si gratulovat, protoZe ve vedeni Ustavu bude sedét, stat anebo
vlat — LEKARNIK. Tak kratkou pamét mame? Jednou uz to tady bylo. Navic,
ten, ktery tu byl pfed tim, se nikam neztratil. Dfive nebo pozdéji (t€zko se mi to
odhaduje s védomim, ze tenhle Clanek vyjde az v dobé, kdy bude vSechno
jasngjsi) se jako spasitel |ékové politiky objevi jako poradce na ministerstvu
zdravotnictvi. Pfed tim tam, na odboru farmacie, ale probéhne stejna personal-
ni &istka jako v Ustavu. Lidské zdroje sice nejsou nekoneéné, ale i sicilské ro-
diny v krizi povysily nejvérnéjsi ze svych vojaka. A pak se zacnou dit véci.

Asi se kone¢né dozvime vysledek téch odvolani proti nepfedavani dat z lé-
karen. Rozhodnou je lidé pod vedenim Clovéka, ktery vedl lidi, ktefi vydali roz-
hodnuti poprvé. Helena SVETLA

PharmDr. Lenka Libosvarova, BLATOV Trade s.r.o.
PharmDr. Lada Johnova, LadaPharm, s.r.o.
Mgr. Katefina Saladova, PharmDr. Miroslava Capkova

SOUKROMA LEKARENSKA PRAXE
45/2014 PharmDr. Anna Zdrahalova
107/2014 PharmDr. Dagmar Vavrova

(€Ink)

KONFERENCE MLADYCH
LEKARNIKU LETOS NA TEMA

Farmakoterapie uro-
genitalniho traktu

XVI. Konference mladych lékarniki,
konana 16.-17. 5. v Opavé (porada
Lékarnicka akademie Ceské lékar-
nické komory), bude mit téma zamé-
frené na farmakoterapii z oblasti or-
ganovych systéml urogenitalniho
traktu. Tentokrat nechceme stanovo-
vat vékovou hranici, zveme mladsi,
ale také trochu starsi kolegy k aktiv-
ni i pasivni ucasti, ale privitame,
kdyz se hlavné k aktivni uc€asti pfi-
hlasi mladsi kolegové.

Podle lorfiskych zkuSenosti ponecha-
me rozhodnuti o ubytovani na kazdém
z Ucastnikd (nabidka ubytovacich kapa-
cit v riznych cenovych relacich je do-
state€na, kontakty budou na komoro-
vém webu), pfednasejici kolegové pak
mohou poéitat s podporou Ceské Iékar-
nické komory.
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Program konference:

Program bude tak kvalitni, jak si ho
spolu s prednasejicimi sami udélame,
dopInén bude také spoleenskym pro-
gramem a divadelnim predstavenim.
Predkladame fadu zajimavych témat,
ktera nabizime ke zpracovani vsem
kolegim, jimz je letos 35 a méné let.
Pokud chce nékdo nabidnout dalsi té-
ma, bude vitano.

Okruhy témat:

e nové pristupy v lé¢bé BHP, drazdivé-
ho mocového méchyre, infekce uro-
genitalniho traktu,

e moznosti feSeni inkontinence,

e erektilni dysfunkce,

e hormonalni antikoncepce a riziko fle-
botrombdzy,

e zkusenosti s emergentni antikoncep-
ci,

e |ékové interakce pohlavnich hormo-
na,

e farmakoterapeutické pfistupy v lécbé
déloznich myomu,

e pfiznaky klimakteria a jejich zvladani,

e sexualné pfenosné choroby, bakte-
rialni vagindzy, herpes genitalis,

e analgezie v priibéhu porodu, ockova-
ni H. papilomavirem atd.

Aktivni G€astnici se sdélenim necht
se hlasi na e-mailové adrese: m.zajico-
va@seznam.cz a zajemci z fad poslu-
chacu at’ se pfihlasi on-line pres web.
dostupné na webu Ceské lékarnické
komory v sekci vzdélavani. (zaj)

Ceska farmaceuticka spoleénost
CLS JEP
Spolek moravskoslezskych
farmaceutd poradaji

CXXIl. pfednaskovy
vecer

Uskutecni se ve stiedu
12. biezna 2014 od 18.30 hodin
ve velkém sale Domu techniky
v Ostravé-Marianskych Horach.

Téma:
ADHD z pohledu détského
neurologa

Prednasi:
MUDr. Andrea Zakoutova,
détska neurolozka, Ostrava

4 body v celoZivotnim vzdélavani

NAVODY PRO DISPENZACI

Valaciklovir

Mezi antivirotika, ktera se mohou objevit i v bézné vefejné Iékarng, patfi kromé
acikloviru (Zovirax) i valaciklovir (Valtrex, generikum Valaciclovir + Pharma), ktery je
metabolickym prekurzorem acikloviru (biotransformaci se rozklada na aciklovir
a aminokyselinu valin). Obé IéCiva jsou z pohledu farmakokinetiky ,pro-drug“ (nut-
nost pfedchozi aktivace na cyclo-GTP) a mechanizmus Ucinku je zaloZen na poskyt-
nuti faleSného nukleosidu pfi virové replikaci (aciklovir = analog guanosinu). Virus
tak podle této informace ukonéi tvorbu bilkoviny pred¢asné a produkuje nefunkéni
bilkovinu (inhibice replikace virové DNA interferenci s virovou DNA polymerazou).
Tento objev pfinesl v roce 1988 Nobelovu cenu za fyziologii a medicinu americké
farmakolozce Gertrude Belle Elion. Ta se mj. podilela na vyvoji mnoha jinych dodnes
bézné uzivanych léciv (6-merkaptopurin, azathioprin, allopurinol, trimethoprim ad.).

Zakladni indikaci je l1écba herpetickych infekci (HSV-1, HSV-2, VZV, EBV, CMV)
— genitalni i o€ni formy herpes zoster, rekurentni infekce a prevence infekce CMV
u imunokomprimovanych osob. Ve vSech indikacich plati, ze je vhodné zacit Iécbu
co nejdfive po objeveni prvnich symptomu (nejpozdéji do 72 hod. pfi primoinfekci,
24 hod. pfi rekurenci); tak lze mnohdy pfedejit bolestivym postherpetickym neural-
giim. Pfi klinickém pouziti je pro pacienty velkou vyhodou, Ze je valaciklovir ve for-
mé peroralni. Efekt je pouze virostaticky a vzdy tedy mize hrozit nasledné riziko
rekurence infekce (zalezi na imunitnim stavu pacienta). Podle posledné upravova-
nych informaci EMA (2010) bylo davkovani valacikloviru sjednoceno (podrobné
k dispozici na www.ema.europa.eu). Pohybuje se od bézného 2x denné 500 mg az
po 4x denné 2000 mg u transplantovanych pacientl pfi [é¢bé CMV infekce. Uvadi
se zde také davka k |éEbé Herpes labialis — peroralné 2x denné 2 g po dobu jedno-
ho dne — u nas obvykle bez farmakoterapie. Vice realna se jevi [é¢ba Herpes geni-
talis, kde se v pripadé primoinfekce doporucuje 2x denné 1 g po dobu 10 dni, nebo
v pfipadé rekurence 2x denné 500 mg po dobu 3 dni. V bézné rutinni praxi vefejné
lékarny se vS§ak mizeme setkat spise s Iéébou pasového oparu ¢i s prevenci infek-
ci CMV. Pri vyrazné renalni nedostate¢nosti se doporucuje Uprava davek, pfi sni-
Zené jaterni funkci neni davky nutno upravovat. Valaciklovir ma relativné malo ne-
zadoucich ucinkd, které se mohou projevovat hlavné v oblasti CNS (bolesti hlavy,
agitace, halucinace az encefalopatické stavy; ¢astéji u starsi populace) a GIT (nau-
zea, zvraceni, prijem). U imunokomprimovanych pacientl se pfi vysokych davkach
mohou projevit také hematologické poruchy (TTP), z dlivodu rizika precipitace latky
v renalnich tubulech se doporucuje dostateény pfisun tekutin v pribéhu Iécby.
V prubéhu Iécby antivirotiky by nemélo probihat o¢kovani Zoster vakcinami (antivi-
rotika snizuji jejich efekt). Z hlediska Iékovych interakci je tfeba se vyhnout souéas-
nému podani mykofenolatu, tenofoviru a zidovudinu. V obdobi téhotenstvi je 1€k ve
skupiné B (dle FDA), tedy podavat jen v zavaznych pfipadech. Trpi-li t€hotna zena
rekurentni infekci genitalni formy HSV-2, je vhodné preléceni od 36. tydne gestace,
aby nenastaly komplikace &i pfenos na novorozence. Nékdy se v téchto pfipadech
upfednostnuje cisarsky fez.

Edukace pacienta / rodiny:

e Lék Ize podavat s jidlem i nalacno s plnou sklenici vody; po celou dobu IéCby je
nutna dostate¢na hydratace.

e Zapomene-li pacient uzit davku, ma ji dodatecné uzit co nejdfive, avSak v dobé
dalSiho podani jiz davku nezdvojovat.

e U genitalni formy upozornit na nebezpeci transmise onemocnéni na partnera;
omezit sexualni styk (popf. pouzivat latexovy kondom; spermicidni gel nebo dia-
fragma nejsou vhodné).

e Zduraznit, Ze se jedna pouze o |éc¢bu, a nikoliv o Uplné vyléceni &i eradikaci viru
z téla.

e Pokud pacient trpi astymi recidivami HSV (pfi horec€ce, stresu, ostrém sluneénim
zareni, snizené imunité pfi nachlazeni atd.) mGze to byt znakem zatim skryté
probihajici sekundarni infekce nebo onemocnéni (paraneoplasticka onemocnéni
u seniord); vhodné je posilovani imunity.

e Potfebné je seznameni s relativné b&znymi NU — bolesti hlavy, nauzea, dyspep-
sie, zvyseni jaternich enzyma pfi laboratornim vysSetfeni.

e P¥i objeveni zavaznych NU, jako jsou halucinace, poruchy Fegi, vidéni, tres, pfi-
znaky alergické reakce atd., je nutné informovat Iékare.

PharmDr. Marie ZAJICOVA
marie.zajicova@nemochnice.opava.cz
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PrihlaSovani pouze na www.lekarnici.cz — vzdélavaci
akce — nabidka kurzl pro lékarniky. Uéastnicky poplatek
uhrad'te podle pokynt pfi prihlasce: bankovnim prevo-
dem na ucet &islo: 35—-7905240297/0100 vedeny u KB, va-
riabilni symbol: ¢lenské Cislo u€astnika, konstantni symbol:
558, specificky symbol: kéd seminare. Splatnost nejpozdéji
5 dnti pred konanim seminare (v hotovosti na misté akce
jen v nejnutnéjSim pripadé a za zvySeny poplatek).

BREZEN

So 1. 3. Hradec Kralové (kéd seminare: 14009)
Farmaceuticka fakulta UK, Heyrovského 1203,
zacatek v 9.00 hodin
IDS ¢&. 30: Lé¢ba bolesti — nové trendy a moznosti
farmaceutické péce
Lektofi: PharmDr. Petr Cerveny, Ph.D.,

Mgr. Josef Maly, Ph.D., MUDr. Karel Macek, CSc.
Odborny garant: Mgr. Josef Maly, Ph.D.
Poplatek: 350 K&, hotové 400 K&
Pocet bodu: 16

St 12. 3. Praha (kéd seminare: 14010)

FN Na Bulovce, pavilon 16, zacatek v 18.00 hodin

Ovlivnéni nutriéniho stavu u onkologicky nemocného

pacienta

LektoFi: Mgr. Jana Gregorova, Mgr. Michaela Slesingerova,
MUDr. Katefina Hanouskova

Odborny garant: Mgr. Jana Gregorova

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

Ut 18. 3. Opava (kéd seminare: 14011)

Salonek v hotelu Iberia, zadatek v 18.00 hodin

Rizika antimikrobni terapie v kazuistikach

Lektofi: PharmDr. Marie Zajicova, MUDr. Lukas Burda
Odborny garant: PharmDr. Marie Zajicova

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

St 19. 3. Hradec Kralové (kéd seminare: 14016)
seminarni mistnost Nemocni¢ni Iékarny FN HK,
zacatek v 18.00 hodin
Geriatricka farmakoterapie v kazuistikach 1.
Lektofi: Mgr. Martina Mafikova,

PharmDr. Pavlina Pastyfikova,

MUDr. Viadimir Nerad
Odborny garant: Mgr. Martina Mafikova
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodl: 12

Ct 20. 3. Brno (kéd seminare: 14012)

FaF VFU, seminarni mistnost, Palackého 1/3,

zacatek v 17.00 hodin

Vhodnost vitaminovych a potravnich doplnkud v t€hotenstvi
a pfi kojeni

12

Lektofi: PharmDr. Bc. Dana Mazankova, Ph.D.,
PharmDr. Bc. Hana Kotolova, Ph.D.,
MUDr. Jana Novakova, Ph.D.
Odborny garant: PharmDr. Bc. Dana Mazankova, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

Ct 20. 3. Bieclav (kod seminare: 14013)

seminarni mistnost Iékarny, Poliklinika Bfeclav,

zacatek v 18.00 hodin

Diabetes mellitus II.

Lektofi: prof. RNDr. Jifi Vi¢ek, CSc., MUDr. Vladan RySavy
Odborny garant: PharmDr. Jana Krej¢i

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

St 26. 3. Praha (k6d seminare: 14015)
Lékarnicka akademie, Rozar¢ina 1422/9,
zacatek v 17.30 hodin
Farmakoterapie kardiovaskularnich onemocnéni
v kazuistikach VII.
Lektofi: PharmDr. Alena Linhartova,

MUDr. Jaroslav Brotanek
Odborny garant: PharmDr. Alena Linhartova
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K¢&
Pocet bodu: 12

DUBEN

St 3. 4. Ostrava (kéd seminare: 14018)

DUm techniky, za¢atek v 18.00 hodin

Farmakoterapie kardiovaskularnich onemocnéni

Lektofi: PharmDr. lvana Sokolova, MUDr. Hana Buridnova
Odborny garant: PharmDr. lvana Sokolova

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

Ct 3. 4. Praha (kéd seminare: 14020)
Lékarnicka akademie, Rozarcina 1422/9,
zacatek v 17.30 hodin
Farmakoterapie kardiovaskularnich onemocnéni
v kazuistikach VII. (opakovani z 26. 3. 2014)
Lektofi: PharmDr. Alena Linhartova,

MUDr. Jaroslav Brotanek
Odborny garant: PharmDr. Alena Linhartova
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

So 5. 4. Liberec (kéd seminare: 14026)

Lékarna U Orla, Soukenné nam. 4, za¢atek v 8.30 hodin
Farmakoterapie v geriatrii

Lektofi: MUDr. Alena Jiroudkova, PharmDr. AleS Marecek
Odborny garant: PharmDr. Ale§ Marecek

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K¢&

Pocet bodu: 12

Ct 10. 4. Znojmo (kéd seminare: 14021)

Hotel Prestige, zaCatek v 18.00 hodin

Diabetes mellitus II.

Lektofi: prof. RNDr. Jifi Vi€ek, CSc., MUDr. Vladan RySavy
Odborny garant: PharmDr. Antonin Svoboda

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12
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So 12. 4. Trebi¢ (k6d seminare 14022)
Hotel Zlaty kFiz, zaCatek v 9.00 hodin
Metabolicky syndrom — aktualni pFistupy
Lektofi: PharmDr. Petr Cerveny, Ph.D.,

MUDr. Karel Macek, CSc.
Odborny garant: PharmDr. Petr Cerveny, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 16

Ut 15. 4. Sumperk (k6d seminare 14023)
Seminarni mistnost v nemocnici Sumperk,
zacatek v 18.00 hodin
Rizika antimikrobni terapie v kazuistikach
Lektofi: PharmDr. Marie Zajicova,

MUDr. Lukas Burda,

pfipadné& Mgr. Lucie Stépankova
Odborny garant: PharmDr. Marie Zajicova
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

Lékarnicka akademie s.r.o. ve spolupraci s Ceskou lékar-
nickou komorou pro Vas pfipravila od po¢atku nového roku
¢trnact legislativnich seminafd na téma Novy obéansky
zakonik a lékarnik obcan, zdravotnik i podnikatel.
Pfednaset budou MUDr. Mgr. Jaroslav Marsik a Mgr. Jifi
Svejnoha, pravni poradci CLnK.

St 23. 4. Brno (kéd seminare 14079)
FaF VFU, velka poslucharna, suterén, Palackého 1/3,
zaCatek v 17.00 hodin
Deprese v kazuistikach
Lektofi: PharmDr. Bc. Dana Mazankova, Ph.D.,
PharmDr. Bc. Dana Kotolova, Ph.D.,
MUDr. Bc. Libor Ustohal
Odborny garant: PharmDr. Bc. Hana Kotolova, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

St 23. 4. Praha (kéd seminare 14024)

Fakultni nemocnice Kralovské Vinohrady,

zacatek v 18.00 hod.

Diabetes a jeho akutni komplikace u déti

Lektofi: Mgr. Lukas Laznicka, MUDr. Marcela Ulicna
Odborny garant: Mgr. Lukas Laznicka

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

Na seminafi se dozvite novoty upravené novym obcan-
skym zakonikem (€. 89/2012 Sb.) z té&chto oblasti:e fyzické
a pravnické osoby e osobnost Clovéka e korporace e spo-
tfebitel @ v&ci movité a nemovité e smlouvy kupni, najemni,
0 péci o zdravi a dalSi e odpovédnost za Skodu e rodinné
pravo e dédické pravo

Datum Mésto Misto konani Cislo akce
28. 1. Plzen Hotel Primavera, Nepomucka 1058/128 14065
4. 2. Praha Lékarsky dum, Sokolska 490/31 14066
4.2. Hradec Kralové Kongresové centrum ALDIS, EliS€ino nab¥. 375 14067
5.2. Olomouc RCO Olomouc, Jeremenkova 40B 14068
6. 2. Jihlava Hotel Gustav Mahler, Kfizova 4 14069
1. 2. Karlovy Vary Bohemia-lazné, Sadova 5 14070
19. 2. Zlin Hotel Baltaci Atrium, LeSetin 11/651 14071
20. 2. Brno Holiday Inn, Kfizkovského 20 14072
26. 2. Opava KD Na Rybni¢ku, Na Rybni¢ku 43/380 14073
27. 2. Ostrava Hotel Park Inn, Hornopolni 3313/42 14074
4. 3. Usti n/L. Hotel Vladimir, Masarykova 36 14075
6. 3. Liberec Centrum Babylon, Nitranska 1 14076
11. 3. Ceské Budgjovice KD Vltava, Fr. Ondficka 1243/46 14077
12. 3. Tabor Hotel Relax, VarSavska 2708 14078

Cas: vzdy od 18 do 21 hodin

PfihlaSovani na www.lekarnici.cz — vzdélavani — nabidka kurz( pro Iékarniky
Poplatek: 200 K¢, platbu zaSlete na ucet 35-7905240297/0100 — variabilni symbol: ¢lenské Cislo u€astnika, konstantni

symbol: 558, specificky symbol: kéd seminare
Platba v hotovosti na misté: 300 K¢

Akce je ohodnocena 6 body do systému vzdélavani Iékarniku.
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Alkohol: Jeste ke koncesi

VYSVETLENI, PROC CESKA LEKARNICKA KOMORA NEMENI SVE DOPORUCENI

Po zvefejnéni élanku Koncese na prodej lihu se k doporuéeni CLnK na pofi-
zeni koncese Iékarnami objevily polemické reakce. Komora k nim nyni poda-
va své vysvétleni: CLnK vyjadrila pochybnost o spravném zarazeni vyrobki
s obsahem lihu uréenych k vnitini spotiebé, které obsahuji napr. vytazky
z bylin a podle vyrobce nejsou uréeny ke spotiebé ve vétS§im mnozstvi nez po
kapkach, a proto doporucila, aby si Iékarny pozadaly o koncesi k prodeji lihu

podle novely zivhostenského zakona.

Ceska lékarnicka komora obdrzela
reakci od svych ¢lenek, jejiz obsah
Ize shrnout takto:

1. Etanol obsazeny v doplricich stravy
je z galenického hlediska pomocnou
latkou. Logicky pak nejde o lihovinu ani
podle wikipedie, ani podle zakona.

2. Prohlasime-li absurdné, Zze tyto
vyrobky patfi do kategorie ,lihoviny,
kvasny lih, konzumni lih“, pak je v Iékar-
nach stejné nemizeme podle zakona
€. 379/2005 Sb., o opatfenich k ochra-
né pred Skodami pusobenymi tabako-
vymi vyrobky, alkoholem a jinymi navy-
kovymi latkami, prodavat jako zadny ji-
ny alkoholicky napoj.

3. Dnes jiz v lékarnach nevyrabime
ani extrakty, ani tinktury, zafazenim do-
plika stravy mezi lihoviny se zbavime
i jejich prodeje.

Prilohou k této reakci bylo téz sta-
novisko vyrobce bylinného dopliiku
stravy s obsahem lihu pfes 15 % obj.,
jehoz obsah Ize shrnout takto:

1. Vyrobce tvrdi, ze jeho vyrobek je
na trh uvadén jako doplnék stravy. Jako
takovy ma fyziologické neboli zdravotni
ucinky na lidsky organizmus, a proto
neni lihem ani lihovinou, i kdyz obsahu-
je etanol. Dospiva k zavéru, ze dopliky
stravy s obsahem lihu ve formé kapek,
vytazka ¢i tinktur z rostlin lihovinami ¢i
alkoholickymi napoji ze zakona nejsou.

2. Vyrobce souhlasi s tim, Ze kdyby
doplriky stravy byly alkoholickym napo-
jem nebo lihovinou, byl by jejich prodej
zakonem ¢&. 379/2005 Sb. v lékarnach
jako zdravotnickych zafizenich zaka-
zan. Zfizeni koncese na prodej lihu, li-
hovin a alkoholickych napoju je proto
V rozporu se zakonem.

3. Vyrobce soucasné pripousti, ze
celni sprava a Ministerstvo financi CR
zarazuiji tyto doplriky stravy mezi lihové
napoje. Z reakce vyrobce plyne, zZe ten-
to spor neni schopen se statni spravou
vyfesit.

4. \Vyrobce poukazuje na to, ze v EU
jsou doplfiky stravy bylinné kapky s ob-
sahem lihu osvobozeny od spotfebni
dané a osvobozen je i lih, z néhoz
jsou vyrabény. Jen v CR tomu tak neni
a vyrobci proti této skute¢nosti marné
bojuji.

5. Vyrobce nabada tazatelky, aby se
Iékarnici postavili do ¢ela boje za z hle-
diska vyrobce spravné posuzovani
téchto vyrobkl. Vybizi, aby se Iékarny
branily nesmysinym koncesim a aby se
proti nim ohradila i CLnK.

Jesté pred dorucenim této reakce ro-
zeslala CLnK na Ministerstvo zdravot-
nictvi CR, Ministerstvo pramyslu a ob-
chodu CR, Ministerstvo zemédélstvi
CR a Statni zemédélskou a potravinar-
skou inspekci tento dotaz:

Jsou potraviny s obsahem alkoholu,
které Ize podradit do kategorie doplriki
stravy podle § 2 pism. |) zak. ¢. 110/1997
Sb., o potravinach:

,doplrikem stravy potravina, jejimz
ucelem je doplriovat béznou stravu
a ktera je koncentrovanym zdrojem vi-
taminG a mineralnich latek nebo dalSich
latek s nutricnim nebo fyziologickym
ucinkem, obsaZenych v potraviné sa-
mostatné nebo v kombinaci, ur¢ena
k pfimé spotfebé v malych odmérenych
mnoZstvich,”“ lihovinou nebo alkoholic-
kym napojem?

V praxi jde zejména o rlzné druhy
kapek s obsahem alkoholu a bylinnych
vytazku, které jsou urceny k pfimé spo-
trebé v malych odmérenych mnoZzstvich,
které nejsou registrovanymi lécivymi
pfipravky.

Odpovéd na otazku zatim CLnK ne-
obdrzela, ale dostalo se ji do rukou
stanovisko celni spravy. Z néj jedno-
znacné plyne, ze celni sprava povazuje
doplriky stravy s obsahem alkoholu nad
15 % obj. za lihové napoje bez ohledu

na to, ze se uzivaji v malych mnoz-
stvich. Vyjimkou by mohl podle celni
spravy byt vyrobek, ktery by mohl byt
pro své prokazatelné terapeutické nebo
profylaktické u€inky povazovan za Iék.

Komora neméni
své doporuceni

Ani po seznameni se s nazorem vy-
robce CLnK na svém doporudeni nic
nemeéni. Musi nicméné vysvétlit proc,
protoze ¢ast argumentace je spravna.

Prodej alkoholickych napoju ve zdra-
votnickych zafizenich, a tedy i v lékar-
nach, je skute¢né zakazan zakonem
€. 379/2005 Sb. Nazor, ze jsou-li doplfi-
ky stravy s lihem zafazeny mezi alkoho-
lické napoje, nelze je v lIékarnach pro-
davat a lékarny koncesi nepotfebuiji, je
tedy opodstatnény. Pro¢ tedy CLnK
porizeni koncese doporucuje?

Ceska lékarnicka komora musi sva
doporuceni predkladat tak, aby minima-
lizovala riziko $kod pro Iékarny. Na jed-
nu stranu nechce omezovat prodej vy-
robkl v Iékarnach, na stranu druhou se
nemuze poustét do poradenstvi, které
by nasledné pfivodilo postih Iékaren.

Zakaz prodeje alkoholickych napojl
v [ékarnach plati jiz dlouhou dobu a do-
sud neni znam Zzadny pfipad Iékarny
postizené za prodej dopliiku s alkoho-
lem. Lékarny v tomto ohledu a s timto
sortimentem dosud staly mimo pozor-
nost kontrolnich organu, a proto také
nebyl divod na tento zakaz poukazovat
jeho zvefejnénim, byt tfeba jen na uza-
viené &asti webu CLnK. Pokud uZ se
ale o tomto zakazu nyni hovofi a uziva
se jej pfedevsim jako podpory pro zvy-
raznéni absurdniho postaveni lihovych
dopliikd stravy, pak o ném nelze dale
micet.

Ceska lékarnicka komora o tomto
zakazu vi a byla to ona, kdo v pfipomin-
kovém fFizeni k novému zakonu na
ochranu pred navykovymi latkami v pra-
béhu roku 2013 upozorfiovala, ze za-
kaz prodeje alkoholickych napoju v Ié-
karnach neni vhodny praveé kvuli doplni-
kim stravy, a Zadala vyjimku pro Iékar-
ny a tento sortiment. Pfipominka nebyla
pfijata s tim, Zze, paradoxné, Ministerstvo
zdravotnictvi CR tyto vyrobky nepova-
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Zuje za alkoholické napoje, na néz by
zakaz dopadal. Z tohoto postoje bohu-
Zel nelze nic vyvodit pro problematiku
koncesi, které nespadaji pod minister-
stvo zdravotnictvi. Plyne z né&j ale, ze
riziko postihu lékaren za prekroCeni
zakazu prodeje alkoholickych napojl ve
zdravotnickych zafizenich je minimalni,
protoze toto do gesce MZd patfi. Novy
zakon nakonec nebyl pfijat, a Ize oCe-
kavat, Ze bude po ustaveni vlady znovu
predkladan. Ceska lékarnicka komora
hodla znovu prosazovat moznost pro-
deje téchto vyrobku v Iékarnach.

Pokud tedy CLnK doporuéuje pofize-
ni koncese, nec€ini tak proto, Ze by chté-
la nabadat k nezakonnému prodeji al-
koholickych napoju, ale proto, aby v Ié-
karnach mohl nerusené probihat prodej
tinktur a kapek s alkoholem. Zatimco
z hlediska zdkazu prodeje alkoholic-
kych napoji se v podstaté neni nutné
obavat postihu, z hlediska koncesi to-
mu je zcela jinak.

Povinné koncese na prodej lihu se do
zivnostenského zakona dostaly v reakci
na metanolovou aféru. Lze proto oceka-
vat pfisny dohled nad kazdym prodej-
cem lihovin. Stanovisko MZd zde nebu-
de rozhodné. Pro vyfedeni otazky, zda
koncesi doporucit, ¢i nedoporucit, je te-
dy podstatné posouzeni toho, zda jsou

v sortimentu Iékarny lihoviny. Jestlize se
v l1ékarné prodavaji doplriky stravy, kte-
ré podle statniho organu jsou lihovinou,
pak doporuceni nemuze byt jiné nez ve
prospéch koncese, a to az do doby jed-
noznaéného vylouceni doplikd z kate-
gorie lihovin. Obrana pred pfipadnym
postihem zaloZena na tvrzeni, Ze etanol
je v dopliku stravy z galenického hle-
diska pomocnou latkou, neobstoji, pro-
toze ,galenické” hledisko a ,pomocna
latka“ jsou pojmy, které patfi do oblasti
Ié€ivych pFipravkl, nikoliv doplikl stra-
vy. Vzhledem k tomu, Ze doplriky stravy
nejsou léky pravé proto, Ze u nich nebyl
zjistén terapeuticky Ci prevencni ucinek
(a ani to nesmi byt uvadéno na jejich
obalech), je bez vyznamu i tvrzeni vy-
robce, Ze doplnék ma fyziologické ne-
boli zdravotni U€inky. Vyznam nema ani
to, Ze lékarny dfive obdobné pfipravky
pripravovaly, nebot $lo o IPLP, které
nejsou srovnatelné s doplnky stravy.
Ukolem CLnK neni zasazovat se o to,
aby urcity vyrobek byl nebo nebyl pova-
zovan za lihovinu. Snazi se pfispét
k tomu, aby organy statni spravy po-
skytly jednoznacna stanoviska k posou-
zeni doplnkd stravy coby lihoviny a aby
byl v Iékarnach obecné umoznén prodej
téchto pfipravku. Jestlize dopliiky nebu-
dou vyjmuty z pojmu lihovina, pak je

lékarny budou moci i nadale prodavat,
ovSem s doporucovanou koncesi.
Jestlize nakonec statni sprava dopliky
z pojmu lihovina vyjme, bude prodej
mozny i bez koncese. Neni na misté
nechat se vyrobci doplnkd zatahnout do
feSeni sporu, ktery se statni spravou
vedou ohledné svého portfolia vyrobka.
Budou-li vyrobci i nadale tvrdit, Ze jejich
stanovisko (doplriky s lihem nejsou liho-
viny a lékarny koncesi nepotrebuji) je
navzdory napf. celni spravé spravné,
pak je samoziejmé mozné odebirat je-
jich zbozi s pisemné uzavienou zaru-
kou, na jejimz zakladé se vyrobce |é-
karné zavaze k nahradé Skody vzniklé
zaplacenim pokuty za prodej dopliku
bez koncese.

Chce-li mit lIékarna v nynéjsSi nepre-
hledné situaci naprostou jistotu, Ze ne-
porusi zadnou svou zakonnou povin-
nost, tedy ani zakaz prodeje alkoholic-
kych napoju, pak tak maze ucinit jediné
tak, ze ze svého sortimentu kapky
a tinktury s alkoholem vyrfadi uplné.
Vzhledem k vySe uvedenému stanovis-
ku MZd to ale s velkou mérou pravdé-
podobnosti neni nutné.

Mgr. MUDr. Jaroslav MARSIK

Predstavenstvo CLnK vyhlasuje pro dva aktivni Géastniky — Ié-

karniky z praxe grant, kterym podpofi jejich uc¢ast na svétovém
kongresu FIP v ¢astce do 35 000 KE na osobu. Kongres se kona
31.8.-4.9.2014 v Bangkoku a jeho téma zni: ,,Access to medicines
and pharmacists today, better outcomes tomorrow“ (podrobnéji na
www.fip.org/bangkok2014).

Svétového kongresu FIP se kazdoro€né ucastni nékolik tisic 1ékarnikl
a farmaceutll z celého svéta, pfednasky v angli¢tiné jsou rozdéleny do
nékolika soubé&znych sekci zahrnujicich vefejné i nemocnicni Iékarenstvi.

Co musi udélat zajemce o grant: Podminkou je aktivni i¢ast na kon-
gresu minimalné podanim abstraktu na adresu organizator( nejpozdéji
do 1. 4. 2014. = Zadost o grant musi obsahovat: jméno, pfijmeni, evi-
«J/ dencni Cislo ¢lena a kontakt (adresa pracovisté, e-mail, telefon), podany
abstrakt a kratky motivacni dopis. Pfednost budou mit Iékarnici se za-
jmem o aktualni déni o Iékarenstvi u nas i v zahraniCi a s aktivni znalosti
angli¢tiny. Podminkou bude o ziskanych poznatcich referovat v Casopise
Ceskych lékarniki nebo na akci pofadané komorou. = Termin dodani
zadosti o grant: do 8. dubna 2014 na adresu CLnK (pfip. navarova@
lekarnici.cz). Predstavenstvo CLnK rozhodne o vybéru uéastnikd na
| svém zasedani 11. dubna 2014 a obratem bude ucastniky informovat.
i | V pfipadé kladného pfijeti abstraktu budou vybranym Iékarnikim zapla-
: i, (e ceny registracni poplatek, letenka a ubytovani do vySe uvedené Castky.

Py

i

ilasso (Palackého fiida, Brno)
imbdlova muzika Pajtas

Za predstavenstvo CLnK:
PharmDr. Alena PETRIKOVA, PharmDr. Lubomir CHUDOBA

Rezervace na www.usf.cz od 17.2.2014
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Kratka soudni aktovka o Ctveru déjstvich

Pocet obvinénych: 27. Vyse pokuty 131 000 K¢.

Osoby a obsazeni:

e Jaromila Upachténd, vedouci Iékarnice
e Marna Liknava, absolventka FaF

e Gita Pozorna, referentka

e Dana Cerna, vrchni revizorka

e | ada Ptackova, soudkyné

Déjstvi prvni — nova kolegyné

Jaromila Upachténa méla svoji praci rada. A vlastné po-
fad ma. | lékarnu, ve které pracuje poslednich tfinact mési-
cll sama s laborantkou, ma rada. Jen uz je opravdu unave-
na. Ale dnes je jeji Stastny den, protoze po takové dlouhé
dobé konec¢né bude mit kolegyni na pracovni pozici lékar-
nik asistent. Smlouva je podepsana, jen zbyva doplnit pra-
covni slozku o kopii jeSté mokrého diplomu z fakulty, potvr-
zeni o zdravotnim stavu a néjaké dalSi drobnosti.

Marna Liknava se do prvni prace téSila. Byla rada, ze ma
za sebou ten nudny koloto¢ papirovani: smlouva, pouceni
o0 bezpecnosti prace, provozni fad..., ani si nepamatuje,
kolik ten den podepsala papirli. TéSila se na prvniho paci-
enta s receptem. Trochu se bala, jestli si vzpomene na
vSechny interakce a doporuceni, které se tak dlouho ucila.
Ale nebude to moc jiné nez na praxi v ,pataku®, i kdyz za ni
tentokrat nebude nikdo stat (ne, Ze by to na praxi pokazdé
tak bylo).

Déjstvi druhé — nesmlouvavy stroj
Gity Pozorné

Kdyz Gita zadala ke zpracovani novou zadost o vstup do
komory, za€al z monitoru varovné blikat cerveny vykficnik:
61 dni! Nezbylo ji nic jiného, nez stisknout ENTER a oba
listy z tiskarny predat do slozky vrchni revizorky Cerné.
Tenhle koloto€ uz znala, letos je to totiz uz po sedmadvaca-
té. V dokumentu se jako v predeSlych obménach psalo:

... z evidence Ceské lékarnické komory bylo zjisténo, ze
Zé&dost Marny Liknavé o prijeti za &lena Ceské lékarnické
komory byla podana dne 21. 5. 2013, pricemz v této Zados-
ti je uvedeno, Ze jeji pracovni pomér s pracovnim zaraze-
nim lékarnik asistent v pfedmétné lékarné trva jiz od 21. 3.
2013.°

Vrchni revizorka Cernéa zatadila tento a $est podobnych
dopisU na zasedani revizni komise, ktera vsechny jedno-
mysiIné pfedala k zahgjeni disciplinarniho fizeni, tedy na
stll Ladé Ptackové.

Déjstvi treti — soud

Lada si ten den dobfe pamatuje. Ten den bylo horko
a v8ech sedm disciplinarek se hrozné vleklo. A pfitom byly
jedna jako druhad, jako pres kopirak. Absolventka nastoupila
do Iékarny a ,zapomnéla“ se pfihlasit do komory. Vedouci
Iékarnice tvrdi, Ze ji na to upozornila a ,myslela“, ze to ab-
solventka napravi. A stejné jako Marna Liknava to vSechny
napravily, tu o 15, tu 0 29 dni pozdéji. Marna je dneSnim
smutnym vitézem s jednaSedesati dny prodleni. Jenze
o Marnu tu dnes nejde, ani o téch dalSich Sest vytecnic.

VSechny dostaly upozornéni na nutnost plnit povinnosti
¢lena komory, ale téZko je muzeme potrestat za dobu, kdy
jesté v komore nebyly. Dnes feSime ty, které na né mély
a musely dohlizet. Vedouci Iékarnice, vSechny stejné una-
vené a zatrpklé jako Jaromila.

Vzdycky to zaclina stejné.,... vZdyt’ se nic nestalo, takova
prkotina..., velké a dilezité véci nefeSite a tady mé buzeru-
Jete, Ze ..., a vzdycky jim odpovidame:

...Povinnost vykonavat své povolani odborné a zpuso-
bem stanovenym zakony zahrnuje i povinnost odborného
zastupce zajistit, aby absolvent vysokoSkolského studia
v oboru farmacie, ktery vykonava své povolani v pfedmét-
né lékarné, byl clenem Ceské lékarnické komory v souladu
sust. § 3 odst. 3 zékona ¢&. 220/1991 Sb., o Ceské lékarské
komore, Ceské stomatologické komore a Ceské lékarnické
komore. Tato povinnost je zakladni povinnosti kaZzdého,
kdo chce odborné vést Iékarnu vykonem soukromé lé-
karenské praxe nebo jako odborny zastupce.

...Cestna rada dospéla k zavéru, ze disciplinarné obviné-
na naplnila znaky disciplinarniho deliktu, kdyz jako odborny
zastupce pfedmétné lékarny v pfedmétné dobé pfipustila
vykon povolani Iékarnika Marnou Liknavou, aniz by byla
¢lenem Ceské Iékarnické komory.

Jsou to zajimavé uvahy o tom, Ze malé poruSeni zakona
vlastné neni dulezité, ale je. Nastésti si to v prlibéhu Fizeni
vSichni uvédomi a ¢estna rada muze jako polehéujici okol-
nost posoudit i u¢innou litost. Jaromila pfed litosti ale zku-
sila jeSté jeden zplsob obhajoby; dodatek k pracovni
smlouvé, v némz se uvadi:

...0bé& smluvni strany berou na védomi, Ze Marna Liknava
neni dosud &lenem Ceské Iékarnické komory, proto bude
do doby ziskani &lenstvi v Ceské Iékarnické komore vyko-
navat v predmétné lékarné pouze cinnosti, které nejsou
v rozporu s ustanovenim § 3 odst. 3 zakona ¢. 220/1991
Sb.

PFi rozhodovani to ovSem nemélo stejné zadny vyznam,
protoze se jevil jako uCelové pfipraveny, a i tak jsme jej
povazovali za neplatny vzhledem k neurcitosti jeho obsahu
a rozpor se sjednanou pracovni pozici Iékarnika.

Déjstvi ¢tvrté a posledni — poéty a vysledky

Jaromila uz zase pracuje v Iékarné sama, s Marnou
ukongily pracovni pomér dohodou, pocit (ne)spravedlivého
potrestani néjak zlstaval v Iékarné viset. Tenkrat to Jaromila
méla za 6 000 korun, finta s dodatkem smlouvy ji moc ne-
pomohla. Téch Sest dalSich se rovhomérné rozdélilo na
3x 5000 K¢ a 3x 3 000 K&. Ve vyrocni zprave to na podzim
da celkem 27 disciplinarné potrestanych ¢&lenti za tento
disciplinarni delikt (10x pokuta 5 000 K¢&, 15x pokuta 3 000
K¢, 1x pokuta 6 000 K& a 1x pokuta 30 000 K¢).

A pro nas ostatni? My vSichni doufame, Ze letosni absol-
venti budou lepSi a méné liknavi. A naopak, ze vedouci lé-
karen pozornéjSi a Gitin nesmlouvavy stroj nebude blikat
tolika vykficniky. SHA
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CO URCITE STOJi ZA PRECTEN.I...

Ambiler, Z.: Statiny a myopatie
Neurologie pro praxi ¢. 6/2013

Nedavno zesnuly plzensky profesor neurologie Zdenék Ambler se v ¢lanku vénu-
je klinicky velmi vyznamné intoleranci statinG, ktera vede k ukonceni 1écby. Spektrum
statinovych myopatii je velmi pestré a pohybuje se od benignich a velmi ¢astych
myalgii pfes zvySeni sérové kreatinkinazy az po svalovou slabost, nekrotizujici my-
opatii a velmi vzacnou rabdomyolyzu. Riziko Ize eliminovat spravnou identifikaci ri-
zikovych pacientu a vysazenim IéCiv, ktera maji rizikovou Iékovou interakci se stati-
ny. Patofyziologicky mechanizmus vzniku myopatii neni pfesné znam. Teorii je né-
kolik, potvrzeny byly jen nékteré predisponujici genetické vlivy na genu SCLO1B1.
U CT heterozygotl se prokazalo 4,5x vysSi riziko myopatie po statinech a u CC
homozygot dokonce 16x vysSsi riziko. Byly identifikovany i rizikové faktory vzniku
myopatii po statinech: endogenni — vysSi vék nad 80 let, hypertenze, DM, nizky
BMI, nemoci ledvin a jater, hypotyre6za, metabolické svalové choroby a exogenni
— alkohol, intenzivni cvieni, operace s velkou metabolickou zatézi a 1é€Civa ovliviiu-
jici metabolismus statin(. V tabulce jsou uvedena Iéciva interagujici se statiny po-
tencialné ohrozujici pacienta (cyklosporin, klaritromycin, ketokonazol, itrakonazol,
fibraty, verapamil, grapefruitova stava).

Ceskova, E.: Aktualni pohled na léébu schizofrenie
Farmakoterapie ¢. 6/2013

Strategie [éCby schizofrenie je dynamicky proces a lisi se podle faze onemocnéni.
Kromé farmakoterapie musi zahrnovat i psychosocialni intervence a péci o télesné
zdravi. Zasady pro Ié¢bu Ize shrnout do étyf bodl: 1. Ié€ba ma byt zalozena na
dukazech (pravidelna inovace guidelines), 2. efekt Iééby ma byt méritelny (zmir-
néni symptomatiky), 3. komplexni lIécba, 4. individualni (personalizovana) lécba.
Prvni objevy farmak spadaji do 60. Let (chlorpromazin) a postupem ¢asu se dals$i
|éiva déli do generaci. Antipsychotika 1. generace vykazuji vysokou afinitu k re-
ceptoru D2, jez zodpovida jak za uc¢innost, tak za nezadouci ucinky (extrapyramido-
vé, hyperprolaktinémie). Antipsychotika 2. generace zasahuji do vét§iho mnozstvi
receptorovych mechanizmu. Délime je do EtyF skupiy: 1. parcialni agonisté D2/D3
— aripiprazol, 2. specifi¢ti antagonisté D2/D3 — sulpirid a amisulprid, 3. antagonis-
té serotoninu a dopaminu (SDA) - risperidon, paliperidon, ziprasidon, sertindol
a 4. multireceptorovi antagonisté (MARTA) — klozapin, olanzapin, quetiapin, zo-
tepin. Obé generace pusobi priblizné stejné na psychotické priznaky, druha genera-
ce vSak Iépe ovliviiuje depresivni, negativni a kognitivni pfiznaky, léCiva jsou ucin-
néjsi v prevenci relapst. Prvni generace vede mnohem ¢astéji k neurologickym NUL
(parkinsonoid, akatizie), z druhogeneracnich jen amisulprid. Hyperprolaktinémii
zpUsobuji zastupci obou generaci (risperidon, amisulprid). Metabolické NUL vykazu-
ji Castéji druhogeneracni antipsychotika (sestupné: klozapin/olanzapin > quetiapin >
risperidon > amisulprid > ziprasidon > aripiprazol). Jsou uvedeny i zasady individu-
alizované lécby.

Vachek, J.,Tesar, V., Zakyianov, O., Maxova, K. a kol.:
Farmakoterapie v téhotenstvi a pri kojeni
Siroky kolektiv autorti a recenzenttl se podilel na vzniku této uzitené publikace, kte-
ra je svého druhu zatim nejkomplexné&jSim pohledem na ozehavou problematiku IéCiv
Kniha ma celkem 32 &asti. Prvni kapitola je obecna, za-
AN OT AC E hrnuje poznatky o zvlastnostech farmakokinetiky v gravi-
rizikovosti, hodnoceni rizika pfi uzivani IéCiv pfed i pFi té-
hotenstvi. DalSi ¢lenéni publikace je podle skupin IéCiv ovliviiujicich nemoci jednotlivych
endokrinologii, u nemoci nervové soustavy a dusevnich nemoci, v hematologii, |éCiva
ovliviujici imunitni systém véetné potransplantacnich imunosupresiv, antiinfektiva, 1é¢i-
ka. Velmi podobné je ve druhé ¢asti knihy Clenéna i databaze IéCiv pouzivanych pfi
kojeni. Prilohy tvofi vycet l€Civ, ktera se mohou pouzit pfi béznych onemocnénich a gra-

Maxdorf Jessenius, Praha 2013, 361 stran

a jejich pouziti v t€hotenstvi a laktaci. S myslenkou pfisel prof. V. Tesaf, znamy nefrolog.
dité, principy teratologie, klasifikaci Ié¢iv podle FDA dle

organu ¢i jejich skupin: Ié¢iva respiraéni soustavy, lé€iva v gastroenterologii, kardiologii,

va k terapii koznich nemoci, v ORL, v revmatologii, v gynekologii, onkologii a fytofarma-

vidité a laktaci a sympatické medailonky autor( knihy.

Stranku pripravil PharmDr. Pavel GRODZA, panacea@iol.cz

pitolisib (GDC-0980,
A RG7422) je peroraini malo-
molekularni dualni inhibitor
komplexu mTOR (TORCA1

a TORC2 — mammalian target of rapa-
mycin) a zaroven inhibitor kinazy PI3
(fosfatidylinositol 4,5-bisfosfat 3-kinaza)
tfidy 1. PI3 kinaza je onkogenni enzym.

MOLEKUILA
MESICE
Apitolisib
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IUPAC:(2S)-1-(4-{[2-(2-Amino-5-
pyrimidinyl)-7-methyl-4-(4-morpholinyl)
thieno[3,2-d]pyrimidin-6-ylimethyl}-1-pi-
perazinyl)-2-hydroxy-1-propanon

Sumarni vzorec: C23H30N80O3S
Molekulova hmotnost: 498,6

Cesta PI3K/Akt/mTOR reguluje rust bu-
nék a jejich prezivani. Klinicky se zkou-
§i u rlznych typl nadori — endometria,
ledvin a k l1é¢bé ke kastraci rezistentni-
ho nadoru prostaty. U vSech tfi typl
nadoru se apitolisib nachazi ve Il. fazi
klinického zkouSeni a prokazal velmi
dobrou ucinnost, nizsi aktivitu vykazuje
u melanomu a nadort slinivky. U meta-
stazujiciho ca ledvin je porovnavan
v klinické studii s everolimem, u ca pro-
staty s abirateronem, u metastazujiciho
ca prsu s fulvestrantem. Molekula je
spolenym patentem firem Genentech
a Piramed (byla koupena firmou
Hoffmann La Roche). Ve Il. fazi bylo
Ié¢ivo podavano 113 pacientim, testo-
vala se bezpecnost a ucinnost. Z neza-
doucich u€inkl byly zaznamenany: ras,
hyperglykémie, pneumonitida v zavis-
losti na davce, vzdy tfi pfipady. Apitolisib
byl velmi dobfe snaSen a pro dalSi
zkous$eni byla doporucena denni davka
30—40 mg.

Treti faze klinického zkouseni by mé-
la byt ukoncena v roce 2016.

Zdroje: internet
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Magnetické rezonance pfinesla vel-
ky pokrok v diagnostice a sledovani
prabéhu roztrouSené sklerézy (RS).
Za vyzkum v oblasti nuklearni magne-
tické rezonance byly udéleny 4 Nobe-
lovy ceny (za objev jevu, za spektro-
skopii — ,chemie®, za tomograf — ,me-
dicina“ a analyzu signalu — ,obrazky").
Vyuziva se jevu, kdy jadra atomu s ja-
dernym spinem (napf. 'H — hlavni pr-
vek — télo je z 60 % voda, 3C, 3'P) se
chovaji jako magnetické dipoly. Pri
pusobeni magnetického pole a vybo-
jem elektromagnetického zarfeni o urcité vinové délce pod jinym
uhlem, které dodava energii k rezonanci jader, se v podstaté
,Sklapi“ vektor magnetického momentu (dany osou spinu proton(
a precesnim pohybem protona ve tvaru kuzele) ze sméru shod-

NOVE REGISTROVANE LATKY

dimethyl fumarat

ného s pusobenim magnetického pole feknéme v ose ,z* o urci-
ty thel k osam ,x“ a ,y*. Ukon€enim zareni (nikoli plsobeni mag.
pole) dochazi k emisi energie a postupnému prechodu do rovno-
vazného stavu — vektor magnetického momentu se vraci do
smeéru osy ,z“. Konstanta T1 udava ¢as, za jaky dojde k obnove-
ni velikosti vektoru na ose ,z“ na 63 % své puvodni velikosti
(pfispévek os spinu jader); konstanta T2 udava ¢as, za ktery
dojde k poklesu velikosti vektoru momentu v roviné os ,x“ a ,y*
na 37 % maxima (vektor snizuje rozfazovani precesnich pohybu
jednotlivych protonu). Kazda tkan ma specifickou hodnotu T1
a T2 a hustotu protonl (obsah vody). Toho se vyuziva pfi pofizo-
vani co nejkontrastnéjSich MRI snimku. U roztrouSené sklerozy
(RS) se v zakladnim rezimu délaji T1 (lozisko jako tmava oblast)
a T2 vazené (lozisko jako svétla oblast) MRI obrazy, gadolinium
jako kontrastni latka prestupuje hematoencefalickou bariérou
pouze v pfipadé jejiho poruseni — pfi aktivnim zanétu, pusobi
kontrastné u T1 vazenych obrazd a puvodné tmavé aktivni RS
léze se jevi jako svétlé. Moderni aplikace MRI (magnetic reso-
nance imaging, slovo nuclear vynechano kvuli compliance paci-
entd) dokaze sledovat také aktivitu mozku, atrofii mozkové tka-
né, objem mozku apod.

Diagnostika RS se diky MRI pfesunula do ranégjSich stadii ne-
moci. Dvé potvrzené klinické ataky nemoci (klinicky definitivni RS
— CDMS) jsou samozfejmé stale diagnostickym prakazem, nicmé-
né diagnostikovat chorobu resp. podavat imunomodulaéni terapii
Ize jiz po prvni atace (CIS — klinicky izolovany syndrom) a prukazu
tzv. diseminace v misté (DIS) a ¢ase (DIT). Pro prikaz diseminace
v prostoru je nutné najit T2 Iézi nejméné ve dvou ze 4 oblasti CNS,
pro prikaz diseminace v ¢ase staci ,jednorazové* zjistit gadolini-
um vychytavajici (,nedavna“ zanétlivd) a nevychytavajici (starsi)
|ézi. Dalsi oblasti pouziti MRI je sledovani aktivity a prognézy ne-
moci. Aktivitu nemoci znaci zvySujici se pocet gadolinium vychy-
tavajicich nebo T2 lézi, zpomaleni pribéhu nemoci mize znacit
snizeni poc¢tu novych T2 Iézi. Zda budou dalSi MRI parametry —
objem T2 lézi, relativni objem mozku, Ubytek objemu mozku,
ubytek objemu korpus callosum apod. — moznymi surogaty pro-
grese invalidity se zkouma. EMA ve svych guidelines nedoporucu-
je pfi provadéni klinickych studii faze 1l MRI ukazatele jako pri-
marni sledované parametry z divodu ,absence vérohodné valida-
ce” jako surogatu klinickych parametr(. V klinické praxi vSak
srovnani MRI parametrd aktualnich s historickymi (MRI doporuco-
vano 1x ro¢ne) jisté pfinasi cenna data o progresi onemocnéni.

Dimethyl fumarat (BG-12) je latka velmi jednoducha a stara,

navic jiz pouzivana jako antipsoriatikum a dfive (nez se rozpo-
znala jako pFigina kontaktni dermatitidy u pohovek z Ciny) také
jako fungicid. V pribéhu registrace proto méla podobné jako te-
riflunomid obtiZe s uznanim patentové ochrany resp. s pfiznanim
statusu nové ucinné latky. Nakonec byl tento statut (-> patentova
ochrana) pfiznan z divodu rozdilné ucinnosti a odlisnych typu
registracnich procedur.

Farmakologické aspekty

Mechanismus U¢inku dimethyl fumaratu u RS neni pfesné
znam. Nicméné soudi se, Zze pomaha odstépit ,zatku“ — Keap1
(kelch-like erythroid cell-derived protein with cap’n "collar homo-
logy-associated protein 1) od nuklearniho faktoru Nrf2 (E2-re-
lated factor 2), ¢imz ho aktivuje. Akumulace ,volného” Nrf2 v ja-
dfe zpUsobuje transkripci gent kédujicich bilkoviny chranici
bunku pfed oxidativnim stresem. Existuji signaly, ze BG-12 také
blokuje funkci signélni cesty NF-kappaB, jez aktivuje mj. Ba T
lymfocyty a ,pfesouva“ specifickou imunitu z typu Th1 do Th2.

Dimethyl fumarat je rychle (presystémové) hydrolyzovan este-
razami na monomethyl-fumarat (MMF), jez je také aktivni.
Maximalni koncentrace MMF je dosazeno za 2,5 hodiny, potrava
neovliviuje absorpci, ale snizuje nezadouci ucinky (proto je do-
poru¢eno podani s potravou). Distribu€ni objem je zhruba 75 |,
metabolizuje se cyklem kys. trikarboxylové (pfes glukdzu) az na
CO,, jez je vydechovan.

Klinické aspekty

S dimethyl-fumaratem byly provedeny dvé studie faze Ill —
DEFINE a CONFIRM. Prvni byla vs. placebo, druha vs. placebo
a glatiramer acetat. Obé dvouleté studie byly provedeny u relaps-
remitentni formy RS s pacienty mezi 18-55 lety véku a primér-
nym skore EDSS (3kaly disability) 2,0 resp. 2,5 (ve studiich max.
EDSS 5,0, Skala ma rozsah 0-10). Ve studii DEFINE bylo procen-
to pacientd s relapsem v prabéhu 2 let snizeno o 49 % (46 %
pacientl placebo vétev, 27 % fumarat, HR 0,51, 95 % CI:
0,4-0,66). Pramérny ro¢ni pocet relapst byl snizen o 53 % (0,36
relaps(/rok placebo, 0,17 relaps(/rok fumarat), procento pacientt
s progresi invalidity bylo snizeno o 38 %. Pro srovnani, terifluno-
mid snizil ve studii TEMSO pocet relapsu/rok o 32 % a pacienty
s progresi invalidity o 30 % (nicméné studie se liSily, napf. ve stu-
dii TEMSO byly povoleny progresivni formy relapsujici RS a pra-
mérné EDSS skoére pacientd bylo o 0,7 vy$si, max. EDSS 5,5
apod.). Zajimavé srovnani s dosavadnim (injekénim) standardem
IéCby glatiramer acetatem (GA) pfinesla studie CONFIRM. Ro¢ni
vyskyt relapst byl ve skupiné placeba 0,4, ve skupiné GA 0,29
a ve skupiné BG-12 0,22. Zajimavé je pfedevsim to, Zze u GA je
snizeni relapsu/rok o 29 % v souladu s jeho nejvétsi registracni
studii (snizeni o 32 %), snizeni u BG-12 bylo 44 % vs. placebo.

Z principu Uc¢inku fumaratu Ize teoreticky o¢ekavat néktera rizi-
ka, jedna se o snizeni poc¢tu lymfocyt (pozorovana 30% reduk-
ce) s ,doprovodnymi*“ jevy — infekcemi, nadory. SniZzeni lymfocytl
se (zatim) v praxi neprojevuje (infekce 60 % BG-12 a 58 % pla-
cebo, zavazné infekce 2 % obé vétve, nadory 1 z 200 pacientu
v obou vétvich). Castym nezadoucim Gginkem je zrudnuti (34 %
vs. 4 % placebo), navaly horka (7 % BG-12, 2 % placebo) a GIT
obtiZze. Interakéni potencial je maly.

Lécivy pripravek obsahujici dimethyl fumarat se jmenuje
Tecfidera. Po¢ate¢ni davka 120 mg 2x denné per os se ma po
tydnu zvysit na 240 mg 2x denné. Pozice BG-12 ve farmakotera-
pii RS bude zaviset na vyrobci (cena + vySe a podminky uhrady
nejsou znamy, registrace stanovena 3.2.2014), nicméné zkuSe-
nosti z USA a pomér risk/benefit dovoluji podani jiz v prvni linii
RS, tzn. Ize pfedpokladat ,soupefeni“ v ramci novych peroralnich
pfipravkl s teriflunomidem (fingolimod je v linii druhé).

PharmDr. Zdenék Kucera, Ph.D.
Sekce klinické farmacie CLS JEP
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NOVE NEBO MENE ZNAME LECIVE ROSTLINY

Az 25 m vysoky stalezeleny strom plvodem z Indie, dnes
rozsifeny v celé jihovychodni Asii, péstovany v Africe, Jizni
Americe, v jiznich statech USA a v Australii. Z plodi a semen
se lisuje horky olej.

Synonyma: Melia azadirachta L., Melia indica (A. Juss.)
Brand.

Obecny nazev: Margosa (angl.), Neem (hind., angl.), Nimba
(sanskrt).

Sbirana &ast: cortex, flos, folium, fructus, semen.

Droga: Azadirachtae cortex, A. flos, A. folium, A. oleum,
A. semen.

Obsahové latky: v celé rostliné se vyskytuji oxidované tetra-
nortriterpeny, prfevazuje azadirachtin A, dale pfibuzné azadi-
rachtiny B az |, gedunin, nimbin a deacetylnimbin, margosino-
lid, sallanin, apod. latky, dale sterol 3-sitosterol, v oleji glyce-
ridy vySSich nasycenych i nenasycenych mastnych kyselin
a jejich methylestert (17 % kyselina palmitova, 15 % kyselina
stearova, 17 % kyselina linolova /omega 6/, 1,3 % kyselina
linoleova /omega 3/, 45 % kyselina olejova), vyssi alkohol
n-hexakosanol, vy$si uhlovodik nonakosan, v listu flavonoid-
ni derivaty kvercetinu, tri- a tetrasulfidy, v kiife az 12 % tfislo-
vin obou typu, polysacharidy G1 A, G1 B, G2 A, peptidoglu-
kan NB 2, bilkoviny.

Uginky a pouziti: v tradiéni ajurvédské mediciné se listy apli-
kuji pfi hore€ce, dyspepsii, zanétech dasni, stfevnich infek-
cich a helmintézach, zluté zimnici, syfilis, hadim ustknuti,
dale pfi diabetu a kardiovaskularnich onemocnénich. Kira
ucinkuje proti malarii a pfi riznych koznich chorobach, kofe-
nova kura jako tonikum a adstringens. Plody tlumi progresi
lepry. Olej lisovany ze susenych semen je vyuzivan pfi boles-
tivé menstruaci, hore¢ce, dné, ledvinovych kamenech, dys-
pepsii, astmatu, modfinach, koznich alergiich, svédéni pfi
planych neStovicich, bolestech hlavy, svall, intravaginalné
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jako antikoncepce. Osvédcil se jako ucinny repelent a insek-
ticid, v€etné likvidace svrabu a v8i. Azadirachtovymi vétvicka-
mi se v Indii Gisti zuby, vétvicky vpravené do pudy chrani
polni kultury pfed hmyzem. Z kdry se ziskavaji vlakna na
tkani provazu, pryskyfice z kmene, obsahujici bilkoviny, béz-
né slouZi jako lepidlo.

Laboratorni testy a klinické studie jsou zaméfeny hlavné na
ovéfeni tradi¢nich indikaci. Per os podavany olej snizoval az
0 48 % glykemii u zvifat, vice reagovali jedinci s experimen-
talné navozenou hyperglykemii. Vykazoval i Sirokou antimik-
robialni aktivitu (Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae,
Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus aureus, S. pyo-
genes, Streptococcus sobrinus), Ucinky antivirové a fungicid-
ni (kromé oleje byly zkouSeny izolovan azadirachtin a nim-
bin). In vitro vyvolal nimbin spermicidni ucinky v lidském
i krysim spermatu a antikoncepéni plisobeni u krysich samic,
kde per os olej zvysil hladinu gama interferonu v déloze
oplodnénych krys a zpUsobil resorpci plodu, ackoliv nebyl
zaznamenan zadny estrogenni ucinek.

U krys a mysi zvySoval Uroven fagocytézy a blokoval prolife-
raci nékterych typd rakovinnych bunék. Extrakty z rlznych
Casti rostliny vykazovaly silné antioxida¢ni ucinky. U nimbolidu
a geduninu byla prokazana in vitro antimalaricka aktivita.
Protizanétlivy efekt izolovaného nimbidinu byl u krys silngjsi
nez v pfipadé fenylbutazonu. Nimbidin urychloval Ié¢bu expe-
rimentalnich Zzaludec¢nich viedl u krys vyvolanych indometaci-
nem a kyselinou acetylsalicylovou. Zubni pasty i listy omezo-
valy tvorbu plaku. Vodny extrakt z listu omezoval posSkozeni
jater vyvolanych u krys paracetamolem a u mysi diethylnitro-
saminem. Nimbin vykazoval rovnéz antihistaminické ucinky.

Lihovy extrakt usmrcoval larvy komara druhu Aedes aegyp-
ti, izolovany azadirachtin se osvédcil jiz v koncentraci 0,1 ppm

Pokracovani na dalsi strané
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PokraCovani z pfedchozi strany

jako insekticid netoxicky pro ryby, ptaky a teplokrevné zivo-
Cichy.

Klinické studie prokazaly nékteré tradované ucinky oleje.
Doslo ke zlep$eni prlibéhu kardiovaskularnich onemocnéni,
malarie (inhibice Plasmodium falciparum), Zalude¢nich viedu,
bakterialnich zanétl pochvy i koznich onemocnéni, véetné
lupenky. Dobré byly i antikoncepéni Ucinky oleje, zavadéného
intravaginalné pfed pohlavnim stykem v davce 1 az 5 ml.

Byla popsana smrtelna otrava malého ditéte po poziti oleje,
provazena metabolickou acidézou a otokem mozku. Jatra
i ledviny jevily poSkozeni podobné Reyeovu syndromu.
PFicinou mohla byt mononenasycena mastna kyselina s dlou-

Davkovani: 1,0 — 1,5 g suSené drogy.

Nezadouci ucinky a kontraindikace: pro nedostatek informaci
neuzivat béhem téhotenstvi (embryotoxicita u krys) a laktace,
nepodavat malym détem. Mutagenita nebyla prokazana.
Hepato- a nefrotoxicita pfi dlouhodobém uzivani.

Interakce: olej sniZuje glykemii.

Hlavni zdroje: AISLP, Chemical Book, Drugs.com, Google
Scholar, Jellin, J. M. et al.: Natural medicines comprehensive
database, vyd. 4, Stockton 2002, Liber Herbarum Minor,
Medline, Pherobase, Plants for a future, PubChem Compound,
Toxnet, WHO monographs on selected medicinal plants.

hym Fetézcem.

K dispozici jsou kosmetické pfipravky (mydla, Sampony,

krémy) a hofce chutnajici Caje.

PharmDr. Milo§ POTUZAK
Foto Hayavadhan (Wikipedia),
vzorec autor

WHO s rekordni agendou

V ZENEVE JEDNALA VYKONNA RADA SVETOVE ZDRAVOTNICKE ORGANIZACE

Ve dnech 20.-25. ledna 2014 se v sidle Svétové zdravotnické organizace (WHO)
ve $vycarské Zenevé konalo v poradi jiz 134. jednani Vykonné rady WHO, ktera
je tvofena odborniky ze 34 ¢lenskych statii volenymi valnym shromazdénim
(World Health Assembly) na tfileté obdobi. Schazi se minimalné dvakrat ro¢né,
zpravidla v lednu a v kvétnu, a hlavni naplni jeji €innosti jsou vykonavani usne-
seni Valného shromazdéni, jeho priprava a dohled nad aktivitami WHO.

Lednové jednani Vykonné rady WHO,
rekordni co do Ucasti (vice nez 900 de-
legatll) i rozsahem agendy (67 projed-
navanych bodd a 17 navrhl rezoluci),
se zabyvalo zejména otazkami progra-
mu 67. valného shromazdéni, reorgani-
zace ve smyslu zvySeni transparent-
nosti, efektivity Cinnosti a dalSiho strate-
gického sméfovani WHO, a to prede-
v8im v oblastech zajisténi pfistupu
k zakladnim Ié¢ivaim, posileni systému
regulace |éciv, problematiky padélki
IéCiv a tradicni mediciny.

Z pohledu farmaceutl zastoupenych
¢leny International Pharmaceutical Fe-
deration (FIP) a International Pharma-
ceutical Student’s Federation (IPSF) se
nejvétSimu zajmu tésily diskutovana
rezoluce k padélanym léCivim a spo-
leCny postup Iékovych regulacnich au-
torit, ke kterym byly vzneseny interven-
ce a zduraznéna dulezitost farmaceutd
jakozto odbornikd v oblasti 1&Civ, jejich
vyznam a role. V situaci, kdy pozadavky
na WHO a vlady ¢lenskych statd rostou
spolu s naklady, a také v dusledku na-
rUstu civiliza¢nich chorob a nezdravého

zivotniho stylu, starnuti populace, pre-
lidnéni a klimatickych zmén je tato dis-
kuze nezbytna.

Posileni systému regulace

V doprovodném materialu mapujicim
soucasnou situaci v oblasti Regulatory
system strenghtening, vypracovaném
generalnim feditelem, se mj. uvadi:

m jen 20 % clenskych statd ma dobfe
fungujici systém regulace |1&Civ;

m v dalSich 50 % ma tento systém pro-
ménlivou kvalitu;

m ve 30 % ma velmi limitovanou, nebo
zadnou kapacitu;

m z rozpoctu na zdravotnictvi je v pru-
méru 20-60 % vyuzivano na léky
a zdravotni technologie.

Podle Institute of Medicine of the Uni-
ted States National Academies pak do-
konce i velmi dobfe vybavené regulacni
autority, napf. Food and Drug Admi-

nistration ve Spojenych statech, nemo-
hou spravné vykonavat svou roli bez
podstatného zlepseni funkce jejich pro-
téjSka v rozvojovych zemich, protoze
v duasledku komplexnosti, globalizace
trhu a snadné cirkulace IéCiv a surovin
je nutno systematicky a celkové posilo-
vat systém, jinak hrozi dovoz nekvality
z jinych regiond, pficemz je extrémné
narocné zajistit jejich adekvatni kontro-
lu a vystopovat jejich plivod. Neni totiz
vyjime¢né, Ze produkty projdou pres
nékolik zemi a nékolik distributord, nez
se konec¢né dostanou k pacientovi.

DalSim rizikovym faktorem je to, ze
farmaceutické spolecnosti ve stale vét-
Sim méfitku pfesouvaji vyrobu i sveé kli-
nické studie do zemi tfetiho svéta, které
mozna nemaji kapacitu zajistit kvalitni
provedeni vyroby, studie a jejich etické
aspekty.

Soucasny trend se kloni ke spolupraci,
sdileni informaci a know-how na mezi-
narodni urovni, k harmonizaci pozadav-
ki a standardl a k posilovani role WHO
jako facilitatora téchto procesu. Stejné
jako v8echny soucasti zdravotnického
systému, tak i regulacni autority potfebu-

dokumenty z jednani ke stazeni:

http://apps.who.int/gb/e/le _eb134.html
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Centrala WHO eveé.

-
(foto Wikipedia, Yann Forget)

ji kvalifikovanou pracovni silu. Jenze ani
odbornici jako farmaceuti nebo lékafi
nemohou tuto specifickou profesi vyko-
navat bez nalezitého tréninku podle urci-
tych standardd, napf. skrze celosvétove
uznavané kvalifikace a curricula, které
se WHO zavéazalo navrhnout.

Jako priklad Uspésné spoluprace
a aktivity v této oblasti muze poslouzit
i WHO Collaborating Centre for Interna-
tional Drug Monitoring (Uppsala, Svéd-
sko). Do tohoto farmakovigilanéniho
programu je v souc¢asné dobé zapojeno
135 &lenskych stat.

Problematika padélku léciv

Clenské staty vypracovaly dokument
shrnujici seznam ¢innosti vedoucich
k SSFFC — Substandard/Spurious/Fal-
sely-labelled/Falsified/Counterfeit — 1é-
¢ivim. Dale také vyjadfily zajem o spo-
lupraci pfi feSeni tohoto problému a na-
vrhly plan s rozpoctem témér 13 mil.
USD na boj proti tomuto problému.

V navrhu rezoluce zdlrazhuji, Ze
efektivni regulacni systémy jsou ne-
zbytnou slozkou silnych zdravotnich
systém, pfispivajici k jejich lepSim vy-
sledkdim; k vytvofeni a rozvoji nezbyt-
nych kompetenci a rozvoji odborniki
v regulatory affairs i profese. K tomu by
mély slouzit celosvétové harmonizova-
né a uznané normy a standardy, které
WHO slibuje vytvorit.

Dale se upozornuje na rizika:
m internetovych Iékaren, kterym je
v ramci zachovani kvality a bezpec€nos-
ti nutno vénovat zvlastni pozornost;

m organizovaného zloCinu, ve ktery se
aktivity padélatelti asto transformuiji;

m skutecnosti, ze SSFFC podryvaiji du-
véru vefejnosti ve zdravotnicky systém
jako celek.

Tradi€ni medicina
Vysokému zajmu se téSila strategie

WHO v oblasti tradi¢ni mediciny na léta
2014-2023 dokladajici jeji renesanci.

Jen mezi léty 1999-2012 pfibylo statl
s vypracovanou narodni politikou pro
tradiéni medicinu z 25 na 69; pocCet sta-
td regulujicich bylinnou medicinu se
zvysil z 65 na 119.

Vyznam tradi¢ni mediciny doklada
i pomér léciteld k Iékafum napfiklad
v Africe, kde ¢ini 80:1, a dale fakt, ze
i ve skeptické Evropé je pfes 100 mil.
obyvatel v sou€asné dobé uZivateli tra-
di¢ni mediciny a cela pétina z nich patfi
k uZivateliim pravidelnym. V Ciné pfipa-
da na tradi¢ni medicinu 18 % veSkerych
navstév zdravotnickych zafizeni.

Nicméné i zde vyvstava otazka zajis-
téni kvality, edukace a tréninku poskyto-
vatell spolu se snahami o zaclenéni
tradi¢ni mediciny do zdravotniho systé-
mu jako celku, coz podle rostoucich
dtkazl snizuje celkové naklady a tlak
na systém.

Pristup k zakladnim lé¢iviim

Pro oblast Acces to Essentials medi-
cines vypracovala WHO seznam za-
kladnich (nepostradatelnych) IéCiv, kte-
ry se zavazala aktualizovat kazdé dva
roky, a také akéni plan s cilem dostup-
nosti 80 % |éCiv ze seznamu do roku
2020. Dale doporucuje vypracovani na-
rodnich seznamu se zdlraznénim role
generik, avSak zaroven upozorfuje na
riziko korupce pfi jejich tvorbé.

Celosvétoveé diskutovanym problé-
mem je i nedostatek léCiv. V materialu
predlozeném WHO EBM byla identifiko-
vana dal$i z moznych pficin v koncent-
raci produkce jak API, tak finalnich léci-
vych forem do jednoho vyrobniho celku.
Pfipadné potize takového celku se mo-
hou rychle projevit v zasobovacim fe-
tézci. Tento problém se tyka predevsim
starSich generik a malych trhu.

]

Zajimava byla informace FIP, ve které
se mj. uvadi, ze na Ministers” Summitu
pofadaném v r. 2012 v Amsterodamu
bylo sdéleno, ze diky racionalnimu uzi-
vani Iékll by se mohlo celosvétové kaz-
doro¢né uSetfit 500 mid. USD. V této
snaze byli jako kliCovi hraci identifiko-
vani farmaceuti.

Zavérem dékuji Ceské Iékarnické ko-
more, Farmaceutické fakulté UK a Spol-
ku Ceskych studentd farmacie za pod-
poru, ktera mi umoznila se této vyjimec-
né udalosti zuc€astnit.

Jakub WEBER

Chairperson of External Relations
International Pharmaceutical
Students” Federation
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Po osmi letech v cele FaF

OHLEDNUTI ZA PRACI VE FUNKCI DEKANA FARMACEUTICKE FAKULTY UK

Milé kolegyné, vazeni kolegové, dovolte mi, abych se
jesté jednou na vas obratil jako dékan Farmaceutické fa-
kulty Univerzity Karlovy. Pfipada mi témér neuvéritelné,
ze od chvile, kdy jsem byl zvolen a této funkce se ujal,
uplynulo jiz dlouhych osm let. Pfi svém navratu z promo-
ce v patek 17. ledna 2014 jsem si uvédomil, ze tomu bylo
naposled, kdy jsem mél moznost a zaroven obrovskou
cest pohybovat se po staroslavné aule Karolina jako
predstavitel jedné z fakult nejstarsi stredoevropské uni-
verzity a predavat diplomy nasim absolventiim.

Prof. PharmDr. Alexandr Hrabalek, CSc.

Jesté mi znél v uSich nadherny a ve-
lebny stfedovéky pochod a choral, ktery
se tradi¢né pfi promocich na nasi uni-
verzité hraje, kdyz jsem pfemital o tom,
co se za uvedenych osm let zménilo, co
se podaifilo, a také co z mych pland se
naopak uskutec¢nit nepovedlo. Povazuiji
za samoziejmé, ze se ted a na tomto
misté nechci dopodrobna zabyvat vy-
étem Uspéchl ¢&i neuspéchl. To zcela
jisté udélaji jini, objektivnéji a Iépe. Rad
bych se ale zamyslel nad tim, jaka je
vlastné role dékana fakulty — co muze
a co nemlze, co smi ¢i nesmi, nebo
dokonce co musi.

Skutec¢né, tato funkce s sebou nese
vysokou zodpovédnost a mimoradné
mnozstvi povinnosti, ale také moznosti,
které nevykonat a nevyuzit by bylo vel-
kym hfichem vGc¢i koleglim, studentim
a vaci farmacii obecné a v podstaté Ize
fici, ze také osobnim selhanim.

Na obranu farmacie

Do funkce dékana FaF jsem nastoupil
v obdobi, kdy byl na vrcholu moci David
Rath, ktery jako ministr zdravotnictvi
vyhroZoval lékarnikim a osocoval je
pred vefejnosti. Toto obdobi tudiz za¢a-
lo tim, co jsme, ja i cela nase fakulta,
museli udélat. Tedy vefejné se ohradit
a pokusit se tyto utoky ne-li odrazit, pak
alespon oslabit. Bylo obrovskym poziti-
vem, ze hradecti studenti pochopili vel-
mi spravné co udélat a védomi si zcela
zasadni podpory vedeni fakulty, zapojili
se do Sirokého hnuti na podporu farma-
cie jako oboru, ktery studuji a ktery
jednou vyplni cely jejich zivot. Byl to si-
ce tézky zacatek, ale jeho pfinosem pro

mne bylo, Ze jsem poznal, jaké mame
studenty, a studenti poznali, ze maji
vedeni, které je ochotné za farmacii
(a v pfipadé potieby i za n&) skute¢né
bojovat.

Tato prvni zkuSenost mi nejen ukaza-
la, Ze o obor je nutné se zasadit, ale Zze
to je i proveditelné. Prvofadou ulohou
tedy bylo vSude, kde to bylo aspori tro-
chu mozné, propagovat farmacii jako
svébytny védecky zdravotnicky obor.
A lékarniky pFedstavovat jako odborni-
ky, ktefi rozumi Iékim a pfedstavuji
dllezitého partnera lékafu v celém na-
Sem zdravotnickém systému. A to je
zcela jisté dalSi uloha dékana fakulty,
trpélivé vystupovat pfed vefejnosti —
laickou a kupodivu i odbornou — a ne-
ustale vysvétlovat principy, vyhody
a moznosti svého oboru. Bez ohledu na
¢as, na volné dny, a pfedevSim bez
ohledu na vlastni pohodli.

Spolec¢na iFe€ s terénem

Tato Cinnost mé také velmi sblizila
s farmaceutickym terénem, ktery po-
chopil, ze fakulta jako akademicka insti-
tuce stojici za svymi absolventy ma
moznost vystoupit a obhajovat posko-
zovany obor. Vznikly velmi dobré kon-
takty s Ceskou lékarnickou komorou,
s Grémiem majitelt Iékaren a troufam si
fict, Ze ve vystupovani na vefejnosti
jsme nasli spole¢nou fe€. Spole¢né se
nam dafilo poukazovat na chyby a ne-
dostatky. Mam na mysli predevsim exis-
tujici odklon od profesionalniho chovani
zdravotnika, praci v rozporu se slibem
absolventa Univerzity Karlovy, neetic-
kou honbu za ziskem a bezohlednou

komercializaci nasi profese. | to je role
dékana jako akademického pracovnika
— tyto praktiky a manyry v€as rozpo-
znat, upozornit na né studenty a akade-
mickou pudu pfed nimi chranit.

Hledani dalSi spoluprace

Ukolem dékana je rovnéz vyhledavat
dal$i moznosti spoluprace. Neni mozné
se orientovat pouze na Iékarny a farma-
ceuticky terén, je nutné obratit pozor-
nost také na dalSi odvétvi, pfedevsim
na prdmysl. V na$i republice plsobi
dvé velké a vyznamné firmy — Zentiva
a Teva. Jsem rad, ze se podafilo dostat
je spole¢né k jednomu jednacimu stolu
a zahajit etapu spole¢né vyuky predme-
td zabyvajicich se priimyslovou farma-
cii. O tyto pfedméty je mezi nasimi stu-
denty velky zajem a doufam, ze zajem
setrva i u naSich dvou zasadnich part-
nerl. Samozfejme, Ze v pfipadé, ma-li
fakulta akreditovano vice oboru, je bez-
podmine¢né nutné starat se o harmo-
nicky rozvoj vSech. V nasem pfipadé
tedy nejen farmaceutd, ale i studentl
programu Zdravotnicka bioanalytika.

Vsestranny rozvoj fakulty

K tomu, aby mohl dékan fakulty na
verejnosti vystupovat sebevédomé, mu-
si pfedevSim dbat (a to podtrhuji) o vSe-
stranny rozvoj celé fakulty, vSech fa-
kultnich pracovist. Proto musi mit o fa-
kulté bezvadny prehled, znat potfeby
jednotlivych pracovist i jejich silné a sla-
bé stranky. Nyni vyslovim jediny soud
a jediné hodnoceni své prace a svého
snazeni: Z nasi fakulty se podafilo bé-
hem mého osmiletého funkéniho obdo-
bi vybudovat vynikajici védecké praco-
visté. Velky dik patfi mym kolegim ve
vedeni fakulty, se kterymi se tento cil
podafilo naplnit, a pfedevsim fadovym
pracovnikum fakulty, ktefi se jako ,dél-
nici védy“ za tento uspéch zaslouzili
predevSim. A uvédomime-li si, ze Uni-
verzita Karlova se svymi 17 fakultami je
nase nejvykonnéjSi védecka instituce,
a ze se nase fakulta, v pfepoctu na jed-
noho vysokoS$kolského pracovnika, sta-
la tfeti védecky nejvykonnéjsi fakultou
této univerzity, pak jisté chapete, ze tuto
skute€nost musim v bilanci své Cinnosti
zminit.
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Tyto vysledky s sebou ovSem pfinesly
také finanéni profit, nebot grantové
agentury, resp. jimi zvoleni oponenti,
usoudili, ze se vyplati do takové institu-
ce vloZit své prostfedky. Tak jsme ziska-
li v poslednim roce jenom z Univerzity
Karlovy asi 50 miliond K&, z rlznych
evropskych projektu jesté vyssi castku
a na tzv. bézné granty dalSich asi 30
miliond. NaSe snahy pak vyvrcholily
v lednu tohoto roku otevienim nové La-
boratofe hmotnostni spektroskopie vy-
bavené zcela SpiCkovym hmotnostnim
spektrometrem s vysokym rozliSenim,
ktery nasi fakultu posunuje do skute¢né
extraligy védeckych pracovist Ceské
republiky.

Dékan fakulty tedy nesmi byt svazan
Uuzkymi partikularnimi zajmy jednoho
(a to svého) pracovisté, ale musi dat
Sanci a napomahat v rozvoji pracovis-
tim jinym. Musi proto, Zze k tomu ma
obvykle moznosti. OvSem, a to opét
zdUraznuji, musi podporovat pracovis-
té, o kterych vi, ze tuto podporu vyuziji
zase k rozvoji celé fakulty.

Co se nepodarilo dokong¢it

Kdyz jsem zminil uspéch, musim zmi-
nit i to, co se nepodafilo uplné dokoncit.
Jsou to jisté dluhy ve vyuce nékterych
disciplin, bohuzel ryze farmaceutickych,
ve kterych je nutné vyuku zdokonalit,
zlepSit a prohloubit. Ve farmaceutické
védé zaujimame zcela jisté vyznamné
evropské misto, vyuku nékterych disci-
plin vS8ak musime napravit. | v této ob-
lasti jiz nyni existuji projekty, které, po-
dafi-li se je prosadit, budou znamenat
principialni zlepSeni.

[]

PFeju vam, véem pfislusnikim vaze-
né farmaceutické obce, jen to nejlepsi.
Vérim, ze naSe fakulta pod novym ve-
denim bude i nadale dbat o vynikajici
vztahy s lékarniky a Ze bude vychova-
vat odborniky, ktefi budou délat Cest
nasi profesi. Je jisté, ze budeme kon-
frontovani i s laickym a hokynarskym
pristupem k naSemu oboru, ale musime
byt optimisty a véfit, Ze sou€asny neu-
téSeny stav nase milovana farmacie
prekona. Véfim, Ze se budete moci
o Farmaceutickou fakultu Univerzity
Karlovy i nadale opfit, Ze bude i v dal-
Sich letech hajit zajmy poctivych lékar-
nikd. Stejné, jako to délala doposud.
Nemohu tedy zakoncit jinak, nez: Vivat
crescat pharmacia, vivat crescat flo-
reat Facultas Pharmaceutica Reginae
Gradecensis!

Projekt
Ceské lékarnické komory
PODPORA STUDENTU

FARMACEUTICKYCH
FAKULT
NA ZAHRANICNIiCH

y wr

STAZICH V LEKARNACH

se ani pres zminéné obtize nebala
komunikovat, byt nékdy jen takfikajic
rukama nohama.

Pfijemnym pfekvapenim bylo, Ze
zdejSi pacienti Iékarnikovi davéru;ji
stejné jako lékari. DalSim pak, Ze pa-
cienti s chronickou medikaci opravdu
dobfe znali své léky. Mozna pravé
kvili tomu, a také diky kontrole vyde-
je 1ékll systémem elektronické pre-
skripce, jsem nabyla dojmu o Ucel-
nosti medikace a ucinnosti IéCby.

Ve spanélské rodinné lékarne

Jako studentka oboru farmacie na
Farmaceutické fakulté UK se nacha-
zim v takové fazi studia, kdy mé ce-
kd povinna lékarenska praxe. Jeji
cast jsem chtéla stravit v zahranici.
Byla jsem vybrana do Spanélska,
konkrétné do Barcelony. Lékarna,
do které jsem po cely mésic chodila,
je rodinného typu a po generace si ji
predavaji prislusnici rodiny Miro.
Byla situovana do méstské casti
Barceloneta, kterd se nachazi v bez-
prostfedni blizkosti more, je osidlena
pGvodnim obyvatelstvem a patfi
k nejstarSim ¢astem Barcelony. Lidé
se zde dobfe znaji a jsou si blizci. To
se projevuje i na charakteru lékarny,
kde jsem byla na praxi.
Lékarnici byli velmi pratelsti,
od zacatku mé brali jako ¢lena
rodiny a snazili se mi pfedat co
nejvice. Diky tomu jsem si moh-
la vyzkousSet prakticky vSechno,
co se v lékarné délalo. Od dopl-
fovani Iékld, méfeni tlaku, rozpl-
novani Iéku do davkovace az po
samotny vydej. Pfiznavam, ze
jsem si tuto atmosféru zamilo-
vala a snazila se naucit maxi-
mum, i kdyz to bylo ob¢as dost
naro¢né. Skoro nikdo zde ne-
mluvil anglicky, porozumét né-
kterym vécem se mi nepodafilo.
Mrzelo mé, Ze kvdli jazykovym
bariéram jsem se nemohla stat
plnohodnotnym  Iékarnikem,
protoZe pacienti pfichazejici do
Iékarny byli velmi komunikativ-
ni, vstficni a mili (na rozdil od
mnohych nasich, ktefi jsou ¢as-
to skoupi na slovo). Tento jejich
pFistup byl jednou z véci, které
mé tu nadchly. Diky nému jsem

Co fici zavérem? Pfes svou nezna-
lost katalanstiny jsem se v lékarné
rodiny Miro naucila spoustu véci, kte-
ré se u nas nedeélaji, napf. méreni
tlaku pomoci fonendoskopu a rozpl-
novani léka. Urcité mi také prospélo,
Ze jsem se ocitla v odliSném svétg,
a bylo na jen mng, jak si tam povedu.
Ztratila jsem zabrany pfed komunika-
ci s cizimi lidmi v Iékarné i mimo ni
a naucila jsem se vychazet s lidmi
z odliSnych kultur. To v§e mi pomohlo
stat se iniciativngjSi a kreativné;si.

Karolina SUSOVA
Snimky: archiv autorky
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Repelenty proti klist’atum

Aplikovany vyzkum a vyvoj repelentné uc€innych
latek a pripravku je v Evropé zaméreny zejména na
klistata respektive komary. Je stimulovany vyso-
kym rizikem prenosu infekénich onemocnéni na
¢lovéka. Experimentalni zajem o repelentné ucinné
prirodni latky je pravdépodobné vysoky i diky roz-
vijejici se rezistenci u konvenénich repelentt.

Mgr. Tomas Volny

Dostupné odborné reference popisuji
velké mnozstvi pfirodnich zdrojii s ob-
sahem repelentné ucinnych latek.
Vzhledem k omezenému rozsahu pfi-
spévku jsou zde uvedeny pouze nékte-
ré. Silnou repelentni az akaricidni Ucin-
nost proti klistatim (/xodes ricinus;
Evropa, zejména prenos Lymeské bor-
relidzy, klistové encefalitidy) vykazova-
la silice kajeputu (Melaleuca alternifolia
Cheel; tea tree oil), davka 8-10 pl po
90minutové expozici a za specifickych
laboratornich podminek usmrtila 70 az
80 % Kklistat. Signifikantni repelentni
ucinnost proti klistatim (Hyalomma
marginatum; Asie, Evropa, Afrika, pfe-
nos virové hemoragické horecCky aj.),
byla prokazana také u levandulové sili-
ce (Lavandula angustifolia), 5% kon-
centrace silice vykazovala dostateCnou
repelentni Ucinnost po dobu asi 40 mi-
nut, 10-20% koncentrace silice repe-
lentné ucinkovala po dobu asi 120 mi-
nut oproti kontrole v podobé syntetické-
ho repelentu DEET, se kterym méla sili-
ce srovnatelnou repelentni ucinnost.

Jini autofi popisuji za danych experi-
mentalnich podminek akaricidni ucinek
u = 4,0% koncentrace levandulové sili-
ce. Po 24hodinové expozici 4—8% kon-
centrace silice usmrtila = 73 % klistat
(Rhipicephalus annulatus; tropicka Afri-

ka, pfenos babesidozy — onemocnéni
zplUsobené parazitujicim prvokem,
ricketsiézy aj.). Vyraznou a prokazanou
repelentni Uc€innost proti  klistatim
(Ixodes ricinus) maji také FebriCkova
(Achillea millefolium), blahoviénikova
(Eucalyptus globulus), pelargoniova
(Pelargonium graveolens) a citronelova
(Cymbopogon nardus) silice, autofi zde
poukazuji na vyraznou repelentni ucin-
nost citronellolu, geraniolu a eugenolu.
Signifikantni repelentni uc€innost proti
klistatim (Hyalomma rufipes, Rhipice-
phalus microplus) byla prokazana u ak-
samitnikové (Tagetes minuta) silice
s majoritnim obsahem terpenickych la-
tek cis-, beta-ocimenu, limonenu a di-
hydrotagetonu, spolehlivé repelentni
ucinnosti bylo dosazeno u 20% koncen-
trace silice. Také 10-20% koncentrace
rozmarynové (Rosmarinus officinalis)
silice ma silny repelentni az akaricidni
ucinek, usmrtila > 85 % klidtat (Rhipice-
phalus microplus), rozmarynova silice
majoritné obsahuje alpha-pinen, verbe-
non a 1,8-cineol. Akaricidni ucinnost
vSak nebyla pozorovana pfi nizSich
koncentracich (< 2,5 %) rozmarynové
silice.

Za velmi zajimavy experiment |ze po-
vazovat srovnani repelentni uc¢innosti
proti klistatim (/xodes ricinus) u rozma-

rynové (Rosmarinus officinalis), matoveé
(Mentha spicata), oreganové (Origanum
majorana) a bazalkové (Ocimum basili-
cum) silice. Pfi davce 15 ug/cm? byla
u rozmarynove silice repelentni ucin-
nost 100%, u matové silice byla 93,2%,
u oreganoveé silice byla 84,3% a u baza-
Ikové silice byla 64,5%. PFi davce 6,5
pg/cm? repelentné ucinkovala pouze
rozmarynova (68,3%) a matova (59,4%)
silice. V dalSim velmi zajimavém expe-
rimentu (metoda blanket-dragging) au-
tofi sledovali repelentni ucinnost silice
blahovi¢niku citronikového (Corymbia
citriodora) proti klistatim (I/xodes rici-
nus), 30% koncentrace silice vykazova-
la prvni den 85% repelentni Ucinnost
a 6. den 42% repelentni ucinnost. Sil-
nou repelentni U¢innost proti klistatlm
prokazuji i experimenty se silici (car-
vacrol, nootkaton aj.) cypfisku nutkaj-
ského (Chamaecyparis nootkatensis).
Srovnatelnou repelentni aktivitu s DEET
proti klistatdm (Amblyomma america-
num, Ixodes scapularis; Severni Ame-
rika, prenos tularemie, Lymeské borreli-
Ozy aj.) maji silice (cuparen, alpha-ce-
dren aj.) jalovce obecného a &inského
(Juniperus communis, J. chinensis).
Z uvedenych referenci je nepochybné,
Ze fada silic ma velmi silnou a spolehli-
vou repelentni ucinnost proti Sirokému
druhovému spektru klistat, ze idealné
ucinné koncentrace silic jsou 10-30 %,
ze nelze kvalitativné a kvantitativné ur-
Cit idealni kombinaci terpenickych latek,
Ze uvedené silice maji proti klistatim
srovnatelnou ucinnost jako konvenéné
pouzivané repelenty: DEET, IR3535,
ICARIDINE, PERMETHRIN a jedina
roz8ifena silice CITRONELLOL. PFici-
nou omezené aplikace silic jako repe-
lentd mGze byt jejich vySSi cena, vyskyt
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alergickych a fotosenzitivnich reakci pfi
aplikaci na kuzi, vyrazna cytotoxicka
aktivita vyS8Sich koncentraci silic.
Naopak u silic neni pozorovan rozvoj
rezistence jako u nékterych konvenc-
nich repelentd. Dostateéna koncentra-
ce ucinnych silic aplikovana na odév se
jevi jako silny a bezpeény repelentni
prostfedek proti klistatim. Kom-
plikovana je vSak i bezpecnost kon-
vencnich a rozsifenych repelentd apli-
kovanych na kuzi (zvlasté u malych
déti): az 56 % na kazi aplikované davky
DEET se vstfeba do organismu, u DEET
byla popsana neurotoxicka aktivita a in-
hibice hormonalniho metabolismu; cit-
ronellol patfi mezi silné alergeny; per-
methrin ma neurotoxickou aktivitu; u lo-
kalné aplikovaného IR3535 a icaridinu
prozatim nebyly pozorované zavazné
systémové nezadouci ucinky.
(Reference jsou uloZeny u autora)

Autor je klinicky farmaceut,
vedouci aplikovaného vyzkumu
a vyvoje Farmaceutickych
a analytickych laboratofi
IINSTITUTU

Pracovni dny KF
6. Cervna v Praze

POLYFARMAKOTERAPIE
VE STARI

Sekce klinické farmacie Ceské farma-
ceutické spole¢nosti CLS JEP ve spolu-
praci s Ceskou geriatrickou a gerontolo-
gickou spoleénosti CLS JEP potada-
ji XVIIl. Pracovni dny klinické farma-
cie pod nazvem Polyfarmakoterapie
ve staFfi — moznosti spoluprace Kkli-
nickych farmaceuti, farmaceutt
a geriatru.

Akce se uskutecni v patek 6. 6. 2014
od 9 hod. v hlavnim sale Lékarského
domu v Praze (Sokolska 31, Praha 2).
Odborny program a pokyny k pfihlaseni
naleznete na webovych strankach
Sekce klinické farmacie CFS CLS JEP
(http://www.cfs-cls.cz/ _zalozka Sekce
CFS_Sekce klinické farmacie). Pfihla-
Seni volnych sdéleni je mozné do 22. 5.
2014, prihlaSky k pasivni GCasti do
28. 5. 2014.

Za organizacni vybor:

PharmDr. Daniela FIALOVA, Ph.D.,

prof. RNDr. Jifi VLCEK, CSc.

a brezen pripada cela rada vy-

znamnych dni, a sice Mezi-

narodni den sluchu a slyseni,
Mezinarodni den zen, Svétovy den
ledvin, Mezinarodni den pro odstra-
néni rasové diskriminace, Svétovy
den Downova syndromu, Svétovy
den vody, Svétovy den boje proti tu-
berkulé6ze. SVETOVY DEN DOWNO-
VA SYNDROMU (World Down Syn-
drome Day, WDSD) si pfipominame
symbolicky 21. bfezna.

Doc. RNDr. Jozef Kolar, CSc.

Symbolika data WDSD spociva v tom,
ze Downdm syndrom (morbus Downi)
zpusobuje odliSné chromozomalni uspo-
fadani na 21. paru chromozomu v bun-
kach. K béznému paru zde pfibyl jeden
chromozom navic (ztrojeni; trisomie).
Downllv syndrom je obvykle pfi€inou
rizného stupné intelektualni a fyzické
disability (nezplsobilosti). Je nejrozSife-
néjsi ze vSech znamych forem mentalni
retardace a uvadi se, ze lidé s timto syn-
dromem tvofi asi desetinu ze vSech men-
talné postizenych. Onemocnéni bylo po-
prvé popsano v roce 1866 (Observations
on an Ethnic Classification of Idiots) ang-
lickym Iékafem J. L. Downem, poznamky
o takto nemocnych vsak Ize udajné najit
jiz v literatufe z 15. a 16. stoleti.

Oficialné byl WDSD ustanoven na
Valném shromazdéni OSN 19. 12. 2011
(A/RES/66/149; rezoluci navrhla Brazi-
lie) s tim, Ze si jej svét bude pfipominat
pocinaje rokem 2012. Akce sponzoruji
mise Brazilie a Polska u OSN, Sekreta-
riat OSN pro Umluvu o prévech osob
s postizenim a UNICEF za spoluprace
dalSich organizaci.

Je namisté pfipomenout aktivity me-
zinarodni dobro€inné organizace Down
Syndrome International (DSi), ktera mi-
mo jiné koordinuje WDSD, a European
Down Syndrome Association (EDSA).
Z jednotlivetl pak napf. Moniku Rafie,
spoluzakladatelku organizace Be Not
Afraid (Nebojte se), ktera podporuje ro-

diCe, potykajici se s nedobrou prenatal-
ni diagnézou ditéte, a Dianu Dover,
spoluzakladatelku International Down
Syndrome Coalition for Life. Obé& orga-
nizace poukazuji na nutnost informovat
rodiCe o tom, jak pomahat svému ditéti.
Nedavno zvefejnéna studie ukazala, ze
99 % lidi s Downovym syndromem se
povazuje za Stastné.

Cetnost Downova syndromu v CR
v roce 2011 cinila 3,50 na 10 000 zivé
narozenych déti. Celkova incidence
Downova syndromu se u narozenych

déti snizuje, ale u o prenatalné diagnos-
tikovanych pripadd je trend opacny
a celkova relativni Cetnost vztazena na
10 000 zivé narozenych déti v roce
2011 byla 20,24. Skriningova vysetfeni
maiji charakter jak neinvazivnich metod
(ultrazvukovych a biochemickych), tak
metod invazivnich, spojenych s odbé-
rem buné&&ného materialu.

V CR plsobi od roku 1996 jako ob-
Canské sdruZeni a neziskova organiza-
ce Klub rodi¢u a pratel déti s Downovym
syndromem, od roku 2009, kdy byly
aktualizovany stanovy, pak jako
Spolec¢nost rodic¢t a pratel déti s Dow-
novym syndromem (zkracené Down-
Syndrom CZ). Spole¢nost se snazi
o zlepSeni Zivota osob s Downovym
syndromem a jejich rodin.

VSichni lidé s Downovym syndromem
maji stejné pravo na pfistup ke zdravotni
péci jako ostatni lidé, pfitom je nutné
zdUraznit: « Downuv syndrom je genetic-
ky stav, nikoli nemoc e osoby s Downo-
vym syndromem mohou mit zdravotni
problémy jako kazdy jiny, proto maji mit
i stejny pfistup ke zdravotni péci ¢ exis-
tuji specifické znamé zdravotni problémy
osob s Downovym syndromem — pro ty
jsou k dispozici pfesné informace zaloze-
né na dikazech a zdravotnicti pracovnici
by si jich méli byt védomi e zdravotnicti
pracovnici by neméli diskriminovat osoby
s Downovym syndromem odmitanim lé¢-
by, pfi¢itanim obvyklych zdravotnich pro-
blémd Downovu syndromu nebo omezo-
vanim svého uvazovani pouze na znamé
specifické zdravotni problémy osob
s Downovym syndromem
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Jak si pan magistr nakouril

Bylo, nebylo. Na podzim minulého roku jsem se na diskuznim féru komory
(Obecna diskuze; Kavarna IV; 29. 11. 2013) dostal do sporu s kolegynémi, které
si stéZovaly, Ze ,,uz zkusily tupIné vSechno“ a Ze kviili konkurenénimu boji se
dostaly do stavu, kdy ,,odpousti regulacni poplatky a nic z toho nemaji“.
Dovolil jsem se jich zeptat: ,,A co jste tim odpousténim chtély dokazat? Jaky
byl vas cil? Daly jste to tém, co jezdi do Maxe, védét?“ (Atd., atd., atd.) ,,Ono to
neni o tom, ze prestanu vybirat 30 K¢.“ Zapomnél jsem se zeptat: ,,A jak to
mérite?“ Dostalo se mi odpovédi, Ze mam vymyty mozek (brain wash).

Ste na mé jako ti srsni, ktefi se na
Clovéka sesypo a tak dlého bZodajo
a Stipajo, az ustipajo. Marysa

Pochopil jsem, Ze jsme si neporozu-
méli, ze se snazim vysvétlit nevysvétlitel-
né. A tak jsem ,hodil do placu® nabidku:

,Za dobry obéd a jizdné pfijedu s ne-
opotfebovanyma o€ima a pom(zu dat
Iékarnu do pucu, podle Cisare. Nabizim
svUj cely den. Jen tomu, kdo se prvni
prihlasi.”

Ani jedna z oslovenych kolegyn se
neozvala. Zato se ozval kolega
PharmDr. Pavel Pleva z VeleSina.

Jesté nez jsem jel, podival jsem se na
internetové stranky lékarny, které panu
kolegovi vedou na www.zdravcentra.cz.
Problém je, Ze uvadi zastaralé informace
(platnost receptu 7 dnu). Kdyz uz platite
za www stranky, je tfeba s nimi pracovat.
Neni to kazdodenni zalezitost, ale je to
prace minimalné jednou za rok (tfeba
s inventurou). Anebo je prosté zruste.

Nuze, sestoupime a zmateme jim tam
fe¢, aby si navzdjem nerozuméli.
Bible, 1Mo 11:7

Druha véc, které jsem si vSiml jesté
pred odjezdem, byla, ze ve VeleSiné
jsou ne jedna, ale dvé&, ba i tfi lékarny.
Lékarna Hedera, ale i Lékarna VeleSin
i jen Lékarna. Podle toho, kde hledate.
Pouzivany jsou vSechny nazvy (www
stranky, lékova karticka, SUKL a komo-
ra). Pfedstavte si, Ze by se ten kramek
na namésti jmenoval zaroven potraviny,
smiSenka i Bidl. Na obhajobu pana dok-
tora — neni v tom sam.

Tak jsem navstivil kolegu Plevu v jeho
domovské Iékarné, abychom se pobavi-
li o rozdilech v jeho a mém pojeti Iéka-
renstvi. Jiz cesta byla inspirativni. Od
nas z Vysoginy je to do jiznich Cech
krasna cesta bez dalnic. Vedlejsi silni-
ce, které vedou mezi lesy a poli, ale
nakonec vas dovedou do cile. Je to ta-
kova parafraze na naSe l|ékarenstvi,

kde Dr.Max je tou dalnici, kterou jede
spousta lidi, ale i ty vedlejsi cesty maji
kouzlo. Spousta lidi po nich rada poje-
de. Jen je najit. Cesty i cestovatele...

Ten, kdo si nevsima reality a nechce
vidét, jaci lidé jsou, a stavi spiSe na
svych pranich a predstavach, jak by
svét vypadat mél, nedopadne dobfre.
A clovék, ktery se chce za vSech
okolnosti chovat uslechtile a jevit se
vSem jako dobry ¢lovék, se zlou se
potaze mezi tolika lidmi, ktefi dobfi
nejsou. Niccolo Machiavelli

Prvni dojem z Iékarny a pana magist-
ra byl docela obycejny. Lékarna byla
zarizena presné podle predstav pana
Iékarnika v poloviné devadesatych let.
Jenze pak se zacaly dit véci. Chodili
repové a repice a mluvili a mluvili a pre-
svédCovali a presvédcCovali. A tak se
postupné lékarna stavala malou sbir-
kou kuriozit a sbérnymi surovinami
v jednom. Hromady a hromadky letakud

penovku

se vrsily, kdekoli bylo volné misto.
Stojanky, stojanecky, drzitka, [isticky,
liS¢ata, polepky a polepitka.

Cekal jsem odpor, vymluvy a vysvétlo-
vani, pro€ to nejde, ale byl jsem mile
prekvapen. Na panu magistrovi bylo vi-
dét, Ze se chce zménit a je pfistupny
mému pohledu. | pustili jsme se do dila.

Raznym machnutim jsme shodili do
kouta letaky z parapetu (viz foto). Srov-
nali jsme ,VeleSinsky zpravodaj“ a pro-
gram mistniho kina do Uhlednych komin-
ka. Ani ja nejsem zlejSek, ktery by nero-
zumeél socialnimu aspektu mistni komuni-
ty, ktera je zvykla si v Iékarné najit nejbliz-
8i promitani 3D filmu se Sandrou Bullock.
Nasli jsme reklamu na lepenkovém papi-
ru (typ lama) na umélé miéko, které pan
magistr uz nema na skladé. V podstaté
stacil uklid. Otazka ,Je to potfeba?“ se
opakovala v neustalé repetici.

Na ukazku jsme s manzelkou porov-
nali jednu skfiftku s détskym zbozim
a Caji. Vysvétlili jsme zakladni pravidla.
Jedno takové:

,Vétsina zakaznik(l jsou Cesi, a tak
by napisy mali byt v ¢eskom jazyku,
a nie vo slovenciné.” Vidéli jste nékdy
Strahovskou knihovnu? Jak jsou tam ty

=
Hromada
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knizky stejné otoCené a sefazené vedle
sebe a nikde zadna mezera? To je kra-
sa pohledét. Kdyz jsem srovnal celou
policku magnézia (jedné znacky), ze-
ptal se mé& pan magistr:

,C0o budeme délat s tim druhym, kte-
rého mam stejné mnozstvi?*

.Prodate je potom.”

Byl jsem v lékarnach v Némecku,
Francii, na Malté i v Italii a vSude byl
volné prodejny sortiment prehledné vy-
staven podle pravidel merchandisingu.
NevsSiml jsem si, ze by to néjakym zpu-
sobem snizovalo odbornost farmaceuta.

Mohu ti jen ukazat dvere, vstoupit uz
musis sam. Matrix

Jak jsem pochopil na diskuznim féru
Komory, celd fada lékarniki odmita
virtualni fetézce, slevy a upoutavky na
slevy. Ale jak Casto se setkame s lékar-
nou obloZenou reklamnimi pfedméty od
rdznych repikdl! Odmitame reklamy na
sebe sama a slevy, z kterych mame
uzitek, ale lékarny jsou pIné reklamnich
stojanku cizich firem.

Dostal jsem spoustu zajimavych ota-
zek, tfeba:

~Jsem hloupej, kdyZ vybiram regulac-
ni poplatky?“

,Omlouvam se, ale jsem ve virtualnim
fetézci, je to Spatné?”

Odpovédi nejsou jednoznacné. Spis
je smutné, ze pan magistr je ¢lenem
virtualniho sdruzeni Magistra a zcela
urcité za toto Clenstvi plati nemalé peni-
ze. Verbifi téchto fetézcu naverbuji lé-
karnu, ale neukazi cestu, jak na tomto
spojeni opravdu vydélat. A pfitom kazdy
Uspéch lékarny je i uspéchem fetézce.

TuSim, Ze ma navstéva byla zacat-
kem nové stezky a dékuji panu kolego-
Vi, Ze jsem mu novou cestu mohl uka-
zat. Bylo to milé popovidani nad Iékar-
nou a ukazkami novych moznosti pro
obé strany. Zakladnim predpokladem je
nebyt spokojeny a rovnat a rovnat a rov-
nat. Zména, zména a zase jenom zme-
na... Celé je to jen prvni krok nikdy ne-
koncici prochazky.

Je to maly krok pro ¢lovéka, obrov-
sky skok pro lidstvo.
Neil Alden Armstrong

Popsat bych mohl tuny papiru a mlu-
vit se da celé dny. O skladu, o zaso-
bach, o virtualnich fetézcich, o konku-
renci, o odbornosti, o penézich, o no-
vém nabytku, o starém nabytku, o Cis-
tych oknech, o Spinavych zachodcich,
o personalu a jeho vedeni, o pfistupu

k pacientim, o objednavkach. Ale to uz
jsme jinde, to je jina vesnice, a o té zas
pfiSté nékde jinde s nékym jinym.
|
Chtél jsem se s vami podélit o zazitky,
které se tykaji kazdého z nas, protoze
vSichni obCas usneme na vavfinech,
a tak se nékdy stane, Zze nase Iékarny
zarostou mechem. Ctu si tu ted tyto
fadky a rozhlizim se kolem sebe po své
Iékarné, zjistuji, vidim chyby, vstavam
a jdu uklizet. A co vy? Jesté sedite?
Premek CISAR
premekcisar@seznam.cz

Dodatek pana doktora

Na nékolik hodin u mne byl na na-
vstéveé kolega Cisar a Iékarnou jako by
prosla vichfice. Na rozdil od neukazné-
ného vétru byla oficina pohlednégjsi
a pro pacienta pfehledné&jsi. Drobet mi
profidla i tara, a jeSté profidne. Jiz bé-
hem pferovnavani jsem mél spoustu
mozna smésnych dotazu, ale hloupé
jsem se necitil. Prosté jsem konzultoval
zkusenéjSiho kolegu.

Potom jsme stravili pro mne pfijemné
tfi hodiny u obé&da. Dozvédél jsem se
spoustu zajimavych véci, které uvadim
do praxe a opravuji omyly z pfedchozich
let. Vite tfeba, jak uSetfit na elektfiné?
Pokud se budeme bavit o cené: vite, ze

tu? Pro€ mate toto vystaveno a tamto
ne? A pro¢ to je vystaveno zde?

Je dobré mit dopfedu napsané vsech-
ny otazky, které vas zajimaji, a které vas
napadnou. Ja jsem z nich ale pouzil jen
dvé, protoze vétSina vyplynula ze zmén.

PFi navstévé slo v podstaté o zménu
pohledu na fungovani lékarnika. Okoli
nas tlaci k tomu, ze jiz nebudeme pou-
ze odborniky, kterym se musi pacienti
pfizplsobit a my jim podame skutec-
nosti tak, jak uzname. Odborniky musi-
me zUstat, pracovat pro dobro pacienta
musime i nadale. Ale navic si musime
osvojit obchodni vnimani a postoje. Ne
proto, abychom pacienta prechytracili,
ale proto, aby nas vibec vnimal, aby
nasi lékarnu navstivil, aby nas nevnimal
jako drahé, kdyz drazi nejsme.

Udélal jsem chybu, ze jsem si nepsal
poznamky. Az uvedu do praxe to, co si
pamatuji, budu muset v i tomto typu
vzdélavani pokraCovat. V Iékarné to je
protoze se postupuje od jedné vasi kon-
krétni chyby k dalsi. Pavel PLEVA

Ke komunikaci

-4 o / 4 we

Cechu s lékari

Sedm z deseti Cechi by ocenilo,
kdyby se ke svému |ékafi mohli ob-
jednat na presny termin. Vice nez
poloviné navic vadi, ze stravi v Ce-
karné hodné Casu. Navic az 86 pro-
cent Cecht si mysli, Ze ke svému
lékafi Casto jezdi zbytecné. Vyplyva
to z prizkumu spole¢nosti Compu-
Group Medical, ktery na vzorku 511
respondentl zpracovala agentura
STEM/MARK.

,Nejoblibeng;jSi formou komunika-
ce s lékafi je jednoznacné osobni
navstéva, kterou preferuje az osm
z deseti Cechd. Na druhém misté je
telefonicky kontakt,“ vysvétluje Len-
ka Volfova, Head of Marketing spo-
le¢nosti CompuGroup Medical Ces-
karepublika, adodava: ,Respondenti
se ale nebrani ani e-mailu nebo on-
line komunikaci.

Témér tretiné Cechu vadi, Ze s lé-
kafem mohou komunikovat jen v je-
ho ordinacnich hodinach. Az polovi-
na pfitom povazuje ordina¢ni hodiny
svého |ékare za prili§ kratké. Pri te-
lefonickém kontaktu se vétsiné
(56 %) stava, ze se k nému nedovo-
laji a musi volat opakované. Sedm
s deseti respondentu si pfitom mys-
li, ze ke svému lékafi Casto jezdi
zbyte¢né. ,Pfi komunikaci s lékafem
je pro Cechy kli¢ova zejména ochra-
na osobnich dat. Online komunikaci
by nejradéji vyuzili pfi kontaktu se
svym praktickym Iékafem. Pokud by
méli moznost, nejCastéji by ji vyuzi-
vali pro objednani terminu navstévy
u lékafe. Moznost podivat se on-line
na vysledky vySetfeni je zajimava
az pro 62 % Cechu. Sest z deseti by
vyuZzilo také online objednani recep-
tu na léky, které uzivaji dlouhodobé.
O zdravotni on-line konzultace s lé-
kafem projevilo zajem az 44 % lidi,
zejména u praktického lékafe a pe-
diatra.” (dop)

Soukroma Iékarna
u metra Kfizikova pfijme
MAGISTRU FARMACIE

a FARM. ASISTENTKU
Tel.: 602 288 444

M-20
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Ohlednuti za sympoziem

ODKAZ 42. EVROPSKEHO SYMPOZIA PRO ROZVOJ KLINICKE FARMACIE V CR

Pod nazvem Implementation of clini-
cal pharmacy practice: Research,
Education and Management, se ve
dnech 15.-18. Fijna 2013 uskutecnilo
v Praze 42. Evropské sympozium
klinické farmacie. Na jeho pripravé
se podilelo mnoho odbornika v kli-
nické farmacii z evropskych zemi:

Prezidentka Evropské spolecnosti pro
klinickou farmacii Dr. Siska Desplenter,
predseda védeckého vyboru spoleénos-
ti(RESC, Research Scientific Committee)
prof. Marcel Bouvy, vedouci mezinarod-
ni kancelafe ESCP Dr. Erik Gebrands
a dalsi predsedové a ¢lenové vybor(
ESCP. Za ¢eskou stranu participovali na
pfipravé evropského kongresu prof.
RNDr. Jifi Vi¢ek, CSc. (prezident sym-
pozia), PharmDr. Daniela Fialova, Ph.D.
(pfedsedkyné védeckého vyboru),
PharmDr. Irena Netikova, Ph.D. (pfed-
sedkyné organizacniho vyboru) a dalsi
¢lenové — védecky vybor CR: PharmDr.
Petr Cerveny, Ph.D. (FN Plzen),
PharmDr. Petra Matoulkova, Ph.D. (FaF
UK Hradec Kralové), PharmDr. Dalibor
Cerny, Ph.D. (Nemocnice Na Homolce,
Praha), PharmDr. Ale§ Marecek
(Liberec), Mgr. Martin Vodicka (Krajska
nemocnice T. Bati, Zlin) a PharmDr.
Martina Marikova (FN Hradec Kralové),
organizaéni vybor CR: PharmDr. Marie
Zajicova (SN Opava), PharmDr. Sarka
Kozakova (FN Brno), PharmDr. Roman
Gonéc (FN Brno), Mgr. Jitka Bacova
(Nemocnice Na Bulovce).

Hlavni obsahova naplfii prvniho dne
sympozia byla vénovana zkuSenostem
a vizim v rozvoji klinické farmacie jako
farmaceutického oboru na evropské
a mezinarodni urovni. Kongres byl ote-
vien plenarni pfednaskou prof. Barryho
Cartera (Universita v lowé, USA), ktery
jako byvaly prezident Americké spolec-
nosti pro klinickou farmacii (ACCP,
American College of Clinical Pharmacy)
stal u zrodu klinické farmacie jako vé-
decko-vyzkumného a klinického farma-
ceutického oboru s Sirokym uplatnénim
specialistd v raznych oblastech zdra-
votni péce. Jeho vize budovani odbor-
nikd a specialistdl v oboru klinicka far-
macie v oblasti védecké a klinické byla
pfijata a rozvijena i v CR od doby jeho

Uzké spoluprace s védecko-vyzkumnou
platformou katedry socialni a klinické
farmacie FaF UK (90. léta) a se stfedis-
kem specializacni odborné pfipravy
subkatedry klinické farmacie IPVZ (od
r. 2009). Ve své prednasce shrnul 50 let
vyvoje klinické farmacie v USA, kde se
obor poprvé formoval, vSechny podstat-
né mezniky v budovani a sméfovani
oboru klinicka farmacie v USA a na me-
zinarodni Urovni a nyni propagované
vyukové smeéry v pfimé péci o pacienta
(napf. ambulantni péce, kardiologie,

noceni terapeutické hodnoty IéCiv, uplat-
néni standardizovanych skal v praci kli-
nického farmaceuta a vlivu Iékové com-
pliance na risk-management a terapeu-
tickou hodnotu lékd. Samostatné plenar-
ni sympozium bylo organizovano o vy-
znamu klinické farmacie v geriatrii — dia-
gnostice, podminkach klinické vyznam-
nosti a pfistupech na evropské urovni
k feSeni polyfarmakoterapie a specific-
kych polékovych reakci ve stafi.
Zavérecny, tfeti den kongresu, grado-
val pfednaskami o zkuSenostech a bu-

Prezidentka Evropské spolecnosti pro klinickou farmacii Dr. Siska Desplenter
a prezident 42. sympozia ESCP prof. RNDr. Jifi Vicek, CSc.

JIP, nutricni péce, lékova informatika,
péce o kriticky nemocné, geriatrie, in-
fekéni onemocnéni, interni medicina,
nefrologie, onkologie, psychiatrie, pedi-
atrie aj.). Diskutovana byla problemati-
ka rozvoje klinické farmacie jako oboru
v evropskych a mimoevropskych ze-
mich, vyznam moderni vyuky dalSich
obor(, napf. farmakoepidemiologie, far-
makoinformatiky a farmakoekonomiky
pro klinickou farmacii a posouzeni tera-
peutické hodnoty IéCiv v individualizo-
vané lécbé, rizné zkusenosti vzdélava-
cich a praktickych modelt v Evropé,
vyznam piimé péce o pacienta (direct
patient care) aj. Problematika rozvoje
klinické farmacie v Ilzkovych, ambu-
lantnich zafizenich a v jinych oblastech
zdravotni péce byla diskutovana i v dal-
Sich sympoziich prvniho dne kongresu.

Odborny program druhého dne byl vé-
novan vyznamu farmakogenetiky a ap-
likované farmakologie, psychosocialnich
faktoru (placebo a nocebo efektu) v hod-

doucich modelech v oblasti vzdélavani,
vyzkumu a v praktické pripravé v oboru
klinicka farmacie (vice viz www.escp-
-prague.eu). Ugastnici sympozia méli
velky zajem i o u€ast na interaktivnich
workshopech, které umoznily trénink
praktickych dovednosti ve zvolenych
oblastech, napf. v Upravach davkovani
u rizikovych skupin pacientd, v individu-
alizované lécbé u geriatrickych nemoc-
nych léCenych polyfarmakoterapii, v fe-
Seni nezadoucich u¢inkl provazejicich
chemoterapii atd.

Béhem zahajovaciho ceremonialu
Evropského sympozia v Praze byla pre-
dana ocenéni Ceské lékarské spoled-
nosti J. E. Purkyné udélena z nominace
Sekce klinické farmacie Ceské farma-
ceutické spoleénosti CLS JEP odborni-
kam, ktefi se vyznamné podileli na roz-
voji oboru na mezinarodni a evropské
urovni. NejvysSi ocenéni, tedy zlatou
medaili CLS JEP, obdrzel z rukou prof.
MUDr. Jana Svihovce (pfedstavitele
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CLS JEP) a prof. Vigka (pfedsedy Sekce
klinické farmacie CFS CLS JEP) prof.
Jaroslav Kvétina. Medaile byla profeso-
ru Kvétinovi udélena za vytyCeni zakla-
da oboru klinicka farmacie v CR, ktery
se béhem 30 let rozvinul do aplikované-
ho klinického farmaceutického oboru,
na jehoZ rozvoji zavisi moderni péce
klinického farmaceuta o pacienta a v
aplikacich i moderni péce dalSich far-
maceutd o nemocné. Rozviji zapojeni
klinickych farmaceutd a farmaceutl
v racionalni a bezpecné farmakoterapii.

Dalsi ocenéni CLS JEP obdrzeli z ru-
kou prof. Svihovce Dr. Foppe van Mill
(Nizozemi) za prosazovani védecko-
vyzkumného pfistupu pfi rozvoji klinické
farmacie a za podporu a propagaci Kli-
nicko-farmaceutické problematiky v me-
zinarodnich ¢asopisech. Prof. Carterovi
(USA) byla udélena bronzova medaile
CLS JEP za celosvétovy pfinos k roz-
voji oboru klinicka farmacie a za pomoc
pfi rozvahach nad sméfovanim pregra-
dualni a postgradualni pfipravy v klinic-
ké farmacii i v podminkach CR. Prof.
Salek (UK) obdrzel ocenéni CLS JEP
za implementaci studii vénovanych kva-
lit¢ zivota pfi hodnoceni terapeutické
hodnoty IéCiv v Kklinické praxi.

Odborny program evropského kon-
gresu klinické farmacie v Praze ziskal
obrovsky ohlas odbornikud v klinické far-
macii z mnoha zemi svéta (kongresu se
ucastnili kolegové z 57 zemi) i ze strany
¢lent vybord ESCP participujicich na
pfipravé. Pfipravny tym a profesionalni
organizator C-IN s.r.o. odvedli na akci
kvalitni praci. Podle reakci zahrani¢nich
kolegu vytycil tento kongres dal$i cestu
pro budovani klinické farmacie na ev-
ropské urovni a nastavil latku pro jiné
evropské akce. Spoluprace s evropsky-
mi komisemi pokracuje, jsou pfipravova-
ny dalSi publikace, které pomohou roz-
voji klinické farmacie i v CR. Kolegové
se zajmem o klinickou farmacii mohou
ziskat vice informaci o evropském kon-
gresu a jeho odkazech na strankach
akce (www.escp-prague.eu). Clenové
ESCP mohou nahlédnout do vyzvanych
Sympozii kongresu na webovych stran-
kach Evropské spole¢nosti pro klinickou
farmacii (www.escpweb.org/cms/).

Za pripravny tym:

PharmDr. Daniela FIALOVA, Ph.D.,
vedouci subkatedry klinické farmacie
IPVZ Praha, odborny a vyzkumny
pracovnik, katedra socialni a klinické
farmacie v Hradci Kralové

a Geriatricka klinika 1. LF UK v Praze

OPUSTILI NASE RADY

Za RNDr. Vérou Haltufovou

Ve véku nedozitych 67 let ze-
mrela 3. unora 2014 kolegyné
RNDr. Véra Haltufova. Jeji pro-
fesni draha zacdala na Stfedni
zdravotnické Skole v Brné, od-
kud zamifila na Farmaceutickou
fakultu Univerzity Komenského
v Bratislavé. Tady se seznamila
se svym budoucim manzelem.
Po absolutoriu fakulty spole¢né
nastoupili v roce 1971 na své
prvni pracovisté — do lékarny
v Jaroméfi. Po nékolika letech
zUroCili své zkuSenosti v novém
pusobisti, v Iékarné v Méstci
Kralové, v ramci LS OUNZ
Nymburk. V té dobé byla doktor-
ka Haltufova téz €lenkou okres-
niho poradniho sboru pro pésto-
vani IéCivych rostlin.

Spolec¢né s manzelem zacala v roce 1995 provozovat soukromou lékarnu
v Novém BydZzove (Lékarna U Haltuf(). Rodinna Iékarna znamenala naroénou,
ale krasnou kapitolu profesniho Zivota, pfestoZe to nebylo vZzdycky jednoduché.
RNDr. Josef Haltuf vzpoming, Ze jeho Zené& ani jemu samotnému nikdy nevadi-
lo, kdyz museli v praci zUstat tfeba do noci. Byla to profese, kterou si vybrali
a nelitovali toho. Jesté vice byli potéSeni, ze se pro studium farmacie rozhodl
i jejich jediny syn.

Ve vzpominkach kolegl zUstava Véra Haltufova pres svou vysokou odbornost
skromnou a nenapadnou zenou, pro kterou byla vzdy na prvnim misté rodina,
hned pak nasledovana praci. Své profesi vénovala oddané cely svij Zivot a jed-
nala vzdy pro dobro svych pacientl. Za cely svuj profesni Zivot se nikdy nesni-
zila k praktikam, které sice jsou ekonomicky nadmiru vyhodné, ale ve svém
disledku poskozuji obraz celého Iékarenstvi. Jakozto magistra farmacie vystu-
povala Cestné a zodpovédné, ctila etiku a kolegialitu a na prvnim misté méla
vzdy slusnost a lidskost.

Pani kolegyni Véru Haltufovou si budeme pamatovat jako energickou, tempe-
ramentni a spole€enskou Zenu plnou elanu a milujici Zivot, svoji rodinu i profesi
a takova také zUstane v nasich vzpominkach.

Kolegyné a kolegové z OSL Hradec Kralové

Nezapomeneme

Zacatkem roku jsme pfijali smutnou zpravu o odchodu naseho kolegy,
dlouholetého &lena predstavenstva a CR OSL Sumperk a Jesenik pana
PharmDr. Franti8ka Koupila, ktery zemfel po dlouhé nemoci 11. ledna
2014 ve véku nedozitych 65 let.

Cely pracovni zivot nam rozdaval nejen hluboké odborné znalosti a zku-
Senosti, ale i svlj svérazny humor, ktery nam v§em bude chybét.

VSichni, ktefi jste kolegu FrantiSka znali, vénujte mu s nami tichou vzpo-
minku.

Za OSL Sumperk a Jesenik Mgr. Helena ZOUZELKOVA
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Ceny casopisu Scrip 2013

DEVATE PREDANI| PRESTIZNICH OCENENI| VE FARMACEUTICKEM PRUMYSLU

V Londyné byly jiz podevaté vyhlaseny a slavnostné
predany ceny ¢asopisu Scrip. Za rok 2013 jich bylo cel-
kem ¢étrnact, z toho trinact obdrzely farmaceutické spo-

Regeneron a Quintiles ziskaly po dvou cenach bud’ sa-
mostatné, nebo spolec¢né s dalsi firmou. Ceny udéluje
sbor posuzovateld, nezavislych expertli z celého svéta,
pusobicich v oblasti farmaceutického priimyslu. Kazdou
kategorii posuzuji minimalné tii z téchto odborniku

Doc. RNDr. Jozef Kolar, CSc.

Po vyhodnoceni pfihlaSenych pFiprav-
ka, spolecnosti i jednotliveu a jejich no-
minaci do uzsiho vybéru byly jako vité-
zové jednotlivych kategorii vyhlaseny
nasledujici subjekty.

m Nejlepsi novy lé€ivy pripravek:

Bexsero (vakcina proti meningoko-
kiim) spolec¢nosti Novartis.

m Nejlepsi partnerska aliance:

SpoleCnosti AstraZeneca, Bristol-
-Myers Squibb a Amylin v oblasti diabe-
tu.

m Licenc¢ni dohoda roku:

AstraZeneca a Horizon Discovery za
vyvoj a komercionalizaci HD-001 kinasy
k 16Eb& mnohoc&etného karcinomu.

m Manazersky tym roku:

L. S. Schleifer a G. D. Yancopoulos
ze spole¢nosti Regeneron Pharmaceu-
ticals.

m Nejlepsi smluvni vyzkumna organi-
zace:

Quintiles.

m Nejlepsi spoleénost na etablujicich
se trzich:

Dr. Reddy’s Laboratories, Indie.

m Biotechnologickad spoleénost ro-
ku:

Genmab.

m Farmaceuticka spole¢nost roku:

Astellas.
= Manazer roku:

Roch Doliveux, UCB.

m Cena za celozivotni pfinos:

Désiré Collen.

m Nejvétsi technologicky pokrok

v klinickych studiich:

Infosario Safety spolec¢nosti Quin-
tiles.

m Klinicky pokrok roku:
Ila faze studie dupilumabu u astmatu

spole¢nosti Regeneron Pharmaceuti-
cals a Sanofi.
m Finanéni dohoda roku:
Ekvitni financovani 170 miliond AUD
spole¢nosti Mesoblast.
m Nejvétsi pokrok na etablujicich se
trzich:
Projekt zdravotni péce Jian Kang
Kuai Che spoleénosti Novartis v Ciné.

Podrobnéji
o nékterych vitézich

e Vakcina Bexsero je k dispozici jako
injekéni suspenze v predplnénych in-
jekénich stfikackach. Obsahuje casti
bakterii Neisseria meningitidis (N. me-
ningitidis) skupiny B (rDNA, komponent-
ni, adsorbovana). Pouziva se k ochrané
jedinct od dvou mésicu véku proti inva-
zivnim meningokokovym onemocnénim
vyvolanym jednou skupinou bakterii
N. meningitidis (skupinou B). Evropska
komise udélila rozhodnuti o registraci
pfipravku Bexsero platné v celé Evrop-
ské unii dne 14. ledna 2013.

e Spole¢nost Quintiles je smluvni vy-
zkumna organizace, ktera svou rozsah-
lou terapeutickou, védeckou a analytic-
kou expertizni ¢innosti napomaha vyvo-
ji nebo komercionalizaci vSech 50 nejlé-
pe prodavanych lécCiv. Byla zalozena
v roce 1982, v sou¢asnosti ma vice nez
28 000 zaméstnancu v pfiblizné 100
zemich. U nas pUsobi Quintiles Czech
Republic, s.r.o. od roku 2000. Poskytuje
komplexni sluzby v oblasti klinického
hodnoceni, obchodni, konzultantské
sluzby a investi¢ni feSeni, poradenskeé
a konzultaéni sluzby v oblasti analyz
a zpracovani informaci o farmaceutic-
kych vyrobcich.

e Indicka farmaceuticka spole¢nost
Dr Reddy‘s Laboratories byla zalozZe-
na v roce 1984. Zaméfuje se na zrych-
leni dostupnosti cenové pfijatelnych |é-
Civ, a sice v oblasti generik (zvySeni
pfistupu k cenové pfijatelnym [éCivaim),
dale v oblasti farmaceutickych sluzeb
a lécivych latek (pomaha dalSim vyrob-
clm generik uvadét na trh alternativy
originalnich 1é¢iv a vyrobcdm inovativ-
nich |éCiv urychlit uvadéni novych léciv
na trh) a v oblasti patentovanych (origi-
nalnich) IéCiv (nenaplnéné potfeby satu-
ruje inovaci podavani léCiv nebo vyvo-
jem novych molekul, zejména v oblasti
dermatologie, bolesti a lé¢by infekci).

e Mezinarodni biotechnologicka spolec-
nost Genmab se specializuje na vznik
a vyvoj terapeutik na bazi humannich
protilatek uréenych k |écbé karcinomu.
Byla zalozena v roce 1999, prvni hu-
manni monoklonalni protilatkou, tvore-
nou rekombinantnimi mySimi bunécny-
mi liniemi NSO, uvedenou na trh byl
ofatumumab (Arzerra®). Na trh vstoupil
po méné nez osmi letech vyvoje a je
indikovan k 1é¢bé chronické lymfocytar-
ni leukémie. V produktovodu spolec-
nosti jsou jesté napriklad daratumumab
(HuMax®-CD38) a teprotumumab.

e Spole¢nost Astellas Pharma patfi
mezi 20 pfednich svétovych farmaceu-
tickych korporaci. Vznikla v roce 2005
fuzi spole¢nosti Yamanouchi Pharma-
ceutical Co., Ltd., a Fujisawa Pharma-
ceutical Co., Ltd. Zaméstnava pfiblizné
15 000 lidi po celém svété, jejichZz po-
slanim je zlepSovat Zivot diky spolehli-
vym a inovativnim farmaceutickym pro-
duktim. Jeji priority se ve vyzkumu
a vyvoji zaméruji na infekéni onemoc-
néni, diabetes, Gl onemocnéni, onkolo-
gicka onemocnéni a onemocnéni CNS.
Terapeutické moznosti obohatila napfi-
klad o pfipravky Prograf (takrolimus),
Vesicare (solifenacin). V. CR pusobi
Astellas Pharma s.r.o.

Literatura u autora

Autor puasobi
na Ustavu aplikované farmacie
Farmaceutické fakulty VFU Brno
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VYZNAMNA JUBILEA
unor 2014

Dr. PhMr. Jifi Dlouhy (OSL Hodonin)

75 let
Mgr. Bozena Stara (OSL Chrudim)

70 let

prom. farm. Hildegarda Richtarova
(OSL Praha — zapad)
PharmDr. Helena Souckova
(OSL Praha 1)

RNDr. Jifi Petfik (OSL Teplice)
RNDr. Dimitrios Karajannis
(OSL Bruntal)

RNDr. Jifina Vokrouhlikova
(OSL Praha 4)

PharmDr. Petr KaSpar
(OSL Klatovy)
Mgr. Vaclav Samoél (OSL Liberec)
Magr. Iva Militka
(OSL Hradec Kralové)

Mgr. Zderka JanecCkova
(OSL Chrudim)
Mgr. Jifina Nesticka
(OSL Brno + Brno — venkov)
RNDr. Olga Rasovska (OSL Ostrava)
Mgr. Olga Koudelkova (OSL Bruntal)
PhMr. Alice Uredni¢kova
(OSL Karvina)
PharmDr. Toma$ Kotala
(OSL Praha 4)
Mgr. Marta Méstakova
(OSL Praha 2)
PharmDr. Dana Komrsova
(OSL Praha 6)

Mgr. Marie Barabasova
(OSL Kladno)
Mgr. Alena Kocarkova (OSL Plzen)
Mgr. Lenka TomiSkova
(OSL Jablonec nad Nisou)
PharmDr. Lenka Zahalkova
(OSL Pardubice)

Mgr. Alena Makova (OSL Olomouc)
PharmDr. Anna MichalCikova
(OSL Olomouc)

PharmDr. Eva PetraSova
(OSL Ostrava)

Mgr. Jana Hubikova (OSL Kroméfiz)
PharmDr. Adriana Réderova
(OSL Prerov)

Mgr. Eva Kopecka
(OSL Praha — vychod)
PharmDr. Ivo Svec
(OSL Karlovy Vary)

Mgr. Roman Kaucky (OSL Beroun)
PharmDr. Jana Sajdlova
(OSL Mélnik)

PharmDr. Dagmar Aubrechtova
(OSL Praha 5)

Mgr. Petr Magek (OSL Ceska Lipa)
Mgr. Hana Belanska
(OSL Brno + Brno — venkov)
PharmDr. Ale$ Kroupa
(OSL Litoméfice)

Mgr. Tatana Jerakova
(OSL Frydek-Mistek)
PharmDr. Jarmila DobeSova
(OSL Olomouc)
PharmDr. Eva Sommerova
(OSL Ostrava)

PharmDr. Miroslava Kucerova
(OSL Vsetin)

PharmDr. Lucie Dolezalova
(OSL Plzen)

PharmDr. Miluse Hudcova
(OSL Sumperk + Jesenik)
Mgr. et Ing. Milada Cuzela-Bilacova
(OSL Praha 2)

Uprimné blahoprejeme! (¢Ink)

Podéekovani za vase dlouholeté pratelstvi

V lednovém &isle naseho CCL uvetejnil pan kolega Zdené&k
Jank( smutnou zpravu o skonu zaslouzilého ¢lena Iékarnic-
kého stavu RNDr. PhMr. Jana Brychty. Dovolte mi, jeho kole-
govi a vérnému pfiteli manzeld Dagmar a Jana Brychtovych,
par radka.

Oba jsem poznal béhem nasSeho spole¢ného studia na
Masarykové univerzité v Brné. Honza pochazel z Vyskova,

jeho tatinek byl dlouholetym pfedsedou Lékarnického grémia
na Moravé. Brzy jsme s Honzou, D4Sou a mym spoluzakem
z kyjovského gymnazia ,FanoSem® Tomeckem vytvofili ne-
rozluénou Ctvefici. Nasledovaly nespocetné vecery v kavar-
nach Bellevue, U Dorotik(, Akademické a také v Alfa kavarné
Jrestauracniho a kavarenského podniku Miroslava Pleskace,
najemce hotelu Passage“ na Lidické, kde hral k tanci oktet
Gustava Broma s faméznim kytaristou Antoninem Julinou
a neméné dobrym pianistou EvZenem Lehovcem. Studia
jsme ukongili promoci 27. Cervna 1951.

Kdyz se zjara 2011 blizilo 60. vyroCi nasi promoce, podafi-
lo se mi na 2. Cervna 2011 zorganizovat setkani ,pfezivSich
trose€nikd“ v tradi¢ni brnénské restauraci ,U Stopkd“ na
Ceské, jehoz se podle prilozené fotografie zugastnili sedici
zleva Dagmar Brychtova-Safrankova, Dana MikeSova-Martin(i
a stojici zleva Jan Solich, Milous Pola, Josef Latal, Jifi Dlouhy
a Jan Brychta. Pro indispozici se omluvili pfatelé a kolegové
Vaclav Rusek a Karel Suchomel. Bohuzel koncem minulého
roku nas opustil i posledné jmenovany ,KédI“ Suchomel ze
Zlina. Zbyva mi jen nasledovné: Byvalo mi s vami vSemi,
dévcata a kluci, vzdy moc fajn a dékuji vam za vase vérné

pratelstvi. Vas Jifi Dlouhy




Pokladny pod heslem
»Svépomoci ku pomoci«

Pod timto mnohoslibnym heslem po-
Cali vydavati néktefi Clenové predsta-
venstva prazské okr. nemoc. poklad.
novy list s ndzvem »Svépomoc« jenz
ma byti organem nemocenskych pokla-
den a jejich clenstva. »Svépomoc«
chce se zasazovati o odstranéni vad
v nemocenském pojistovani a dale
v prvni fadé o upraveni otazky lékar-
ské a lékarnicke.

Jest vskutku zvlastni, jak okresni ne-
mocenské pokladny pohliZzeji na vyko-
ny lékarl, lékarnikd a vefejnych ne-
mocnic ¢lenim pokladen vénované.
Lékar domahajici se honorare za |éCeni
pokladen jest hrabivcem, lékarnik za-
dajici zaplaceni Iékli ¢lenim pokladen
vydanych jest neskromnym a »trha tu
humanni instituci jen coz«, vefejné ne-
mocnice pak obohacuji své fondy ne-
uprosnym vymahanim l|écebného za
Cleny pokladny.

Véru, ubohé pokladny. Jen kdyby tyto
stesky z ¢asti aspori byly opodstatnéné,
ale z doznani na jiném misté »Svépo-
moci« obsazeném, Ze rozhoduje Casto
proti narokim pokladen nejen zemsky
vybor, ale i politické Urady, vysvita nej-
|épe prava podstata véci.

Kde vézi priCina nepratelstvi slav-
nych predstavenstev pokladni¢nich vu-
¢i 1ékarum a lékarnikim? Snad v tom,
Ze oba tyto stavy byly tu uz davno pred
nemocenskymi pokladnami, Zze mnohé-
mu jich pfislusniku dafilo se lépe pokud
nezapocCala cinnost pokladen? Pro¢
broji pfedstavenstva pokladen stale
proti Iékarnikdim? Snad proto, Ze lékar-
nici jsou vesmeés ¢leny pokladen a zvét-
Suji svymi prispévky zajisté ne nepatr-
nymi, pfijmy pokladen, anebo proto, ze
Iékarnici ve dne v noci jsou pro ¢leny
pokladen pohotové, Ze dobrovolné vé-
nuji jim znac¢nou ¢ast, ponejvice celou
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Stvrtinu nékdy i vice z obnosl jim za
vydané léky nalezejicich, ackoliv nikdo
je k takové srazce nutit nemuze, nehle-
dé ani k znaénému mnozstvi nadob, jiz
Iékarnik ¢lenim pokladen Uplné zdar-
ma vydava? Snad jest také to pficinou
nelibosti pand vliadcl v pokladnach, Ze
Iékarnici ochotné pfispivaji k fonddm
a podniklim urednikd pokladniénich.

HISTORIA
MAGISTRA
VITAE

Pan fiditel J. K. Zimmermann ve svém
¢lanku »Opét nové nadéleni« lékarim
i lékarnikim vytyka hrabivost — nebylo
by snad lépe dekretovati, aby Iékafi i Ié-
karnici byli povinni pracovati pro poklad-
ny zcela bez nahrady? Obnosy takto
uSetfené mohly by se pak obratiti k dal-
Simu zvySeni nakladl spravnich pfi po-
kladnach — aneb budou snad pani funk-
cionafi a zfizenci pokladen téz zdarma
pro pokladny pracovati?

Cteme ve »Svépomoci«, Ze mensim
pokladnam po uhrazeni vydani [ékafim
a lékarnam nezbyva témér niceho, tak
Ze |ze jim sotva nemocenské podpory
vyplaceti. Pfinesli jsme jiz zpravy o sku-
tecné vysi dotyénych polozek a tu staci
pfipomenouti, Ze priimérné naklad za
Iéky (vCetné obvazl, vina atd., jez vét-
Sinou z lékaren nejsou odebirany) Cini
12-15 pct., naklady spravni pak primé-
rem 10 a vic pct. veSkerych vydani po-
kladen. VUéi tomuto nepopiratelnému
faktu jevi se tvrzeni pokladni¢nich
zprav, ze »mozolovité prispévky« délni-
ki musi slouziti k obohacovani Iékafu
a lékarnikt, védomou nepravdou vrze-
nou mezi nezasveécené Clenstvo jen za

MAMMI\AAMM

- Irelcaarwels & spol.,
VIDEN Xix-e.

jeneralni depositéii firem:

F. Geoffroy & fils, Cognae,
~ fine & grande champagne Cognac.

Ernest Irroy & Co, Remes,
nejlepdi origindlnf franc. Sampanské.

Barcelé & Torres, Mualaga,
stard, dobri medicindlni vina, ]
Sklad nejjemn. pravého jam. rumu a ruskych a &inskych &aji.

. Sklad ve Vidni v hlavni celni budové. Zasylani déje se ték p‘rimo z pm-
duktnfho mista. Cenniky na poZidani zdarma! A

P, T. pany lékﬁrniky prosime o pﬂkm

pfi¢inou popuzovani proti obéma oném
stavim.

Ne lékafi a Iékarnici jsou neprately
délnikG a ¢lent pokladen vibec, ale
spiSe ti, ktefi snazi se ordinacnimi nor-
mami, instrukcemi pro Iékare a jinymi
zplsoby zbaviti ¢leny pokladen narok
na ucelné a ucinné léceni. Zdravi lid-
ské jest, trvame, cennéjsi nezli uspora
nékolika stovek na nakladech lé-
Cebnych.

CASOPIS CESKEHO LEKARNICTVA,
leden 1894, ¢. 1, str. 7

Na »lékarnické fakulté«
zkouseni drogisté prazsti

Prvni na »lékarnické fakulté« zkouSe-
ny drogista, vrSovicky pan Jares, nezu-
stal dlouho sam: pravé oznamuje totiz
jiny, téZ na »lékarnické fakulté« v Praze
zkouSeny drogista, jakysi pan Antonin
Podrabsky, ze oteviel na Smichové
zavod se zbozim materialnim, barvami,
laky a drogami.

Jak vidno, ujima se tedy novy zplsob
jakym drogisté noveé se etablujici, nepo-
chazeji-li z Ieékarnického stavu, snazi se
pfisvaijiti si aspon trochu toho Iékarnic-
tvi. Pravé toto pachténi se po nazvech
pokud mozno lékarnictvi pfipominaji-
cich (obchod zbozim Iékarnickym, lé-
karnickymi pfipravkami, zbozim léci-
vym, drogerie medicinalni atd.) zfejmé
ukazuje, jakym smérem drogisté postu-
puji. Latky a barvy jsou ponejvice ved-
lejSi véci a znam jest v lékarnickych
kruzich jisty obchod materialni na No-
vém meésté prazském, jenz ve vykladni
skiini ma samé barvy a. p., uvnitf vSak
za den 20, 30 a snad i vice léklu dle
predpist pfinesenych obecenstvem
z nedalekych klinik zhotovuje a vydava,
aniz by mu v tom nékdo prekazel.

Atribut »na lékarnicke fakulté zkouSe-
ny«, jenz mohl by si dle pfikladu obou
pand napristé kazdy drogista slozivsi
v Praze predepsanou zkousku z jedU
atd. pfisvojiti, zasluhuje, aby mu byla
v interessovanych kruzich vénovana
plna pozornost. Nestava zadné »lékar-
nické fakulty« a doporucuje-li se nékdo
obecenstvu tvrzenim, Ze na tétéz byl
zkous$en, Cini tak zajisté jen aby SirSich
vrstev obecenstva, nestarajicich se ko-
lik a jakych stava fakult, vzbudil domné-
ni, ze ma uplnou kvalifikaci a uplné
opravnéni pro lékarnictvi.

CASOPIS CESKEHO LEKARN/CTVA
leden 1894, ¢. 2, str. 27
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