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editorial

Nejednou jsem i na tomto misté psa-
la, Ze nas v redakci téSi vase duveéra.
+,Mimo protokol* nam piSete o svych
starostech, pochybach, zklamanich
a sem tam i o radostech. Vime, co se
déje ve vasich Iékarnach, v OSL, zname
vaSe nazory na déni v CLnK, na zdra-
votnictvi obecné, na politiky, Zivot celé
Ceské spolecnosti i na mezinarodni uda-
losti. Jestli vas zajimaji nejCastéji disku-
tovana témata, tady jsou:

.Poté, co se zruSily odpocty, jsme méeli takovou Sanci, ze ne-
budeme zavisli jen na marzi. Jenze jsme se chovali tak, ze
zadné poplatky nepotfebujeme, tak je taky mit nebudeme.”

,Cely zivot pracuji v Iékarng, ale jsem rad, ze ani jeden
z mych potomku se nevydal stejnou cestou.”

LZajima mé, kolik privatnich nefetézcovych Iékaren bylo v po-
slednim roce nuceno ukoncit svou ¢innost. Ocenil bych, kdyby
nam, které ten smutny krok v nejblizsi dobé ¢eka, nékdo zkuse-
né&jsi poradil, kde hledat kupce a co se zasobami, které od nas
distributofi mozna vezmou, ale za par Supu.”

.Doba je tézka, lidi jsou nastvani, podrazdéni, agresivni, stavi
se do konfrontacni pozice. Nékdy na to nejsme v lékarnach
pripraveni tak, jak bychom méli. Vzdélavaci akce CLnK jsou sice
zajimave, ale nenamlouvejme si, ze v [ékarné nékoho odnaudi-
me koufit nebo se prejidat, zato by nam pomohlo osvojit si mo-
derni vhodné komunikaéni strategie.”

,VSichni jsme v oCekavani, jak to bude s kompenzacemi za
nevybirané poplatky, ale asi to nebude ani 50 procent. V kaz-
dém pripadé na tom bude lip ten, kdo si mohl dovolit tficet korun
nevybirat, protoZze misto ni¢eho dostane aspor néco. Jestli ne-
bude uzékonén zakaz jakéhokoliv dalSiho pInéni v souvislosti
s vydejem na Rp, bude cenova valka pokracovat na dvou fron-
tach — v bonusech (darcich) a v doplatcich.*

~Je prekvapivé, ze néktefi kolegové zpochybnuji tlohu profes-
ni komory, ale ¢asto se na ni odvolavaji obcané — viz pripad lé-
kafe s bipolarni afektivni poruchou, ktery poskozoval détské
pacienty. Jestlize jsou komory autoritou pro verfejnost, neméli by
je Clenové znevazovat. AZ nebudeme mit komory, vyfesi to za
nas nekdo jiny, nebo budeme muset koneéné zalozit |ékarnické
odbory?* Jaroslava HORANSKA
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Placena praxe v lekarnach?

Tak nam zacalo zafi a s nim zacal studentiim 5. ro¢niku
obou farmaceutickych fakult posledni rok plisobeni na
jejich Alma mater. Tento roc¢nik je zaroven vyplnén Ses-
timésicni lékarenskou praxi, kterou musi student absol-
vovat. Jiz pred prazdninami a béhem prazdnin dostava-
me do nasi lékarny kazdy rok e-maily s zadosti o umoz-
néni praxe. Béhem poslednich par let ovSem pribyva
pozadavkll na praxi placenou. Tedy praxi, po jejimz ab-
solvovani dostane zaplaceno student, nikoli Iékarna,
coz mé vedlo k zamysleni nad smyslem praxe.

MVDr. Mgr. Katefina Horackova

Za dob mého studia farmacie praktic-
ky neexistovalo Fici si o praxi a zaroven
za ni pozadovat plat. Byli taci, ktefi toto
délali, ale nebylo jich tolik. Kazdy ro¢nik
dostaval dlrazna varovani pred timto
postupem. Je pravda, ze jako studenti
jsme byli radi za kazdou korunu navic;
na druhou stranu mné osobné by bylo
trapné fici si o penize. Za co bych je
vlastné méla dostat? Vzdyt jdu na praxi
proto, abych se b&éhem ni néco naudila,
pfidélavam tim praci tomu, kdo mne ma
béhem praxe na starosti.

Z pohledu provozovatelky Iékarny
a zaroven lékarnice, ktera vedla a vede
praxe studentl, je pro mne pfijeti stu-
denta na praxi praci navic. Nejen Ze na
ného musim pfi Cinnostech, které ma

béhem praxe absolvovat, dohlizet, sna-
zim se mu predat to, co znam, snazim
se ho dovzdélat v oblastech, kde vidim,
Ze ma mezery (a asi nemusim konkreti-
zovat, které Ze oblasti to nejCastéji
jsou). Nezfidka jsem pro praktikanta
davala po ve€erech dohromady materi-
aly, aby si mohl nastudovat chybéjici
problematiku nikoli z ,x“ let starych
skript, ale ze zdroju ,nejCerstvéjSich®.
NepiSu to proto, abych si stézovala.
Naopak, tato prace mé vzdycky bavila.
Spi§ mé ale prekvapuje soucasny pfi-
stup fady studentll, ktefi chtéji praxi
placenou a vlibec jim nedochazi, kolik
prace Skolitele za jejich vzdélanim stoji.
Rovnéz diky tomu, Ze jsem musela
absolvovat praxe v ramci studia veteri-

Nova expozice CFM v Kuksu

Vedouci CFM Mgr. Ladislava Valaskova, Ph.D., prorektor Univerzity Karlovy prof.
PhDr. Martin Kovéf, Ph.D., (vpravo) a dékan FaF UK doc. PharmDr. Tomas Sim-
nek, Ph.D., pfi slavnostnim otevieni nové expozice CFM v Kuksu (vice na str. 26).

narniho lékarstvi, kdy byl ¢asto problém
praxi vibec sehnat, natoz si dovolit
za ni pozadovat odménu; tim, Ze jsem
absolvovala a je$té budu absolvovat
fadu klinickych stazi v ramci svého spe-
cializatniho vzdélavani, které jsem si
pochopitelné musela zaplatit, mam na
celou problematiku asi trochu jiny po-
hled. Praxi a staze jsem si vybirala
a vybiram na zakladé toho, co jsem
schopna si odtamtud odnést, také ale
oCekavam, ze se mi mqj Skolitel bude
plné vénovat.

Mozna v jinych lékarnach berou stu-
denty jako levnou pracovni silu — co se
ale praktikant béhem takové ,praxe”
vlastné nauci? Jak vnima stazista po
takto absolvované ,praxi lékarensky
stav, respektive vnima ho vibec jako
stav, na ktery by mél byt hrdy, nebo jako
Jlepsi obchod”, kde se béhem ,praxe”
naucil prodat Paralen a Acylpyrin a vy-
inkasovat za né penize? Nauci se na
takové ,praxi“ vnimat lékarnu jako zdra-
votnické zafizeni, kde ma na prvnim
misté feSit pacientllv zdravotni stav,
podavat mu relevantni informace, a ne
prfemyslet nad tim, co pacientovi k re-
ceptu, na ktery poskytl slevu 30 K&,
jesté tzv. pfiprodat?

To, ze pfibyva zadosti o placené pra-
xe, muze znamenat jen jedno: jsou lé-
karny, a nebude jich malo, které skutec-
né studentlm praxe proplaceji. Nefikam,
ze ode mne nedostal zadny student ni-
kdy nic. Dostal odménu, ktera odpovi-
dala jeho schopnosti se v Iékarné adap-
tovat a skute€¢né vypomoci v ramci pro-
vozu. Ale nikdy jsem odménu neslibo-
vala nikomu dopredu. Pokud si vSak
studenti vybiraji praxe podle toho, kolik
jim v dané lékarné zaplati, nedivim se,
ze pak Casto ,konci“ v fetézcich, které
k nim i jako k hotovym Iékarnikim pfi-
stupuji jako k ,prodavacéum®.

Jeden z poslednich e-maild, ktery
nam do naSi schranky dorazil, zac¢inal
slovy, zda neshanime nékoho na praxi,
pokud mozno placenou... Je tristni, ze
si posluchacka farmaceutické fakulty
mysli, ze lékarny na praxi studenty
»shangji“. Pfipomnélo mi to dobu minu-
lou, kdy se pfedevSim shanélo to, co
prosté nebylo, nebo ¢eho byl nedosta-
tek. A dnes je asi nedostatek praktikan-
td, u kterych je na prvnim misté zajem
o obor, a ne o vydélek.
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ZEPTALI JSME SE

Povazovali byste za prfinosnou ostrejsi hranici mezi lIé¢ivymi pripravky a dalsSi kategorii
preparatd vydavanych v lékarnach? V urcitych pripadech jsou totiz stejné ucinné latky
obsazeny zaroven v lécivych pripravcich i v doplricich stravy, popr. nékteré preparaty
registrované jako zdravotnické prostredky nebo kosmetika obsahuji latky,
které svym pisobenim funguji na principu IéCiva.
(Otazku polozil PharmDr. Jan Hasek)

PharmDr. Lubomir CHUDOBA,
prezident Ceské lékarnické komory

Spektrum a limitni mnozstvi ucinnych
latek pouzivanych v doplficich stravy,
stejné jako povolena zdravotni a vyZzivo-
va tvrzeni, jsou mj. regulovany legislati-
vou EU. Na zakladé podnét odbornych
spole¢nosti, pfipadné regulacnich auto-
rit bude jisté nadale dochazet k Upra-
vam. Predpokladam, ze i se zamérem
jasnéjsiho oddeéleni kategorie Iékl a do-
plRka stravy. A zdravotnické prostfedky jsou nyni predmé-
tem novely zakona o zdravotnickych prostfedcich, které se
pravé v téchto dnech v CLnK vénujeme. Je mozné, ze
v ramci komplexniho pozménovaciho navrhu dojde ke
schvaleni urc€itych zmén.

MVDr. Pavel BRAUNER, Ph.D.,

vykonny reditel Asociace distributorti IéCiv

Domnivam se, Ze de iure a na zakla-
dé dosavadnich poznatk( védy je hrani-
ce stanovena ziejmé dobfe, coz zname-
na, ze ve volném prodeji by se nemély
objevovat pripravky, které mohou byt
vzhledem k obsahu ucinné latky pouze
LP. V praxi se ale mizeme setkat se
skute€nosti, ze dfive registrovana léCiva
(at’ uz na prani drzitele rozhodnuti o re-
gistraci nebo stanovenym limitem koncentrace ucinné lat-
ky) se nyni mohou prefadit do kategorie potravinovych do-
plika, a tim vznika onen nesoulad a nejasnosti. Je pak
véci odborniku, aby skute¢nosti dokazali objasnit a zejmé-
na vysvétlit pacientim. Mj. role I1ékarnika je v tomto ohledu
pro pacienta podstatna, a pravé odbornou radou a pomoci
pfi vybéru spravného preparatu by si mél nadale upevnovat
svou prestiz a pozici zdravotnika.

Mgr. Tomas CIKRT,

nezavisly konzultant a publicista

Cista a ostra hranice je nerealna. Jak
bychom ji chtéli dosahnout? Tak, ze
tfeba zakazeme vSechny ucinné latky
obsazené v lécich pouzivat v ,nelé-
cich“? To je nerealné. Jako pfiklad bych
uved| vitaminy, v nizkych davkach jsou
to doplriky stravy, ve vysokych mohou
slouzit k lé¢bé napfiklad sekundarni hy-
povitaminézy pfi nékterych onemocné-
nich (pak jsou to Iéky). Rozdil mezi Iékem a dopliikem by

v tomto pfipadé mél spocivat v mnozstvi. Doplnék stravy je
potravina a podobny zdroj vitaminl jako pomeranc¢ nebo
mrkev. Neléci, uspokojuje denni potfebu zdravého organis-
mu. Pacienti ale zadné ostré hranice nepotfebuji. Maji
pFeci k dispozici partnera v 1é6&bé i prevenci: lIékarnika. Cim
jsou hranice rozmazanéjsi, tim vétSi vahu ma rada odbor-
nika. Tak at se radéji nic neméni

Mgr. Jakub Dvoracéek, vykonny feditel Asociace
inovativniho farmaceutického pramyslu

Doplnky stravy €i laboratorni kosmeti-
ka nejsou urceny k 1éEbé ani k prevenci,
pouze se u nich zjiStuje nezavadnost,
ale vyrobcem uvadény ucinek netestuje
nikdo. Nelze proto Iékarenskou kosmeti-
ku ¢i dopliiky stravy povazovat za to
same jako Iék, coz by mél védét prede-
vSim pacient. | v Iékarnach by mély byt
tyto pfipravky od Iéki oddéleny tak, aby
si byl pacient rozdil védom.

Mgr. Marek HAMPEL, predseda

predstavenstva Grémia majitelti Iékaren

Ano, pfivital bych to. PomysIna hrani-
ce mezi léCivem a dopliikem stravy se
u nas jaksi ztratila. Souvisi to s regis-
tracnimi a spravnimi poplatky a hlavné
s rozhodnutim vyrobcu. Zcela chybi de-
finice sortimentu v Iékarnach stejné jako
zakonny ramec pro to, kdo smi svou
provozovnu oznacit slovem Iékarna.

PharmDr. Petr HORAK,

vedouci lékarnik NL FN Motol

Ano. SoucCasny systém prinasi fadu
nesmyslu, napfiklad to, Ze latky, které
jsou v léCivych pfipravcich vazany na
recept, jsou v doplicich stravy zcela
volné dostupné. Neékteré antiinfekéni
pfipravky jsou zase béznou soucasti
kosmetik apod. Je ovSem otazkou, jak
takovou regulaci provést. Myslim, ze
pro zacatek by postacovalo, aby se di-
sledné dodrzovala a pfipadné vynucovala legislativa, ktera
zapovida moznosti inzerovani pouziti jinych pripravkd nez
IéCivych — k 1é¢bé. Pokud by tomu tak bylo, nebylo by nyni

Pokracovani na dalsi strané



Pokracovani z pfedchozi strany

mozné napriklad inzerovat novy zazracny makedonsky
pripravek, ktery (citace z webu produktu) ,se uziva samo-
statné nebo spolu s jinymi protinadorovymi pfipravky v za-
vislosti na konkrétnim pripadu, jako terapie u v8ech typu
rakoviny v raném stadiu (adjuvantni lécba) a v metastatic-
kych stadiich®. My lékarnici a farmaceuticti asistenti tomu
muUzeme samozrejmé dlrazné napomoci viastnim pfistu-
pem, tedy pokud budeme pfi vydeji pacientiim preferovat
|éCiveé pripravky vSude tam, kde je to mozné, resp. vhodné.
Uvédomuiji si, ze bez dopliikového sortimentu by ekonomi-
ka mnoha lékaren silné utrpéla, nicméné i tak je podle mé
mozné si Casto vybirat a predevSim nezapominat na etické
aspekty nasi profese. Doporuceni doplriku stravy tam, kde
je vhodny a dostupny volné prodejny l€Civy pfipravek, je dle
mého soudu eticky za hranou

PharmDr. Antonin SVOBODA,
predseda, Mladi lIékarnici o.s.

Za Spatné povazuji dnes nedostatec-
nou Upravu a existenci rdznych doplniku
stravy a zdravotnickych prostfedkl de-
klarujicich obsah ucinné latky. Pokud je
IéCiva latka registrovana v léCivém pfi-
pravku (LP), neméla by byt mozna jina
registrace nez formou lécivého pfiprav-
ku. Lze si jesté predstavit stanoveni mi-
nimalniho obsahu (davky) pro povinnost
registrace pripravku mezi LP. Pokud doplnék stravy latku
obsahuje, nemélo by se v zadném pripadé jednat o napodo-
beninu Ié¢iva. Pfred sméSovanim doplikl stravy s IéCivymi
pfipravky je potfeba varovat! Pfikladem muaze byt glukosa-
min-sulfat, vitamin C, antiseptika, antimykotika nebo latky
pouzivajici se pfi onemocnéni mocovych cest. Zdravotnické
prostfedky by mély byt registrovany, pouze pokud jsou urce-
ny k zevnimu pouziti! Za nevhodné povazuji registraci u ta-

kovych pripravkd, které ovliviuji stfevni plynatost nebo za-
néty mocovych cest. Dle mého nazoru se evidentné jedna
o léCiva, vyrobci vSak vyuZivaji méné pfisné kategorie k vol-
néjSimu nakladani se svymi pfipravky, zejména v oblasti
podpory prodeje a reklamy. Problémem vsSak je nedostatec-
na informace o pfipravku pro odborniky, ale i pro pacienty
napr. formou pfibalového letaku, upozornéni, zda pfipravek
je vhodny napf. pro t€hotné, déti, starsi pacienty apod.

Prof. PharmDr. Alexandr HRABALEK, CSc.,
prodékan pro vnéjsi vztahy fakulty

a transfer technologii FaF UK v Hradci Kralové

Nejsem si jisty, jestli by to bylo ucelné
a proveditelné v dobé, kdy se paleta |é-
k& dostupnych bez receptu znaéné roz-
Sifuje a navic je mozné je sehnat i mimo
Iékarnu, mozna i na posté. Myslim, Ze
farmaceuti na tato nebezpeci vzdy do-
state¢né upozoriovali a upozorriuji, ale
nikdo je nebere vazné. K problému se
zkratka pfistupuje po Cesku — fesit se
bude, az se stane ,malér*.

Prof. RNDr. Ludék JAHODAR, CSc., piedseda
Ceské farmaceutické spoleénosti CLS JEP
Ano, ale nebylo by to vibec jednodu-

ché. Tento problém nebyl vyfeSen ani

po 25 letech. Nejdfive pfiSlo tapani ve
spravném pojmenovani a definici jed-
notlivych typl pfipravkd; rdzné pravni
vyhlasky s ¢astymi novelizacemi, které
feSily povolené koncentrace inkrimino-
vanych latek v DS a kosmetikach. Potom
zasahla EU a rozbila jiz rodici se sys-
tém, vnesla sva neodmitnutelna doporuceni nékdy ne-
spravna a zavadgjici. Vysledkem je stav, ktery popisujete.

Vzdelavaci centrum zahajuje

UNIVERZITNI VZDELAVACI
CENTRUM KLINICKE FARMACIE

pro specializacni a kontinualni vzdélavani

Farmaceuticka fakulta Univerzity Karlovy v Hradcl Krilové
- Katedra socialni a klinické farmacie
ve spoluprici se
Sekei klinické farmacie Ceské farmaceutické spoleénosti CLS IEP

Na podzim 2014 zahajuje €innost Univerzitni vzdélavaci
centrum klinické farmacie pro specializacni a kontinualni
vzdélavani (UCKF, http://www.faf.cuni.cz/uckf), zalozené
Farmaceutickou fakultou Univerzity Karlovy v Hradci
Kralové.

Cilem centra je organizace kvalitnich akci v oboru klinicka
farmacie ve specializaénim a kontinualnim vzdélavani pro
klinické farmaceuty a dalSi farmaceuty se zajmem o predna-
Senou problematiku, a dale intenzivni rozvoj interdisciplinarni
spoluprace mezi farmaceuty, |ékafi a dalSimi zdravotnickymi
pracovniky. K uc¢asti na akcich jsou proto srde¢né zvani nejen
zastanci klinické farmacie a racionalni farmakoterapie z fad
farmaceutd, ale i kolegové z fad Iékafu a ostatnich zdravotni-
ka. Kurzy jsou organizovany pod odbornou zastitou FaF UK,
Sekce klinické farmacie CFS CLS JEP, v Uzké spolupraci
s Farmaceutickou fakultou Veterinarni a farmaceutické uni-
verzity Brno a dal8imi farmaceutickymi a |ékafskymi sekcemi
a spolec¢nostmi.




PfihlaSeni na podzimni akce (uvadi-
me je na str. 12 — pozn. red.) je mozné
na webovych strankach UCKF pod za-
lozkou Vzdélavaci akce. Obsahova na-
plfi kurz( je zaméfena na klinické po-
znatky z oblasti rizik farmakoterapie,
Iékové problémy (diferencialni diagnos-
tiku a feSeni), zaklady aplikované far-
makokinetiky a farmakogenetiky v praci
klinického farmaceuta, interpretaci la-
boratornich vysledkl pfi hodnoceni rizik
farmakoterapie, terapeutické monitoro-
vani léCiv, racionalni protiinfekéni 1é¢bu
a dalsi.

Cinnost Univerzitniho centra bezpo-
chyby dale posili a rozvine kontakty
akademické sféry s pracovisti ve far-
maceutickém terénu a podpofi rozvoj
péce klinickych a dalSich farmaceutl
o pacienty v CR. Zamérem je i usnad-
néni transferu védecko-vyzkumnych
poznatk( do vzdélavacich moduld a kli-
nické praxe. Pfednasejicimi jsou lektofi
s atestaci v oboru klinicka farmacie ne-
bo atestacemi v jinych klinickych obo-
rech, dlouholetou klinickou praxi, vé-
decko-vyzkumnou erudici a soustavnou
aktivni prednaskovou cinnosti. Vyuko-
vé moduly a vzdélavaci akce rozvijeji
zkuSenosti z vyuky v akreditovanych
studijnich programech doma i v zahra-
ni¢i, jsou postaveny na narodni a me-
zinarodni spolupraci pfi vzdélavani
a vyzkumu s dalSimi odbornymi spo-
leCnostmi a Univerzitami v evropskych
a mimoevropskych zemich a na spolu-
praci s mezinarodnimi organizacemi
podporujicimi rozvoj klinické farmacie.

Univerzitni centrum nabizi moznost
farmaceutim v terénu stat se d¢leny
centra nebo kolegim s kvalitni pfed-
naskovou cCinnosti zapojit se do vyuky
jako externi lektofi (moznost registrace
viz webové stranky UCKF, zalozky
Registrace ¢lena, Registrace externiho
Skolitele).

Na podzimni akce jste srde¢né zvani!

PharmDr. Daniela FIALOVA, Ph.D.

vedouci odbornych praci
vzdélavaciho centra

prof. RNDr. Jifi VIcek, CSc.

vedouci Katedry socialni
a klinické farmacie

doc. PharmDr. Tomas Simunek, Ph.D.,
dékan Farmaceutické fakulty UK
v Hradci Kralové

REDITEL SUKL PharmDr. ZDENEK BLAHUTA:
Nejen o kvalite lecCiv
B V posledni dobé se castéji nez jindy obje-
vuji pochybnosti o kvalité IéCiv. Statni ustav
pro kontrolu lé¢iv ma tuto oblast v ramci

Ceské republiky na starosti. Jsou tyto obavy
opravnéné?

VSechny |éCivé pfipravky, které jsou na Ces-
kém trhu dostupné, prosly registraénim proce-
sem, kde musel drzitel rozhodnuti o registraci
prokazat, ze léCivy pfipravek spliiuje vesSkeré
pozadavky na jakost, ucinnost a bezpecnost.
V ramci registracniho procesu se kromé toho
hodnoti také soulad predlozené dokumentace
s pozadavky pravnich predpist a aktualnich védeckych poznatk(. Budouci
drzitel rozhodnuti o registraci musi také dolozit chemickou povahu léku, vSech-
ny kroky vyrobniho procesu a komplex opatfeni pfi kontrole kvality vstupnich
surovin i kone¢ného produktu, ale i to, Ze Iék vyhovuje pozadavkim na stabili-
tu nebo zda je vyroben podle zasad spravné vyrobni praxe.

m Do Ceské republiky by se ale mély dostat i Iéky ze tretich zemi, a to
nevzbuzuje nadSeni u ¢asti laické ani odborné verejnosti.

Jak uz jsem uved|, kazdy lék na naSem trhu musi splfiovat zakonné pozadav-
ky — kvalitu, u€innost a bezpecnost. Ty jsou navic stejné v ramci celé Evropské
unie. To znamena, ze Cesti pacienti maji jistotu, Ze Iéky, které uzivaji, jsou to-
tozné jakosti jako napf. v Némecku, Rakousku &i Francii.

Podle zakona o légivech muze v CR navic Zadat o registraci léku pouze
subjekt, ktery ma bydlist€ nebo je usazen na uzemi nékterého z ¢lenskych
statt EU. Pouhy ,dovoz” Iéku ze tfetich zemi tedy zakon nedovoluje, pokud zde
Iék neni registrovan. Pro zahajeni registracni procedury musi zadatel podat
SUKL zadost o registraci a bezezbytku splinit v§echny zakonné pozadavky.

Primarnim Ukolem Ustavu v této oblasti je zajisténi bezpeénosti Geskych
pacientl, tzn. jakostnich, uc¢innych a bezpecnych léku.

m Kontroluje SUKL léky i poté, co byly uvedeny na trh?

Samoziejmé, v Ceské republice, stejné jako ve vSech &lenskych statech,
funguje tzv. farmakovigilan¢ni systém, tedy systém sledovani nezadoucich
Ucinkl 1éciv. Kromé toho jsou sledovany i pfipadné zavady v jakosti véetné
dalSich odpovidajicich kroku, kterymi maze byt stazeni Iéku z Grovné distribu-
ce, zdravotnickych zafizeni ¢i pfimo od pacientd.

B Muazete popsat zplisob, jakym se sleduji nezadouci u€inky? Je mozné,
aby kvlili jejich vyskytu doslo napf. k néjakym regulaénim opatfenim?

HlaSeni podezfeni na nezadouci Ucinky Iékd od zdravotnickych pracovniki
a pacientu je jednim z nejdulezitéjSich zdroji informaci o I€ku po jeho uvedeni
na trh. Kazdé nahlaseni je zaevidovano a pridéli se mu svétové unikatni Cislo.
Je vloZeno do Centralni databaze nezadoucich G¢inkd a pfedano do databazi
Evropské unie — Eudravigilance a Svétové zdravotnické organizace.

Cely farmakovigilanéni systém je zalozen na principu sbéru a vyhodnocova-
ni dat. Nasi specialisté — Iékafi a farmaceuti — vSechna hlaseni vyhodnocuiji.
Kromé toho jsou ziskavana dalSi data o I1éku z klinickych hodnoceni, epidemi-
ologickych studii nebo z ostatnich Iékovych agentur.

V pfipadé nutnosti, kdy se u Iéku objevi napf. novy zavazny nezadouci UCi-
nek, ktery doposud nebyl znam, nebo se vyrazné zvysi frekvence vyskytu jiz
znameého nezadouciho ucinku, jsou pfijimana odpovidajici opatfeni, a to od
zmény textd PIL a SPC, pfes Upravu indikaci az po stazeni Iéku z trhu.

Zaroven pripominam, Ze povinnost hlasit nezadouci ucinky je pro zdravotnic-
ké pracovniky dana zakonem. (cel)
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451/2013

475/2013

478/2013

494/2013
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ZrusSena osvédceni
Mgr. Zderika Petfikova, Léekarna ENERGIE,
Vasickova 3081, Kladno
RNDr. Petr Jirsa, Lékarna Jesenia,
Fucikova 1238, Jesenik
Mgr. Miloslava Svimberska, Lékarna Helios,
Smetanova 764, Kolin
PharmDr. Hana Svejdova, Lékarna Hurka,
Sluneéni nam. 2561, Praha 5
PharmDr. Sylva PiSova, Lékarna Pardubicky,
MUDr. Duchackové 45, Pardubice
PharmDr. Helena Meindlova, Lékarna
Na Valtické, Na Valtické 723, Breclav
Mgr. Petr Stola, Lékarna Na Siroké,
Kosmonaut 2303, Louny
Mgr. Kvétoslava VIckova, Lékarna,
Havli¢kova 660, Kroméfiz
Mgr. Lada Bartoriova, Lékarna U Zlaté rybky,
TF. &sl. legii 2118/6, Ceské Budé&jovice
Mgr. Stanislava Praskova, Lékarna Na Polikli-
nice, Husova 898, Namést nad Oslavou
Mgr. Jindfiska Spicarova, Lékarna
Innera s.r.o., TyrSova 828, BeneSov
Mgr. Bronislava Adamova, Lékarna
U Zlaté ¢iSe, Komenského 490, Nova Paka
Mgr. Jifi Vodérka, Lékarna Na Pratahu,
B. Némcové 496/2, Décin
PharmDr. Jana Jandova, Lékarna
u nemocnice, Mirova 35, Ostrava
Mgr. Olga Ondrtjova, Novolékarna,
Nové namésti 10/1250, Praha 10
Mgr. Petra Gebauerova, Chytra Iékarna,
Slovakova 11, Brno
Mgr. Alena Kocarkova, Lékarna U svatého
Mikulase, Mikulasské nam. 16, Plzer
Mgr. Irena Kupsova, Lékarna Cil, Rovna 4,
Boskovice
Mgr. Katarina Plankova, Lékarna Na Osmém,
Nam. A. Bejdové 1810/10, Ostrava
Magr. Irena Simandlova,
NATURPRODUKT CZ spol. s r.o.
Mgr. Eva Michalkova, Chytra lékarna,
Panska 20, Brno
Mgr. Jaromira Novotna, Chytra lékarna,
Koblizna 2, Brno
Mgr. Tatiana Bezdékova,
Mgr. Tatiana Bezdékova
PharmDr. Hana Svejdova,
Mgr. Tatiana Bezdékova
Mgr. Blanka Svétlikova, Lékarna Stodulky,
Hostinského 1533, Praha 5
Mgr. Alena Kocarkova,
Lékarny PhMr. L. Mraze s.r.o.

648/2013
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805/2013
848/2013

1064/2013

1065/2013
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1428/2013
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1453/2013
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1775/2013

1950/2013

1951/2013

94/2014

172/2014

179/2014

242/2014

243/2014

354/2014

355/2014

424/2014

438/2014

PharmDr. Eva Matouskova, Rent-Pharm a.s.
Mgr. Miloslava Svimberska,

Lékarna Helios s.r.o.

PharmDr. Helena Meindlova,

Dr. René Mach, s.r.o.

Mgr. Marta Foltova, Lékarna Vodickova,
Vodickova 715/23, Praha 1

Mgr. Marta Foltova, Pharma 2, a.s.

Mgr. Jindfiska Cerna, Lékarna Shopping Park,
Rudna 114/3114, Ostrava

RNDr. Karel Knotek, Lékarna,

Trousilova 2, Praha 8

RNDr. Karel Knotek, GILIA s.r.o.

PharmDr. Helena Havlickova, Lékarna SFINX,
Hrncéifska 6, Brno

PharmDr. Anita Sedlakova,

Dr. Max LEKARNA, ltalska 50, Kladno
PharmDr. Michaela Cernd, Dr. Max
LEKARNA, Husovo namésti 165, Rakovnik
PharmDr. Michaela Cerna,

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Josef Simanek, Dr. Max LEKARNA,
Jiraskova, Litvinov

Magr. Josef Simanek,

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Milada Gilgova, Lékarna Interspar,
Opavska 6201/1a, Ostrava

Mgr. Milada Gilgova,

PANOTEX INVESTMENT s.r.o.

Magr. Vlasta Pfeiferova, Pisnicka lékarna,
Libusska 319/126, Praha 4

PhMr. Dasa Polikarpovova, Lékarna U Elisky,
E. Krasnohorské 1304, Havirov

PharmDr. Helena Havlickova,

Lékarna u Rubinu, a.s.

PharmDr. Andrea Proschkova,

Lékarna POD VEZI, Lidicka 10, Pohotelice
PharmDr. Andrea Proschkova,

PharmDr. Jana Oprsalova

PharmDr. Jan Machura, Dr. Max LEKARNA,
Vita Nejedlého 1063, Hradec Kralovée
PharmDr. Jan Machura,

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Andrea Pinkasova, Lékarna

Na Kolonadég, nam. T. G. M. 796/Il, Podébrady
Mgr. Eva Mi¢kova, BENU Lékarna,

U Dalnice 777, Modfice

Vydana osvédceni

VEDOUCI LEKARNIK

468/2014

Mgr. Marie Cerna, Lékarna Nemocnice,
Havlickova 660/69, Kromériz,

poskytovatel: Kroméfizska nemocnice, a.s.



470/2014

471/2014

473/2014

475/2014

477/2014

479/2014

481/2014

483/2014

485/2014

487/2014

489/2014

491/2014

492/2014

494/2014

495/2014

496/2014

497/2014

499/2014

500/2014

PharmDr. lvona Markova, Lékarna Na Sidlisti,
Druzstevni 1637, Hlinsko,

poskytovatel: PharmDr. Tomas Marek
PharmDr. Tomas Marek, Nova |ékarna,
Komenského 582, Hlinsko,

poskytovatel: PharmDr. Tomas Marek

Mgr. Stanislava Praskova,

Lékarna Na Poliklinice, Husova 898,
Nameést nad Oslavou, poskytovatel:

Lékarna Na Poliklinice Namést s.r.o.

Mgr. Lenka Hankova, Lékarna Arlego, Troilova
475/20, Praha 10, poskytovatel: Arlego s.r.o.
PharmDr. Dana Svecova, Lékarna Arnika,
Zahradnicka 1078, Blatna,

poskytovatel: Lékarna Arnika, spol. s r.o.
PharmDr. Katefina Dvorakova, Lékarna
GYNET, Kotlarova 3199/8, Ostrava,
poskytovatel: Dm pro Zenu s.r.o.

Mgr. Alena Adamcova, Dr. Max LEKARNA,
Marie Majerové 2193, Sokolov, poskytovatel:
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Jarmila Cejkové, Lékarna Solomed,
Tajovského 1310/4, Praha 4,

poskytovatel: SOLOMED s.r.o.

PharmDr. Lea Messany Rochlitz, Hrad¢anska
lékarna, Milady Horakové 109/116, Praha 6,
poskytovatel: Hrad€anska lékarenska

spol. s.r.o.

Mgr. Marie Smejkalova, Lékarna

u sv. Vaclava, Havlickova 28b, Jihlava,
poskytovatel: EVROKAPITAL, s.r.o.
PharmDr. Regina Tumova, BENU Lékarna,
Masarykova 22, Marianské Lazné,
poskytovatel: BENU Ceska republika a.s.
Magr. Juraj Bakic, Lékarna nemocnice Kyjov,
Strazovska 1247, Kyjov,

poskytovatel: Nemocnice Kyjov, p.o.

Mgr. Katarina Plankova, Lékarna Na Osmém,
Nam. A. Bejdové 1810/10, Ostrava,
poskytovatel: Althea Pharm s.r.o.

PharmDr. Ludovit Maruniak, Lékarna
CAMELLIA, Piarista 26, Mikulov,
poskytovatel: Melisa Plus s.r.o.

Mgr. Kamila Wilezinska, Dr. Max LEKARNA,
Obchodni 135, Trutnov, poskytovatel:
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Hana Raskova, Lékarna Mamed,
Mlynska 367, Ivanovice,

poskytovatel: Mamed s.r.o.

Mgr. Lada Bartoriova, Borovanska lékarna,
Zizkovo nam. 56, Borovany,

poskytovatel: LIPOZOM s.r.o.

Mgr. Viadimir ét’astny, Lékarna Devétsil,
Domazlicka 88, Klatovy,

poskytovatel: Devétsil JST, s.r.o.

Mgr. Milada Gilgova, Lékarna U Posty,
Postovni 14, Ostrava,

poskytovatel: HELICALON a.s.

501/2014

502/2014

503/2014

505/2014

506/2014
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524/2014
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528/2014
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Mgr. Renata Staudova, Lékarna U Karla IV.,
Tt. Karla IV. ¢. 834, Hradec Kralové,
poskytovatel: Lékarna U Karla IV. s.r.o.
PharmDr. Blanka Zérnerova, Lékarna Na Orli,
Orli 8/10, Brno, poskytovatel: Rent-Pharm a.s.
Magr. Ivo Merli¢ek, Lékarna Plus, nam. SNP 32,
Brno, poskytovatel: NYMEDICOMP s.r.o.
Mgr. lveta Rosova, BENU Lékarna,

K. Sipka 282, Pardubice,

poskytovatel: BENU Ceska republika a.s.
Mgr. Jindfiska Cerna, BENU Lékarna,
Sokolska trida 79, Ostrava,

poskytovatel: BENU Ceska republika a.s.
Mgr. Eva Dousova, Lékarna Tesco,

Chebska 870/23, Marianské Lazné,
poskytovatel: IPC Marketing global s.r.o.

Mgr. Petra Gebauerova, Chytra Iékarna,
Panska 20, Brno,

poskytovatel: Pharmawell a.s.

Magr. lva Soukupova, Chytra Iékarna,
Koblizna 2, Brno,

poskytovatel: Pharmawell a.s.

Mgr. Jana Nesrstova, Chytra lIékarna, Slova-
kova 11, Brno, poskytovatel: Pharmawell a.s.
Mgr. Eva Michalkova, Chytra Iékarna,

Ceska 6, Brno, poskytovatel: Pharmawell a.s.
Mgr. Marta Rybanova, Lékarna Innera,
TyrSova 828, Benesov,

poskytovatel: Innera s.r.o.

PharmDr. Ludmila BrokeSova, Lékarna Kome-
nium, Komenského 264, Hradec Kralove,
poskytovatel: PharmDr. Jaroslava Mokra

Mgr. Katefina Zidkova, BENU Lékarna,
Krumlovska, Prachatice,

poskytovatel: BENU Ceska republika a.s.
PharmDr. Marcela Tesarova, Lékarna
Lunapharm s.r.o., Kosmonautt 2303, Louny,
poskytovatel: Lunapharm s.r.o.

PharmDr. Stépén Latner, Lékarna Mamed
Hulin, Nam. Miru 206, Hulin,

poskytovatel: Mamed s.r.o.

PharmDr. Jindfich Peliek, Dr. Max LEKARNA,
Chynovska 3049, Tabor, poskytovatel:
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Eva Stfitecka, Dr. Max LEKARNA,

Ve Varikovce 1, Brno, poskytovatel:

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

PharmDr. Josef Badura, Lékarna Slavie,
Masarykovo nameésti 35, Kyjov,

poskytovatel: R-Pharma, spol. s r.o.

RNDr. Petr Jirsa, Lékarna Jesenia s.r.o.,
Fucikova 1238, Jesenik,

poskytovatel: Lékarna Jesenia s.r.o.

Mgr. Hana Tomanovigova, Dr. Max LEKARNA,
Italska 50, Kladno, poskytovatel:

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovani z pfedchozi strany
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PharmDr. Pavla Dvorakova,

Dr. Max LEKARNA, Masarykovo nam. 62,
Bystfice nad Pernstejnem, poskytovatel:
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.
PharmDr. Zderika PospiSilova,

Lékarna AQUA, Legerova 21, Kolin,
poskytovatel: Trade product s.r.o.

Magr. Jifi Vodérka, BENU Lékarna,
Bozeny Némcové 496/2, D&Cin,
poskytovatel: BENU Ceska republika a.s.
PharmDr. Marcel Dzoba, Dr. Max LEKARNA,
Kostelecka 1959, Brandys nad Labem,
poskytovatel: CESKA LEKARNA
HOLDING, a.s.

PharmDr. Katefina Kavkova, Lékarna

Na poliklinice, Legii 765, Nova Paka,
poskytovatel: Lékarna U Zlaté CiSe, s.r.o.
Mgr. Jitka Plechacova, Lékarna U Zlaté Cise,
Komenského 490, Nova Paka,
poskytovatel: Lékarna U Zlaté CiSe, s.r.o.
PharmDr. Martina Vaj¢nerova, Dr. Max

LEKARNA, Rovna 4, Boskovice, poskytovatel:

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Martin Brychta, Dr. Max LEKARNA,
Husovo nameésti 165, Rakovnik, poskytovatel:
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Jana Snajdrové, Lékarna Manor,
Mélnicka 12, Praha 5,

poskytovatel: HB Service, s.r.o.

Mgr. Markéta Novotna, Dr. Max LEKARNA,
nam. Smifickych 42, Kostelec nad Cernymi
Lesy, poskytovatel: CESKA LEKARNA
HOLDING, a.s.

Mgr. Miroslava Sterikova, Lékarna Medifin,
Kartouzska 204/6, Praha 5,

poskytovatel: Medifin a.s.

PharmDr. Jan Machura,

Lékarna Letmo, Nadrazni 2a, Brno,
poskytovatel: Rent-Pharm, a.s.

Mgr. Ladislava Krémarova, Lékarna Astera,
Hornicka 209/4, Kutna Hora,

poskytovatel: VitalCenter s.r.o.

Mgr. Adéla Hamackova, Lékarna Pasaz,

T. G. Masaryka 47, Karlovy Vary,
poskytovatel: Lékarna Pasaz s.r.o.

Mgr. Martina LukasSova, Lékarna Energie,
Vasickova 3081, Kladno,

poskytovatel: LK-Salix s.r.o.

Mgr. Lenka Lencova, Dr. Max LEKARNA,
Jiraskova, Litvinov, poskytovatel:

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Michaela Suéanska, Dr. Max LEKARNA,
Nadrazni 20/286, Praha 5, poskytovatel:
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

ODBORNY ZASTUPCE
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Mgr. Marie Cerna, Kroméfizska nemocnice, a.s.
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476/2014
478/2014

480/2014

482/2014

484/2014
486/2014

488/2014
490/2014
493/2014
498/2014
504/2014
508/2014
514/2014
518/2014
520/2014
522/2014

525/2014
527/2014
529/2014

531/2014

533/2014
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539/2014

541/2014

543/2014
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550/2014
552/2014
554/2014
556/2014
558/2014
560/2014

562/2014

Mgr. Stanislava Praskova,

Lékarna Na Poliklinice Nameést s.r.o.
Mgr. Lenka Hankova, Arlego s.r.o.
PharmDr. Dana Svecova,

Lékarna Arnika, spol. s r.o.
PharmDr. Katefina Dvorakova,

DUm pro Zenu s.r.o.

Mgr. Alena Adamcova,
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Jarmila Cejkova, SOLOMED s.r.o.

PharmDr. Lea Messany Rochlitz,
HradCanska lékarenska spol. s.r.o.

Mgr. Marie Smejkalova, EVROKAPITAL, s.r.o.
Mgr. Milan Kolesar, JANKAR PROFI, s.r.o.
Mgr. Katarina Plankova, Althea Pharm s.r.o.
Mgr. Lada Bartoriova, LIPOZOM s.r.o.

Mgr. Ivo Merlicek, NYMEDICOMP s.r.o.

Mgr. Eva DouSova, IPC Marketing global s.r.o.
Mgr. Marta Rybanova, Innera s.r.o.

PharmDr. Marcela Tesarova, Lunapharm s.r.o.
PharmDr. Stépan Latner, Mamed s.r.o.

PharmDr. Jindfich Pelisek,
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Robert Rusin, R-Pharma, spol. s r.o.
RNDr. Petr Jirsa, Lékarna Jesenia s.r.o.

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

PharmDr. Pavla Dvorakova,
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

PharmDr. Zderika PospiSilova,
Trade product s.r.o.

PharmDr. Marcel Dzoba,
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Bronislava Adamova,
Lékarna U Zlaté cCiSe, s.r.o.

PharmDr. Martina Vaj¢nerova,
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Martin Brychta,
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Jana Snajdrové, HB Service, s.r.o.

Mgr. Markéta Novotna,
CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

RNDr. Eva Holubova,
NATURPRODUKT CZ spol. s r.o.

Mgr. Miroslava Sternkova, Medifin a.s.
PharmDr. Jan Machura, Rent-Pharm, a.s.
Mgr. Ladislava Krémarova, VitalCenter s.r.o.
Mgr. Adéla Hamackova, Lékarna Pasaz s.r.o.
PharmDr. Lenka Kotrlova, LK-Salix s.r.o.
Mgr. Lenka Lencova,

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

Mgr. Michaela Su¢anska,

CESKA LEKARNA HOLDING, a.s.

SOUKROMA LEKARENSKA PRAXE

472/2014

PharmDr. Tomas Marek (€Ink)



PrihlaSovani pouze na www.lekarnici.cz — vzdélavaci
akce — nabidka kurztl pro 1ékarniky. Uéastnicky poplatek
uhrad’te dle pokynt pf¥i prihlasce: bankovnim prevodem
na ucet Cislo: 35-7905240297/0100 vedeny u KB, variabil-
ni symbol: ¢lenské Cislo ucastnika, konstantni symbol: 558,
specificky symbol: kéd seminare. Splatnost nejpozdéji 5
dnti pfed konanim seminare (v hotovosti na misté akce
jen v nejnutnéjSim pripadé a za zvySeny poplatek).

RIJEN

Ct 2. 10. Breclav (k6d seminare: 14035)

Poliklinika Breclav, za¢atek v 18.00 hodin

Lékové problémy u nemocnych s afektivnimi poruchami I.

Lektofi: prof. Dr. Jifi VIcek, CSc., MUDr. lvan Tuma, CSc.,
PharmDr. Jana Krej€i

Odborny garant: PharmDr. Jana KrejCi

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K¢&

Pocet bodu: 12

Ct 9. 10. Trebi¢ (kod seminare: 14042)
Hotel Zlaty kfiz, zaCatek v 18.00 hodin
Infekce ORL oblasti se zaméfenim na poradenstvi v [ékarné
Lektofi: PharmDr. Bc. Dana Mazankova, Ph.D.,
PharmDr. Bc. Hana Kotolova, Ph.D.,
MUDr. Jana Neuwirthova, Ph.D.
Odborny garant: PharmDr. Bc. Dana Mazankova, Ph.D.
Poplatek: 300 K¢&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

Ut 14. 10. Sumperk (k6d seminare: 14061)
Seminarni mistnost v nemocnici Sumperk,

zacatek v 18.00 hodin

Paliativni [é¢ba, STOP/START kritéria — kazuistiky

z oblasti paliativni péce

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

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

Ct 16. 10. Zlin (k6d seminare: 14053)

SZS, zagatek v 17.00 hodin

Farmakoterapie kardiovaskularnich chorob

Lektori: PharmDr. Ivana Sokolova, MUDr. Hana Burianova
Odborny garant: PharmDr. Ivana Sokolova

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

Ut 21. 10. Novy Jiéin (k6d seminare: 14041)
Salonek v hotelu Abacie, za¢atek v 18.00 hodin
Paliativni [é¢ba, STOP/START kritéria — kazuistiky

z oblasti paliativni péce

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

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU 9/2014

Ct 23. 10 Nové Mésto na Moravé (k6d seminaie: 14050)
Nemocnice, zacatek v 17.30 hodin
Metabolicka onemocnéni a moznosti farmaceutické péce
IV. (kazuistiky z diabetologie)
Lektofi: PharmDr. Josef Maly, Ph.D.,
MUDr. Karel Macek, CSc.
Odborny garant: PharmDr. Josef Maly, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K¢&
Pocet bodu: 12

St 29. 10. Praha (kéd seminare: 14045)
CLnK, Rozargina 1422/9, zac¢atek v 17.30 hodin
Farmakoterapie kardiovaskularnich onemocnéni
v kazuistikach VIII.
Lektofi: PharmDr. Alena Linhartova,

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

St 29. 10. Tabor (k6d seminare: 14046)

Ekonomicka fakulta JCU, zac¢atek v 17.30 hodin
Hodnoceni farmakoterapie v kazuistikach — GIT
Lektofi: Mgr. Kristina Pechandova, MUDr. Josef Linhart
Odborny garant: Mgr. Kristina Pechandova

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

LISTOPAD

Ut 4. 11. Brno (kéd seminaie: 14047)
Velka poslucharna FaF VFU Brno, zaCatek v 16.00 hodin
Urologicka problematika z pohledu Iékarnika Il.
Lektofi: PharmDr. Bc. Hana Kotolova, Ph.D.,
PharmDr. Bc. Dana Mazankova, Ph.D.,
MUDr. René Skoumal
Odborny garant: PharmDr. Bc. Hana Kotolova, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

St 5. 11. Ostrava (k6d seminare: 14052)

Dum techniky, zacatek v 18.00 hodin

Farmakoterapie kardiovaskularnich chorob

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

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K¢&

Pocet bodu: 12

St 5.11. Ceska Lipa (k6d seminare: 14059)

Obchodni akademie, nam. Osvobozeni 422,

zacatek v 17.30 hodin

Farmaceuticka péce o diabetika 2. typu

Lektofi: Mgr. Katefina Ladova, PharmDr. Josef Maly, Ph.D.,
MUDr. Karel Macek, CSc.

Odborny garant: Mgr. Katefina Ladova

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

Ct 6. 11. Bfeclav (kéd seminare: 14054)

Poliklinika Breclav, zacatek v 18.00 hodin

Alergologie Il

Lektofi: prof. Dr. Jifi VI€ek, CSc., MUDr. Jana Teturova

Pokracovani na dalsi strané
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Odborny garant: PharmDr. Jana KrejCi
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

Ct 6. 11. Praha (k6d seminare: 14055)
Sidlo CLnK, Rozar¢ina 1422/9, zadatek v 17.30 hodin
Farmakoterapie kardiovaskularnich onemocnéni
v kazuistikach VIII. (opakovani z 29. 10. 2014)
Lektofi: PharmDr. Alena Linhartova,

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

Ut 11. 11. Opava (k6éd seminare: 14051)

Salonek v hotelu Iberia, zacatek v 18.00 hodin
Paliativni [é¢ba, STOP/START kritéria — kazuistiky

z oblasti paliativni péce

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

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

Ct 13. 11. Trebié (kod seminare: 14056)

Hotel Zlaty kfiz, zaCatek v 18.00 hodin

Nezadouci u¢inky opioidu a jejich terapeutické feSeni

Lektori: PharmDr. Bc. Hana Kotolova, Ph.D.,
PharmDr. Bc. Dana Mazankova, Ph.D.,
MUDr. Jana Novakova, Ph.D.

Odborny garant: PharmDr. Bc. Hana Kotolova, Ph.D

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K¢&

Pocet bodl: 12

St 19. 11. Ceské Budéjovice (kéd seminare: 14057)
METROPOL, spol. s r.o0., zacatek v 17.30 hodin
Hodnoceni farmakoterapie v kazuistikach — diabetes
Lektofi: Mgr. Kristina Pechandova,

MUDr. Josef Linhart
Odborny garant: Mgr. Kristina Pechandova
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

St 26. 11. Praha (kéd seminare: 14058)
Sidlo CLnK, Rozargina 1422/9, Praha 4,
zacatek v 17.00 hodin
Antidepresiva a antipsychotika ve stafi
Lektofi: PharmDr. Daniela Fialova, Ph.D.,
prim. MUDr. Ivana Dolezelova, MBA
Odborny garant: PharmDr. Daniela Fialova, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

St 26. 11. Praha (kéd seminare: 14048)
Nemocnice Na Bulovce, zacatek v 18.00 hodin
Reseni bolesti v neurologii
Lektofi: Mgr. Jana VinSova,
PharmDr. Mira Hojdarova,
MUDr. Petr Dusek, Ph.D.
Odborny garant: Mgr. Jana VinSova
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

12

KURZ ¢. 2:

ZAKLADY KLINICKE BIOCHEMIE PRO KLINICKE
FARMACEUTY (l.)

10. 10., 9-16 hod.

Botanicka zahrada — seminarni mistnost,

FaF UK, Hradec Kralové

Interpretace zakladnich laboratornich vysledkd ve vztahu
k nezadoucim ucinkam I&Civ, renalni selhavani — interpreta-
ce laboratornich vysledka, racionalni intervence v Upravach
davkovani lékl, hepatopatie — interpretace laboratornich
vysledka, racionalni intervence v Upravach davkovani l1éku;
zakladni laboratorni a klinické vysledky u kardiovaskular-
nich onemocnéni — uskali diagnostiky

KURZ é. 3:

FARMAKOGENETICKE POZNATKY V PRACI
KLINICKEHO FARMACEUTA

31.10., 9-16 hod.

Botanicka zahrada — seminarni mistnost,
FaF UK, Hradec Kralové

Zaklady farmakogenetiky v praci klinického farmaceuta,
individualizace davkovacich schémat s ohledem na vysled-
ky farmakogenetickych testll, klinické pfiklady, praktické
kazuistiky, vyznam farmakogenetiky v klinické praxi pfi vol-
bé léCebnych strategii a v racionalnich indikacich biologic-
ké lécby

KURZ ¢. 4:

APLIKOVANA FARMAKOKINETIKA V PRACI
KLINICKEHO FARMACEUTA

14. 11., 9-16 hod.

Botanicka zahrada — seminarni mistnost,
FaF UK, Hradec Kralové

Vyznam TDM pro klinickou praxi, zakladni uskali v interpre-
tacich vysledk( TDM, klinické pfiklady, nej¢astéji monitoro-
vana léCiva a lékové skupiny, pfiklady individualizaci dav-
kovacich schémat, racionalni Upravy davkovani protiinfeké-
nich IéCiv s pomoci TDM, Iékové problémy pfi uZiti protiin-
fekénich [écCiv, vlastnosti a klinicka hodnota vybranych
skupin antibiotik

KURZ ¢. 5:

POLEKOVE REAKCE V KLINICKE PRAXI
5.12., 9-16 hod.

Botanicka zahrada — seminarni mistnost,
FaF UK, Hradec Kralové

Klasifikace Iékovych problémd, pfiklady v klinickych kazuis-
tikach, klinicky vyznamné Iékové interakce a interakce Iékd
s potravou v praci klinického farmaceuta, 1ékové problémy
pfi uziti kardiovaskularnich IéCiv a jejich FeSeni; problemati-
ka nezadoucich u¢inkd Iéciv a individualizace 1é¢ebnych
schémat pfi uziti gastrointestinalnich 1&Civ.
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Story s mankem v batohu

NESLAVNY KONEC VYTRVALE TURISTIKY OD SOUDU K SOUDU A ZASE ZPET

NELKA

m Cervenec 2008: Venku je horko jako
v peci, ale Nelce Nytmollové vyrazi na
Cele studeny pot. Kontrola z vedeni
a mimoradna inventura! Ted, v poloviné
roku? Nemohlo to dopadnout jinak. Na
skladé chybi Iéky za dvésté tisic v na-
kupkach. Nenechali si vysvétlit, Ze ne-
chybi, jenom jsou tady kolem rdzné
v ordinacich, ani je nezajimalo, ze ted,
o dovolenych, ty recepty na né nemuze
rychle dostat od doktord, navic je stejné
maji ti firemnici a pfijedou hned zacat-
kem srpna. Nikdo to nechtél poslou-
chat. Nedali ji ¢as ani ten mésic, prosté
dostala vypovéd a musi nahradit celé
manko. A pfitom délala jenom, co po ni
chtéli — klesa vam obrat, pani doktorko,
délejte s tim néco. Tak délala.

W Zari 2008: Mist pro Iékarniky je vic
nez lékarniku, recepty dostala od firem-
nikd skoro v§echny, néco z téch 200 000
zpatky dostane. V nové praci to nejde
tak rychle, navic SUKL od Fijna sniZuje
ceny, takze za kazdy recept bude min
nez by bylo v 1été. JenzZe jak to mohla
védét? Uz vickrat ji napadlo, jestli se
nemeéla poradit s pravnikem. Prece to
mohla dat do poradku. Jenze uz nema
cenu na to myslet, podepsala uznani
manka a zavazek, ze to zaplati, a za to
byla vypovéd dohodou.

m Rijen 2008: Nelce je skoro do breku
a hlavou ji v rychlém sledu bézi posled-
ni tfi mésice. Uz to vypadalo docela
dobre, jenze dneska se to vratilo jako
bumerang. Vypovéd dohodou byla je-
nom snaha, jak véci vyfidit potichu
a rychle. Jenze ji hned nahlasili na ko-
mofe. A ted drzi v ruce oznameni
o zahajeni disciplinarniho fizeni a obvi-
néni, ze... opakované vydala léky vaza-
né na lékarsky pfedpis osobam, které
nejsou opravnény k vydeji lIéCivych pri-
pravkd, s tim, aby tyto osoby na lééivé
pfipravky podle potreb svych pacientt
vyhotovily recept, IéCivé pfipravky na-
sledné samy predaly pacientum a po-
sléze dorucily do Iékarny recept na jiz
vydané pripravky...

Tohle se nesmi v praci nikdo dozvé-
dét. Ted uz si toho pravnika vezme.

LADA

B Listopad 2008: Kdyz dostala Lada
Ptackova na stdl slozku Nytmollova,
vubec se ji tomu nechtélo véfit. Ma to
v okrese taky, ale takhle nalinkované,
¢erné na bilém, si to ani nedovedla
predstavit. Mala Iékarnicka a dokazala
batozit skoro ¢tvrt milionu mésiéné.
Mozna vic, ale na tohle se pfiSlo mimo-
fadnou inventurou. Stacilo par zastupcl
firem, ktefi nosili Iéky do ordinaci a re-
cepty zpatky do lékarny. Uz o tom sly-
Sela dfiv, ale ted to je tady. A bude to
nejspis ofisSek, protoze na konci slozky
je zaznam, ze ta Nytmollova ma pravni-
ho zastupce. Tak snad si s tim ten novy
pravnik na komore poradi.

B Duben 2009: Pfipad Nytmollova se
trochu vle€e. Dfiv nez jsme nafidili jed-
nani, ohlasil se ten jeji pravnik, ze chce
prostudovat spis. Byl tady na konci uno-
ra a sedél pry u toho docela dlouho. No
a na dnesni fizeni se oba omluvili. Na
konci bfezna Nytmollova, Ze nema za-
stup v lIékarné (to by mé zajimalo, jestli
o tom veédéli, kdyz ji pfijimali), a minuly
tyden i ten jeji pravnik.

m Cerven 2009: Nytmollova se zase
omluvila. Pry méla kratkou dobu na pfi-
pravu. Nastésti dala souhlas s projed-
nanim v nepfitomnosti za pfitomnosti
jejiho pravniho zastupce. Stejné se nic
neprojednavalo. Jeji pravnik se nedo-
stavil, takze jsme nafidili jednani na
konec Cervence. Klidné bych to zkratila,
ale ona vzdycky vycCerpa uplné celou
IhGtu pro doruceni, takze téch 8 tydnu je
nejkratsi interval.

B Listopad 2009: Dnes nam dosla tr-
pélivost. Nytmollova totiz v Cervenci za-
se nepfisla, neméla pry zastup v lékar-
né. A ten jeji pravnik nas skoro ani
nenechal precist obvinéni a hned na-
vrhnul pfedvolat svédka k vyslechu, ja-
ko by to nemohl udélat pfedem. Pfed-
volali jsme svédka na konec zafi, jenze
to se omluvili oba, Nytmollova i pravnik.
Nepfisla ani dnes, tak jsme to rozhodli.
Ten pravnik mél nakonec zavérecnou
fe¢, bylo to skoro jako v americkém fil-
mu u soudu. Jenze na tenhle film by

nikdo neSel.

JAREK

W Zari 2013: Jarek Nohejl si na ten lis-
topad 2009 pamatoval docela dobre.
PFipad Nytmollova byl od zac¢atku upiné
jasny. Byl taky zdlouhavy, protoze Slo
0 Uuplné prvni pravni zastoupeni obviné-
ného v disciplinarnim fizeni pfed Cest-
nou radou komory. Vlastné i o jeden
z Jarkovych prvnich pfipadu a ted, kdyz
piSe kasacni stiznost proti rozsudku
Méstského soudu v Praze, je rad, ze se
zasadil o to, aby se spisy vedly trochu
jinak nez dfiv. Sice to dlouho trvalo,
radni si trochu stézovali, ale stalo to za
to. Mame se o co opfit. Nytmollova totiz
podala Zalobu proti rozhodnuti Cestné
rady a soud ji vyhovél. Ne proto, ze by
nebyla vinna, vyhovéli Zalobé z proces-
nich ddvodd. Jen diky tomu spisu, pro-
toZe detaily si davno nepamatuje, ted
mulze Jarek napsat kasacni stiznost
k NejvySSimu spravnimu soudu.

B Leden 2014: Pfed Jarkem leZi rozsu-
dek Nejvyssiho spravniho soudu.
Jménem republiky se dostavilo zadosti-
ucinéni a Jarek zaziva chvilkovy pocit
uspokojeni. Nejvyssi spravni soud totiz
pripad vratil na méstsky. Jasné v roz-
sudku vzkazuji, ze pisarské chyby na
prvoinstan&nim soudu sice vznikat mo-
hou, ale nemohou pfipad nijak ovlivnit;
ani preklepy ve jménech svédku ve spi-
su komory nemohou byt dostateCnym
odivodnénim ve prospéch obvinéné,
protoze je jasné patrné, o které svédky
se jedna. A posledni argument, ze ...
pravo obvinéného neni bezbrehé... jas-
né potvrdil, ze Cestna rada muzZe roz-
hodnout i v nepfitomnosti obvinéného.

KVETEN 2014

B Jarek: Tentokrat to Méstskému soudu
netrvalo tfi roky, ale jenom &tyfi mésice.
Jarek Nohejl drzi v ruce opravny rozsu-
dek Méstského soudu a hlavou mu bézi
téch Sest let, kdy se rozhodovalo o tfice-
titisicové pokuté pro Iékarnici se Etvrtmi-
lionovym batohem. S odstupem €asu se
zda, Ze ten trest je maly. Ale v roce 2009
to tak nevypadalo. Navic k tomu jesté
meéla nahradit manko 200 tisic korun,

Pokracovani na dalsi strané
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takze se druhy nejvysSi trest zdal byt
dostateCny. Také jako varovani pro pfi-
padné dalSi batuzkare.

B Lada: Pri ¢teni posledniho rozsudku
Méstského soudu nema Lada Ptackova
snad ani radost. Je to takové horké vi-
tézstvi. Za Ctyfi roky se batozeni rozbu-
jelojako rakovina. Zatimco na Méstském
soudu Cekala zaloba Nelky Nytmollové,
Cestna rada navenek vypadala jako
bezzuba a vSichni snad méli pocit abso-
lutni beztrestnosti. Tenkrat nakonec
prevladla opatrnost a také ochota uve-
fit, Ze se Nytmollova vytrestala dosta-
te¢né vlastni hlouposti. Nakonec ji mis-
to vylou€eni dali pokutu. PFisté budou
prisnéjsi.

H Nelka: Vypadalo to, Ze je z toho ven-
ku. Ale jenom chvili. Ten program v no-
vé lékarné mél néjaka omezeni. Recepty
od firemnikd se ji nepovedlo vydat tak,
aby si za né vzala néco jiného, jako se
to délalo dfiv. Z placeni manka se stala
no¢ni mlra. A k tomu kazdy druhy meé-
sic predvolani na komoru. NeSla tam ani
jednou. Nechtéla, aby se v praci cokoliv
védeélo. Véfila, Zze vyhraje, uz jednou
vyhrala. Dokonce by ji komora musela
uhradit i naklady na pravnika. Jenze ten

Nohejl (jak jen ho nesnasi i kdyz ho ni-
kdy nevidéla) to nevzdal. Nakonec stal
pravnik vic nez pokuta od komory. A na-
vic to ma v papirech. A jestli tuhle 1ékar-
nu spolkne néjaky Fetézec, bude muset
jit. Z personalniho pry po nas budou
chtit vypis od komory, néco jako vypis
z rejstfiku komorovych trestl.

Nelka neni spokojena, porfad si ne-
uvédomila, ze za hloupost a chybu se
plati. SpiS si nedokaze pfiznat, Ze néja-
kou chybu udélala. Citi se oSizena.
Nespravedlivé. Nevi, ze mohla dopad-
nout mnohem hafF. A Ze ti po ni tak urci-
té dopadnou. A taky nevi, ze Jarkovi
Nohejlovi by mohla podékovat. Tenkrat
to byl jeho navrh a jeho opatrnost, ze ji
Cestna rada nevylougila. Uz tehdy tusil,
Z7e véc pujde pfed soud a Ze pujde
0 béh na dlouhou trat. Kdyby ten soud
vyhrala, méla jako vylou€ena z komory
moznost zadat nahradu mzdy, kterou
nemohla jako lékarnik ziskat. A pravnik
komory musel takovou moznost zakal-
kulovat. Ochrana klienta pfed budouci-
mi riziky totiz k jeho praci patfi.

B Jarek: Byl tenkrat opatrny a udélal by
to zas. Ale pristé nebude muset. S touhle
kauzou a s rozsudky z ostatnich, které
se od té doby nashromazdily, si uz bude
jisty. Od té doby totiz Cestna rada obha-

jila svoje rozhodnuti pfed vice soudy.
Pravomoc trestat, a trestat pfisné, ji ni-
kdo neupira, naopak ji soudy opakova-
né potvrdily. A jestlize je nejvySSi pokuta
povolena zakonem 30 tisic korun, musi
v zavaznych pfipadech pfijit i pFisné;si
trest. PFisti Iékarnik s batohem si da
v [ékarné nejméné pét let pauzu.

EPILOG

B Zari 2014: Nel€ino zoufalstvi dostou-
pilo vrcholu. Uz se ji nechce ani nada-
vat, ani slzy vzteku uz ji neteCou. Je
konec. Chtéla vSem dokazat, Ze nic
Spatného neudélala, celé to bylo spik-
nuti. Nejdfiv majitelé Iékarny, kdyz chté-
li, aby zvySovala trzby. Pak komora
s tim novym pravnikem. Chtéla jim do-
kazat, Ze vlastné nic neudélala. Ne-
vzdala to, nikdy to nevzdala.

Ustavni soud rozhod! mimo ustni jed-
nani bez pfitomnosti tcastnik( ve véci
ustavni stiznosti stézovatelky Nelky
Nytmollové zastoupené advokatem Ja-
kubem RakuSanem smérujici proti roz-
hodnuti Méstského soudu takto: Ustav-
ni stiznost se odmita. Proti usneseni
Ustavniho soudu neni odvolani pFi-
pustné.

Je konec. (sha)

Pevna stavovska organizace,
nebo zajmovy klub?

Na letosni jarni poradé predsedu
OSL jsem vystoupil s prispévkem
»Quo vadis organizace lékarnikt
v roce 2014?“ S nékolika kolegy, kte-
fi mi poskytli zpétnou reakci, jsme
pak diskutovali nad obsahem mého
sdéleni. S kolegy na okresech jsem
chtél zahajit diskuzi pravé nad téma-
ty, ktera vidim jako podstatna z hle-
diska fungovani nas lékarniki a nasi
profese do budoucnosti.

Jako predseda OSL a Iékarnik v men-
Sim mésté mam totiz pocit, Ze se role
Iékarnika jako spoleCenské autority, ja-
ko nejvétSiho specialisty na IécCiva
a partnera lékare a pacienta ve zdravot-
ni péci postupné vytraci. Misto toho,
aby CLnK byla vefejné vnimana jako
garant lékarenské péce pro pacienty,
silny partner pro instituce a ufady, aby
se aktivné podilela na zménach sou-
Casného zdravotnictvi a roli ve vztahu
nemocného a zdravotnika, naopak po-

malu pfechazi az do defenzivy.
PresvédCil mne o tom lonsky sjezd
CLnK, kdy se b&hem dvoudenniho jed-
nani nepodafilo vyfesit prakticky nic, co
by komoru navenek posililo, a to ani
z hlediska jasnych ukol{ pro public rela-
tions aktivity. Vétsina delegatu byla bez
chuti k diskuzi a snahy cokoliv zménit.
Bohuzel jediny medialni vystup o na-
Sem sjezdu jsem nasledné zaznamenal
v televizni diskuzi, a to v tom smyslu, ze
Iékarnici, ktefi nejvice Sidi na DPH, se
také nejvice brani registratnim poklad-
nam. Uvédomil jsem si, ze pohledem
zvnéjSku vlastné lékarniky nic nepali
a néjak funguji v klidu, protoze o nich
neni nikde nic slyset.

V sougasné dobé je nutné, aby CLnK
velmi rychle prisla s jasnou vizi toho,
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jak ma lékarenstvi vypadat v nasle-
dujicich desetiletich, ur€ovala manti-
nely fungovani naseho oboru. A to
tak, aby nam verejnost a politici po-
rozuméli a pochopili vyznam naseho
povolani v systému zdravotnictvi
a nas prinos pro spole¢nost.

Je tfeba nastavit rovnovahu mezi
byznysem a profesni etikou nasSeho
povolani. Za vSemi negativnimi jevy to-
tiz pokazdé najdeme néjakého kolegu
— lékarnika — farmaceuta, ktery nasel
mezeru v legislativé a snazi se zbohat-
nout zplsobem, jaky ve vyspélych de-
mokratickych statech nepfichazi v uva-
hu, natoz aby se ho nékdo pokusil za-
kotvit do legislativy jako u nas.

V tomto kontextu odkazuji na myslen-
ku Dr. Friedemanna Schmidta, prezi-
denta lékarnické komory v Sasku:
,Nastala doba, kdy lékarnik musi vyjit
ze své konzervativni lékarny ven,
svléknout svdj bily plast a vejit zpét
do své lékarny vstupem pro pacienty —
a to bez predsudkl a svych profesnich
nahledd...”

Méli bychom, zfejmé na pudé komo-
ry, vytvofit jakousi bilou knihu, manual
pro budoucnost, abychom zméné a vy-
voji lékarenstvi porozuméli nejen my,
ale i dalSi odborna vefejnost mimo Ié-
karny a take laici.

Jsou zakladni problémy, které uz ne-
snesou odkladu, a méli bychom k nim
vefejné zaujmout konzistentni stanovis-
ko. V prvni fadé je to nastaveni kompe-
tenci nasi komory tak, aby byla schop-
na v plné mife regulovat vydani osvéd-
€eni (licence) pro méné ¢&i vice kvalitni-
ho kolegu — lékarnika. Nema totiz fak-
tickou pravomoc nékomu licenci neudé-
lit nebo zamezit ve vykonu funkce ve-
douciho nebo odborného zastupce,
¢imz ztraci vefejnou garanci za fundo-
vanost svych ¢lenl a etiku vykonu jejich
povolani.

Cely systém Fizeni trhu a obéhu s Ié-
Civy dosahl takové urovné ,preregula-
ce’, Ze je ve skuteCnosti neucinny.

Dnesni velkodistributor uz neni scho-
pen ekonomicky fungovat na zakladé
vlastni deklarované marze, je hospo-
darsky zavisly na tom, kolik dokaze vy-
jednat dodate€nych sluzeb pro vyrobce
IéCiv. Disledkem je masivni tvorba vir-
tualnich Fetézcl, kdy jsou lékarny moti-
vovany k prodeji produktu, které jsou
primarné vyhodné pro distributora.
Z hlediska provazanosti obratd, zavozu

Pokracovani na dalsi strané

NAVODY PRO DISPENZACI

Anagrelid

Tuto relativné velmi malo pouzivanou latku, u nas zaregistrovanou pod nazvem
Thromboreductin, fadi EMA od roku 2000 mezi ,orphan drugs®, tedy mezi IéCiva pro
vzacna onemocnéni. Pouziva se k I1éCbé esencidlni trombocytémie a nékterych ji-
nych hematologickych malignit spojenych s nadmérnou produkci trombocyta.

Mechanismus Gc¢inku neni zcela objasnén, ale bylo zjiSténo, ze zpomaluje zrani
megakaryocytli, ze kterych se dale vyvijeji trombocyty. Ostatni krevni elementy
a jejich tvorba jsou dotéeny jen minimalné, u nékterych pacientt ¢asteéné snizuje
i tvorbu erytrocytu. Je zajimavé, Ze je tato latka druhové specificka, tzn., Ze tento
efekt byl pozorovan pouze u lidi, a ne u zadného zvifeciho druhu. Vyhodou pfiprav-
ku je moznost podavani per os, dobra biologicka dostupnost a rychla eliminace. P¥i
davkovani se postupuje vzestupnou cestou a finalné se podava 2—4x denné 1 tbl,
v souladu se zjisténymi hematologickymi laboratornimi hodnotami a klinickym sta-
vem. EMA a jeji MRA (Medical Research Council) porovnavala studie provadéné
s hydroxyureou (Litalir) a aspirinem proti anagrelidu a dosla k zavéru, Ze anagrelid
by mél byt podavan az jako &k druhé volby (pro vétsi vyskyt NU), tj. v pfipadé, kdy
neni dosazeno dostatedného Gdinku prvni kombinaci. Nékteré NU anagrelidu mo-
hou byt relativné Casté a zavazné. Mezi nejCastéjSi patfi bolesti hlavy, palpitace,
edémy, bolesti v zadech, Unava (okolo 20 %); zavaznéjsi jsou kardialni komplikace,
kdy maze dochazet ke kardiomegalii ¢i tachykardiim, popsano bylo i ,torsades de
pointes®. Pfed nasazenim léku je tedy vZdy nezbytné kardiologické vySetfeni. Neni
vhodné soucasné pouzivani latek s pozitivné inotropnim efektem, kyseliny acetylsa-
licylové nebo dalSich latek s antitrombotickym nebo antikoagulaénim efektem.
Dal$im relativné b&Znym NU jsou problémy se zaZivacim traktem (nauzea, prdjem),
vyrazné projevy mohou zpusobit napf. i naruseni antikoncepéniho u¢inku HAK. Se
samotnym hlavnim u¢inkem mohou souviset také CastéjSi epistaxe (krvaceni z no-
su). Zpocatku terapie mize byt ovlivnéna i pozornost a vidéni, spolu s vy$Sim vy-
skytem konjunktivitid atd. U pacientl se zavaznym poSkozenim jater a ledvin je jeho
podavani kontraindikovano (u zavazné jaterni insuficience mize dojit az k osmina-
sobnému zvySeni jeho hladin). Uvadi se i nékteré Iékové interakce s potravnimi
doplriky, coz je tfeba védeét pfi prodeji OTC — napf. glukosamin, omega-3 MK, multi-
vitaminy s obsahem ADEK atd. — vlivem téchto latek muze dojit ke zvySeni efektu
anagrelidu a zvySenému riziku krvaceni. FDA fadi pfipravek s ohledem na téhoten-
stvi a laktaci do skupiny C, byly popsany nékteré nezadouci efekty na plod u zvifat.
Zena ve fertilnim véku by méla byt kryta iginnou a vhodnou antikoncepci.

Dispenzace toho pripravku by méla obsahovat tyto informace:

« Uzivat pravidelné podle pokynu Iékare, nezavisle na jidle, cps nedrtit ani nevysy-
pavat.

* Terapie je symptomaticka a samotnou chorobu nevyléci. Pacienta Ize informovat
o dlouhodobé terapii, ktera bude provazena fadou prabéznych laboratornich vy-
Setreni.

 Lécba neni vhodna pro t&hotné ani kojici zeny.

» Pokud Zena uziva antikoncepci a trpi v po¢atku terapie vyraznou nauzeou a pru-
jmy, nelze zarucit jeji dostateCny efekt a je tfeba zajistit nahradni metodu k zabra-
néni poceti.

» U nékterych pacientu, zvlasté v pocatku terapie, maze dojit i k prechodnym zavra-
tim a vyrazné unavé. Nékdy se pfipojuji i poruchy vidéni ¢i konjunktivitidy. Z téch-
to divodu je vhodné omezit na potfebnou dobu fizeni motorovych vozidel nebo
obdobné ¢innosti vyZadujici pozornost.

» U nékterych pacientll se spolu se snizenim trombocytd snizi i tvorba erytrocytt
a mUze dojit k projeviim anémie, véetné klinickych projevl (Unava, slabost, kozni
problémy atd.).

» Na zacatku terapie se mohou projevit také priznaky ortostatické hypotenze — upo-
zornit na pomalé vstavani z postele ¢i Zidle, a tim pfedchazet padim.

» Pacient na této IéEbé musi na tuto terapii, s ohledem na vyS$Si riziko krvaceni, vzdy
uvédomit dalSi Iékare specialisty, zvlasté je-li planovan néjaky chirurgicky ¢i sto-
matologicky vykon.

* V letnim obdobi hrozi také vysSi riziko fotosenzitivni reakce a alergie, je tedy
vhodna ochrana kdze vhodnym odévem.

PharmDr. Marie ZAJICOVA
marie.zajicova@nemochnice.opava.cz
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Pokracovani z pfedchozi strany

se pak stava lékarna rukojmim zajmu
nékoho jiného nez |ékarnika, ktery ji
vlastni.

Obé vyse uvedené skutecnosti souvi-
si s absenci algoritmu hustoty sité Iéka-
ren k obyvatelstvu a regionim. Mélo by
se detailné rozkryt fungovani lékaren,
analyzovat ekonomické problémy ze-
jména malych Iékaren a zhodnotit rizika
v pfipadé, ze by systém malych neza-
vislych Iékaren na venkové zanikl. A to
tehdy, Ze by na trhu zvitézily monopolni
fetézce nadnarodnich spolecnosti, kte-
ré by pak konsolidovaly své sité a pre-
Sly do ofenzivy viéi statu a regulaénim
autoritdm ve smyslu vyjednavani vétsi
platby z vefejnych zdroju za udrzeni
sité pravé na venkové a v nekomerc-
nich oblastech. Kvili monopolizaci kon-
cového trhu s potravinami v CR platime
jedny z nejdrazSich a nejméné kvalit-
nich potravin v EU. Paraela s trhem Ié-
Civ je tu zfejma. Nehledé na to, ze
bézné ceny léCiv, u kterych byla zruSe-
na regulace, Casto prevySuji ceny v za-

Z velkych nesvaru, které se kvuli uve-
denym jevim masivné rozsifily, staci
jmenovat ,batuzkareni®. Jako dalsi je
pak realné Fizena distribuce konkrét-
nich typl léciv, ktera se redistribuuji,
a nejsou tak dostupna v celé siti velko-

distribuce I&Civ. Korunuji to pak pokusy
uvolnéni Rx-IéCiv do internetového pro-
deje, fungovani distribu¢nich cest 1éCiv
mimo |ékarny (vakciny) nebo planova-
né zasobovani léCivy na pobocCkach
posty.

Slabost a malou predvidavost jed-
notlivych ¢lent komory je mozné spat-
fovat i v tom, ze doposud nevznikla
zadna odborova organizace zamést-
nanych lékarnikd, ktera by zacala hajit
zajmy svych ¢lenl. Je zfejmé, ze pfi
nefizeném vyvoji sité a nasledné kon-
solidaci monopolnich siti muze dojit
i k masivnimu propousténi Iékarnikl
z lékaren, ktefi pak budou tézko hledat
praci, nastane i tlak na snizovani jejich
mezd.

VSechny tyto i dalSi neSvary jsou du-
sledkem nedostate¢ného fungovani
vlastnich organ komory, nevzdélanosti
politikil v problematice, nepropojenosti
kontrolnich organt CLnK a dal$ich ufa-
di jako jsou Finanéni arady, SUKL,
zdravotni pojistovny, zivnostenské ura-
dy, a hlavné slabého nebo mizivého
pravniho zkladu.

Chci proto vyzvat dalSi kolegy — ty
lékarniky a farmaceuty, ktefi maji
k dnesSnimu vyvoji oboru co fici, aby
se spojili v ramci regiond a na letos-
nim sjezdu delegati CLnK v Bene-
Sové €i na Lékarnickych dnech vyja-
dfili svdj nazor nejen na nutnost

zmény nasSich stavovskych predpist.
Musime oslovit poslance, senatory
a spole¢né vytvorit vérohodnou ar-
gumentaci, ktera bude pfiznivé pfiji-
mana laickou verejnosti a ktera bude
definovat praktické Iékarenstvi a ce-
lou farmacii jako moderni obor, ktery
ma svou nezastupitelnou ulohu ve
zdravotnictvi a v systému zdravotni
péce. V prfipadé, Ze ve vedeni komory
dnes funguji i kolegové, ktefi to necha-
pou, rigidné trvaji na svych postojich
a uz nemaji silu na jednani a prosazo-
vani komory jako z&konné stavovské
samospravné organizace, pak musime
najit silu Fict jim ,dékujeme, radéji uvol-
néte misto mladsim a nevyhofelym ko-
legum*,

Timto se vracim k titulku mé uvahy,
zda chceme mit komoru s kompetenci
né&jakého zajmového klubu, nebo silnou
stavovskou organizaci vSech lékarnikd.
Kazdy necht’ si odpovi podle vlastniho
svédomi.

Mgr. Ales NEDOPIL
nedopil@ubileholva.cz

PS: Podle ¢lanku Now or never: Shaping
pharmacy for the future (http://lwww.
rpharms.com/models-of-care/report.
asp) je ziejmé, ze budoucnost farmacie
feSi i fada okolnich zemi. Budiz nam
tento material inspiraci nejen v obsahu,
ale i ve formé a zplsobu zviditelnéni.

TAK TO viDiM JA: | v pohranici je nas treba

vit. Neni tfeba konkurencni boj.

Po dokoné&eni svych studii jsem se
rozhodla odejit z univerzitniho mésta,
nedaleko kterého jsem také se svou
rodinou bydlela. Dlvody byly hned
dva: Jednak jsem si chtéla zkusit sa-
mostatnost a jednak jsem zjiStovala,
Ze v misté svych studii, svého bydlisté
a blizkého okoli bych misto v |ékarné
hledala dost tézko. Kdyz fakulta kazdy
rok ,vysype“ pres 100 absolvent(, vétSina z nich nejradéji
zUstane tam, kde pét let studovali a absolvovali praxi.

Moje cesta vedla do jihomoravského pohranici, které pro
mé nebylo Uplné neznamé — jiz jako studentka jsem tam
jezdila za dobrovolnickou Cinnosti. Na vice nez dva roky
jsem zakotvila v jednom z vétSich mést, kde na lékarnika Ci
Iékarnici ¢ekali nékolik mésict. Nasledoval ,pfesun® na jih
Vysociny do mensiho mésta, kde byla situace stejna, a po
roce zakotveni ve venkovské vydejné blizko rakouskych
hranic. Zde jsem poznala Uplné néco jiného nez na prede-
Slych pracovistich. TFi Iékafi hned vedle vydejny, v okruhu
nékolika kilometra dalSi ¢tyfi. Se vSemi se da dobfe domlu-

vydejnu radi.

treba.

Kazdy pacient (pokud nepocitam naval v turistické sezo6-
né, kdy jdou na dracku opalovaci krémy, repelenty, anti-
histaminika atd. a dvefe se netrhnou) je zde konkrétnim
lidskym pfibéhem. Vnimam jejich divéru a otevienost vi-
ce nez v anonymité a spéchu mésta. Mnohdy se svéfi ne-
jen se zdravotnimi problémy, ale i s t&€mi vSednimi, a tu
a tam se nékdo rozdéli i o radost. Vypadek elektrickeého
proudu? Neni problém. | tak se da fungovat. Pacienti jsou
radi, ze pro léky nemusi jet 30 km do nejblizSi Iékarny.
Snéhova kalamita? Kdyz je nejhdf, v zazemi vydejny
je mozné i pfenocovat. Nefunguje tfeba topeni? Z obec-
niho Ufadu se hned postaraji o napravu, protoze jsou za

Ackoli nejde vzdy jen o idylu (neobtézuji tam sice narko-
mani, ale obslouzit hife slySici, neduvéfivé, jednodussi ¢i
socialné slabsi jedince taky byva naroc¢né), vnimam, ze
z téch pracovist, ktera jsem proSla, jsem tady nejradéji,
a pfipadam si i uziteCna. A tak bych své kolegy a kolegyné,
zejména absolventy, chtéla povzbudit: Nebojte se jit praco-
vat mimo velka mésta a do pohrani¢i! Tam je nas opravdu

PharmDr. Michaela HOBZOVA
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CO URCITE STOJi ZA PRECTENI...

Zapletalova, O.: Roztrousena skleroza a téhotenstvi
Neurologie pro praxi ¢. 4/2014

Roztrousena skleréza (RS) je jednim z nej¢astéjSich neurologickych autoi-
munnich onemocnéni zen ve fertilnim véku. Navic u zen se tato nemoc vysky-
tuje 2,5-3,77x Castéji; 80 % pacientek ma RS ve fertilnim véku, proto je otazka
RS a gravidity velmi aktualni. Je znamo, ze gravidita potlacuje zanétlivou reak-
ci u mnoha autoimunnich onemocnéni véetné RS. U pacientek s RS dochazi
v téhotenstvi az k 80% poklesu poctu relapsu, ale naopak po porodu se stav
muze zhorsit oproti obdobi pfed nim. Dulezita je 1écba RS béhem gravidity.
V tabulce jsou uvedeny kategorie dle FDA, do kterych patfi léCiva pouzivana
u RS. Riskantni jsou mitoxantron, azathioprin, cyklofosfamid, fingolimod, méné
interferon, natalizumab, alemtuzumab, teriflunomid, fumarat. Jedinym IéCivem,
které se nemusi v gravidité vysadit, je glatiramer. V |éEbé akutni ataky se pou-
zivaji pulzni kortikoidy. Po ukonceni laktace se Zena vraci k plvodni terapii.

Latalova, K.: Posttraumaticka stresova porucha
Prakticky lékar ¢. 4/2014

PTSD je uzkostna porucha, jejimuz rozvoji typicky predchazi stresujici,
emocné tézka udalost nad ramec bézné lidské zkuSenosti (autohavarie, prepa-
deni, znasilnéni atd.). Predisponujicimi faktory vzniku PTSD u jedince jsou
astenické osobnostni rysy a Uzkostna porucha v anamnéze. PTSD je Casté&jsi
u Zen, maze vzniknout v kazdém véku, mladsi lidé jsou ohrozenéjsi. U Zen je
nejcastéjsi pri¢inou znasilnéni, u muzd autonehoda. Dulezita je vcasna
a spravna diagnéza. Castou komorbiditou je deprese. Prib&h byva kolisavy,
30 % pacientd se ¢asem uzdravi spontanné, u 40 % trvaji mirné pfiznaky,
se vyuziva jak kognitivné-behavioralni terapie, tak farmakoterapie. S tou jsou
vétsinou jen malé klinické zkuSenosti. Zakladni skupinou u PTSD jsou antide-
presiva (SSRI — sertralin, paroxetin), nafazodon. Pfi excitaci se pouzivaji tricy-
klika, daji se pouzit i thymoprofylaktika: lithium, lamotrigin, karbamazepin, val-
proat, a pfi velké uzkosti i anxiolytika. Uziti antipsychotik (haloperidol) je zatim
malo provérené.

|
Ondriasova, M.:

Kapitoly z gerontopsychiatrie

Herba, Bratislava 2013, 110 stran
Utla knize&ka bratislavské psychiatricky doc. Marii OndriaSové pfinasi pohled na
zaklady gerontopsychiatrie. Publikace zahrnuje pét kapitol z tohoto oboru. Prvni
pfinasi prehled vySetiovacich metod v psychiatrii ve vy$Sim véku, specifika péce
0 seniora s dusevni poruchou, vySetfeni kognice (pa-
AN OTACE mét, pozornost, intelekt, mluva), emotivity, mysleni,
vnimani svéta. Druha ¢ast je o psychofarmakologii
seniorl, je zaméfena na popis zmén farmakokinetiky
a farmakodynamiky ve stafi. Treti Cast je vénovana Uzkosti a uzkostnym porucham
ve vysSim véku — klasifikace, klinicky popis, diagnostika a IéCba (benzodiazepiny,
buspiron, antidepresiva, antipsychotika). Ctvrta kapitola popisuje podrobné senior-
ské deprese: symptomy, klasifikace, etiologie, nékteré formaini testy na depresi
a farmakoterapie, elektrokonvulze, psychoterapie. Posledni &ast je vénovana
BPSD, termin pro behavioralni a psychologické pfiznaky demence nekognitivhiho
charakteru. Terapie BPSD zahrnuje jak nefarmakologické, tak farmakologické inter-
vence (antipsychotika, antidepresiva, antikonvulziva, inhibitory ACHE, memantin,
benzodiazepiny).

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

ariprazine (C) je nové vyvijené
atypické antipsychotikum z la-
boratofi firmy Gedeon Richter

. v Madarsku. Ovliviiuje prede-

v§im dopaminergni systém, ale plsobi na
celou fadu dal$ich receptort (viz tabulka).
Ve lll. fazi klinického zkouseni je u schi-
zofrenie a manie, u bipolarni poruchy je

WMOLERKULA
MESICE
Cariprazine

Sae
N Cl
H

IUPAC: N’-[trans-4-[2-[4-(2,3-dichloro-
phenyl)-1-piperazinyl]ethyl]cyclohexyl]-
N,N-dimethylurea

Sumarni vzorec: C21H32N40

Molekulova hmotnost: 427,411g/mol

ve |l. fazi, zkouma se i jeho uziti u velké
depresivni poruchy. Nezadouci Ucinky za-
hrnuji ty, které vyplyvaji z jeho multirecep-
torového pusobeni — nespavost, rust té-
lesné hmotnosti, akatizie — objevily se az
u 67 % respondentl ve lll. fazi klinického
zkous$eni. C je Gcinny jak na pozitivni, tak
na negativni pfiznaky schizofrenie.

Receptory ovlivnéné cariprazinem:

Receptor | Farmakodynamicky uc€inek
5-HT1a parcialni agonismus
5-HTop inverzni agonismus/
T antagonismus
5-HTopg inverzni monismus/
T antagonismus
5-HToc inverzni monismus/
T antagonismus
5'HTZ antagonismus
Do parcialni agonismus
Do parcialni agonismus
D3 parcialni agonismus
Hyq inverzni agonismus/
- antagonismus

Intenzita farmakodynamického u&inku
na dopaminovych receptorech zavisi na
hladinach endogenniho dopaminu. V USA
je C prosazovan a licencovan firmou Fo-
rest Laboratories, Inc. Zdroje: internet
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PFekrocit v prvnim roce prodeje I&&i-
va hranici ,blockbusteru® (1 miliardu
dolarud) se podafilo pouze nékolika ,vy-
volenym®. Dle Fierce Pharma Marketing
portalu byly ,okamzitymi blockbustery*:
dva selektivni inhibitory COX2 rofeko-
xib / Vioxx (1,01 mid $) a celekoxib /
Celebrex (1,55 mid $); jeden analog
GLP-1 liraglutid / Victoza (1,11 mid $);
peroralni 1&€ivo proti roztrouSené skle-
réze dimethyl fumarat / Tecfidera (1,38
mid $). Mohlo by se zdat, Zze zvitézi
z&stupce z oblasti onkologie, kardiolo-
gie i revmatologie, ale neni tomu tak. Seznamu vévodi antiviroti-
ka proti viru hepatitidy C: v letech 2011-2013 seznamu kraloval
telaprevir / Incivo (v USA Incivek, 1,56 mid $), v roce 2014 viadu
,drtivé” pfevzal sofosbuvir / Sovaldi (za pul roku! 5,7 mid $).
Nastolené rychlé tempo se nepodafilo udrzet trojici 1€kt (COX2
inhibitorm a telapreviru). Duvody, pro¢ HCV antivirotika resp.
sofosbuvir jsou Uspésné: 1. vysoka prevalence nemoci (1 % své-
tové populace), 2. relativné nizky vék nemocnych, 3. dlouhodobé
sniZeni kvality Zivota resp. zkraceni jeho délky (u 13 % se rozviji
cirhdza, 3 % predCasné umiraji), 4. vysoky benefit/risk pomér no-
vych DAA antivirotik, 5. relativni kratkodobost terapie umoziuje
zvysit cenu baleni, 6. neexistuje ockovani.

NOVE REGISTROVANE LATKY

sofosbuvir

Pokud nahlédneme do modeld nakladové efektivity v fizeni
stanoveni ceny/Uhrady sofosbuviru, mezi [é¢enymi a neléCenymi
pacienty je generovan rozdil zhruba 2 QALY. Pfi hranici ochoty
platit 1,1 mil. KE/QALY muze relativné kratkodoba lécba (12 nebo
24 tydna) stat 2 mil. K&, tzn. baleni na mésic Ize ,nacenit v roz-
mezi 0,3-0,6 mil. K& Pokud bychom méli hypoteticky virus
Beola, ktery je z 50 % smrtelny a Iécbou bude zachranéno
0 50 % lidi vice ve véku 20 let, ktefi by se dozili jinak 60 let, pak
pfi plném zdravi uzdravenych bychom ziskali ,navic* 0,5*0,5*40
=10 QALY/ 1 pacient. Pokud bychom akceptovali hranici ochoty
platit 1,1 mil. KE/QALY, a IéCba by trvala 1 mésic, pak jedno ba-
leni by mohlo klidné stat 11 mil. K&. PFi rychlosti Sifeni zavaznych
infekénich onemocnéni Ize dojit k zavériim: 1. nakladova efekti-
vita je zajiSténa ,zachranou zivota“ generujici ,mnoho“ QALY
(= let zivota o pIné kvalité), 2. systém ,nakladové efektivity” je
spiSe ,stavény“ na chronicka onemocnéni, 3. tato nakladové
efektivni IléEba muze zatiZit rozpocet platct vysokou cenou.

Pribéh uspéchu terapie hepatitidy C zacina v roce 1989 obje-
venim viru samotného, pokracuje na pfelomu tisicileti kombinaci
pegylovaného interferonu a ribavirinu (u genotypu 1 vylé¢eno
50 % pacientd). V roce 2011 byla registrovana prvni direct-acting
antivirotika (DAA) pusobici pfimo na struktury viru — boceprevir,
telaprevir (G1 nepfedléCeni 70 %). Jedna se o inhibitory HCV
NS3/4A serinové protedzy (Pl — protease inhibitors), ktera jednak
Stépi polyprotein na nestrukturalni bilkoviny zajiStujici replikaci
viru (NS3, 4A, 4B, 5A, 5B), jednak ma vlastnosti helikazy (,roz-
motava“ RNA). Aktualné je jiz také registrovana latka 2. genera-
ce simeprevir (1x denné, vyssi prah pro rezistenci, G1 nepredIé-

fosbuvir (viz déle — genotyp 1 nepfedléceni 90 %). Ve vyvoji jsou
inhibitory NS5A — ledipasvir, daclatasvir. NS5A nema enzymatic-
kou aktivitu, u€astni se replikace RNA, vytvafi specialni replikac-
ni organely z endoplazmatického retikula (tzv. membranozni sit)
a podili se na sestaveni virové ¢astice. Inhibitory NS5A budou

ucinné predevSim v kombinaci (sofosbuvir s ledispavirem
SVR12 témérF 100 %!). V klinickém hodnoceni se vyskytuje né-
kolik desitek molekul.

Farmakologické aspekty

Sofosbuvir (SOF) je pyrimidinovy nukleotidovy analog. SOF je
prekurzor, intracelularné je metabolizovan na aktivni uridin trifos-
fatovy analog, ktery je inkorporovan NS5B polymerazou do viro-
vé RNA a ucinkuje jako ukon&ovaci sekvence pfi replikaci RNA
fetézce. Funkce lidskych ani mitochondridlnich polymeraz neni
ovlivnéna.

SOF je rychle absorbovan. Tu¢né jidlo zvySuje rozsah absorp-
ce, proto EMA doporucuje podavani s jidlem. Vazba na plazma-
tické bilkoviny neni klinicky vyznamna (65 %). V jatrech se SOF
metabolizuje na aktivni trifosfat, ktery se defosforyluje na ne-
aktivni metabolit. Vylu€ovani probiha ledvinami, biologicky polo-
¢as SOF je 0,4 hodiny, neaktivniho metabolitu 27 hodin (aktivni-
ho metabolitu neni znam). Jaterni cirhdza neovliviiuje farmakoki-
netiku SOF.

Klinické aspekty

Hlavnim sledovanym parametrem v klinickych studiich se SOF
je setrvala virologicka odpovéd (negativni sérova HCV RNA po
12 tydnech od ukonceni lécby — SVR12). SVR12 vysoce korelu-
je se SVR24 (v PILLAR studii rozdil 1 %), SVR24 znamena
z 98-100 % upIné vyléceni. Pokud SVR nastane, dochazi v pri-
bé&hu osmi let ke snizeni celkové mortality o 74 % a mortality
zpUsobené onemocnénim jater o 94% (viz ppt prezentace na
ctaf.org). SOF Ize podavat v kombinaci s pegylovanym interfero-
rianta) i bez néj (SOF + R). Strategii probihajici zadosti o uhradu
je podani peroralniho rezimu SOF + R u pacientd, kde nelze
pouzit interferon (cirh6za nebo tézka fibréza jater, ko-infekce
HIV, prodélané kardiovaskularni pfihody, autoimunity, epilepsie,
deprese apod.) a pred transplantaci jater. U téchto nemocnych
nema SOF alternativu, jelikoz boceprevir a telaprevir (Pl) Ize
pouzit pouze v kombinaci s PR. Tyto latky si tedy v Cechach
zfejmé se SOF nebudou konkurovat. Pro evropské guidelines
(EASL, 2014) je jednoznacnym vitézem rezim SOF + (P)R. SOF
+ R je podle studii Photon, Quantum, Valence a Positron nejucin-
néj$i u genotypu 2 (> 90 % SVR12, staci 12 tydnl lécba)
a 3 (SVR12 zhruba 90 % s vyjimkou prediéenych pacientd
s cirh6zou — 60 %, nicméné je nutna Iécba 24 tydnd). Relativné
nejmensi ucginnost SOF + R je u nej¢astéjsSiho genotypu 1
(SVR12 36,4-82 %, 24 tydnu lécba; (vs. rezim s PR > 90 %)).

PFidani SOF do kombinacnich rezimu nezvySovalo vyrazné
pocet nezadoucich Gc¢inkd. Mirné vzrostla incidence unavy, bo-
lesti hlavy, nespavosti a anémie. SOF zfejmé neni reprodukéné
toxicky, ale R je vyznamny teratogen. SOF je substratem p-gly-
koproteinu.

Lécivy pripravek obsahujici sofosbuvir se jmenuje Sovaldi
a vyrabi jej spole¢nost Gilead Sciences. Podava se 1 tableta
400 mg 1x denné s jidlem po dobu 12 ¢i 24 tydnud v zavislosti na
genotypu HCV. PoZzadovana (kone¢na) uhrada baleni na 4 tydny
je zhruba 450 tisic KE. Jelikoz DAA pusobi na riizné struktury
viru HCV, dava farmakologicky smysl latky kombinovat (rozvoj
rezistence, dosazeni az 100% ucinnosti 1&éCby, zkraceni délky
lécby).

Konflikt zajma: Autor je zaméstnancem spolecnosti Sanofi, nic-
méné obsah ¢lankl je osobni aktivitou autora vychazejiciho
z dostupnych evidenci: SPC, EPAR a reviews zastiténa odbor-
nou spolecnosti a nereprezentuje nazor této ani jiné farmaceutic-
ké spolecnosti.

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

Elaeis guineensis Jacq.
palma olejna
Arecaceae

Palma dorlstajici do 20metrové vysky, plvodem z tropické
Afriky. Plody dosahuji hmotnosti nejvySe 20 g. Z duzniny
a semen se ziskava olej, ktery patfi k nejlevnéjsim. Pinych
85 % svétové produkce pochazi z Malajsie a Indonésie; plan-
tdZze zde zaujimaji 130 000 km2. Myceni lesl pfitom vede
k devastaci puvodnich ekosystému, hlavné na Borneu doslo
k vyraznému poklesu populace orangutant a zvysené tvorbé
sklenikovych plynl. Proto vzristaji snahy o mezinarodni kon-
trolu péstovani palmy olejné a nahradu palmového oleje jiny-
mi surovinami. Od roku 2015 musi byt na vSech vyrobcich
prodavanych v EU informace, Zze obsahuji palmovy olej, niko-
liv jen neurcity udaj ,rostlinny olej*.

Synonyma: Palma spinosa Mill.

Obecny nazev: Afrikanische Olpalme (ném.), Oil Palm
(angl.).
Sbirana &ast: folium, fructus.

Droga: Elaeis guineensis folium, E. g. seminis oleum,
E. g. oleum.

Obsahové latky: V zastoupeni mastnych kyselin v glyceridech
obsazenych v palmovém oleji ziskaném z dfené (mesokarp),
nebo ze semen (olej palmojadrovy), existuji vyznamné rozdily.
V palmovém oleji jsou nasycené a nenasycené mastné kyse-
liny pfiblizné v rovnovaze, tj. kyselina palmitova (C16) 44 %,
stearova (C18) 4 %, olejova (C18) 37 %, linolova (C18) 9 %.
V palmojadrovém oleji vyrazné pfevazuje nasycena kyselina
laurova (C12) 48 %, dale myristova (C14) 16 % a palmitova
(C16) 8 %, z nenasycenych kyselin hlavné olejova (C18)
15 %. V tzv. Cerveném palmovém oleji, vyrabéném tradicni
techologii v Africe, jsou zachovany vyssi hladiny a- a -ka-
rotenu, lykopenu, tokoferold, tokotrienold, fosfolipidd a sterol(.
V listech byly nalezeny fenolické kyseliny, tj. ferulova, p-hyd-
roxybenzoova a syringova, dale katechinové derivaty epigal-
lokatechin, katechin (0,3 %), epikatechin, epigallokatechin
gallat (0,28 %), epikatechin gallat a flavonoidni glykosidy.

OH
OH
OH " (4)-katechin /o
C/
AN
H3C O H
kyselina laurova

[T T
[Coztimenn)

Uginky a pouziti: Kromé oleje je tradiéné vyuzivana sladka
miza z palmového kmene k vyrobé sladidel, vina, alkoholic-
kych destilatl a octa. V Africe se olej aplikuje jako antidotum
pfi otravach a je vehikulem k maceraci drog pro dermatologic-
ké pfipravky.

Olej ziskany z oplodi ma Siroké vyuziti v potravinarstvi
(Cokolady, pecivo, margariny). Pfi smazeni se pfepaluje az pfi
250 °C. Olej ze semen (olej palmojadrovy) v pramyslu kos-
metickém (mydla, kondicionéry), farmaceutickém a pfi pro-
dukci biopaliv. Kromé pfirodniho a rafinovaného oleje jsou
k dispozici i hydrogenované formy. Vyrobci se snazi o vyuziti
novych technologii, protoze pfi klasické hydrogenaci vznikaji
zdravotné zavadné trans nenasycené mastné kyseliny, za-
timco pfirodni cis formy jsou povazovany za relativné bez-
pecné. Studie metabolizmu cholesterolu oznacily nasycené
mastné kyseliny mezi C12—-C16 za problematické. Kyselina
laurova (C12) snizuje pocet LDL receptort a zvySuje hladinu
LDL cholesterolu v krvi. Obdobné kyselina myristova (C14)
a palmitova (C16), ktera navic zvySuje rezistenci tkani vaci
inzulinu.

Pozitivni U€inky byly naopak prokazany u extrakt( z listd.
Snizuji oxidaci LDL nosi¢t cholesterolu, zlepSuji kognitivni
funkce CNS, katechinové derivaty blokuji vstfebavani trigly-
ceridd a flavonoidy inhibuji HMG-CoA reduktazu a tim i rych-
lost syntézy cholesterolu, dale omezuji resorpci zlu€i ze

Pokracovani na dalsi strané
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PokraCovani z pfedchozi strany

stfeva a zvySuji podil HDL cholesterolu. U diabetu II. typu
snizuji hladinu glukézy v krvi a Uroven oxidace lipidG. U hy-
pertonikt zvySovaly extrakty hladinu NO, tim zlepSovaly dila-
taci cév, snizovaly krevni tlak a omezovaly poSkozeni glome-
ruld chronickou hypertenzi. Pfi pokusech na krysach pozitiv-
né ovliviiovaly osteoporézu, experimentalné vyvolanou sni-
Zenim hladiny estrogen(. Byla prokazana antimikrobialni ak-
tivita proti Candida albicans, Staphylococcus aureus a proti-
zanétlivé ucinky. Laboratorni studie oznacily palmovy olej za
netoxicky, pfi per os davce 5 g/kg nebylo u potkand dosazeno
LD 50. Rovnéz nebyla zaznamenana kontaktni dermatitida
u dobrovolnikll. Extrakt z listu nevyvolal v davce 0,5 g/kg

Davkovani: 0,5 g extraktu z listd denné.

Nezadouci u€inky a kontraindikace: Pro nedostatek informaci
neuzivat extrakty z listl béhem téhotenstvi a laktace, nepo-
davat malym détem.

Interakce: Nejsou znamy.

Hlavni zdroje: AISLP, Chemical Book, Drugs.com, European
Medicines Agency, Google Scholar, Hagers Handbuch der
Drogen und Arzneistoffe, Medline, Pherobase, PubChem
Compound, Toxnet.

PharmDr. Milo§ POTUZAK

u krys nezadouci ucinky.

Obr. Wikipedia, vzorce autor

Dr. DANIELA PESOVA:

»Personal lékarny Vam bezplatné
zmérii krevni tlak, pripadné télesny
tuk. Pripravime Vam Siroky sortiment
individualné pripravovanych I|é¢i-
vych pftipravkl (IPLP) — masti a kré-
my, usni a nosni kapky, roztoky, Cip-
ky, o¢ni kapky atd.“ (informace z we-
bovych stranek lékarny Astra v No-
vém Jic¢iné).

Jaroslava Horanska

V Casech, kdy pacient s receptem na
IPLP chodi od lékarny k Iékarné podob-
né jako od Certa k dablu, ale skoro ni-
kde nemaji suroviny, je milym pFekva-
penim nabidka Sirokého sortimentu
IPLP — v malé sympatické Iékarné, kte-
ra v roce 1998 zahgjila provoz upro-
stfed starSiho novojiCinského sidlisté.

PharmDr. Daniela PeSova a Mgr. Jan
PeSa postavili Iékarnu na zelené louce.
Tenkrat byla ve mésté pata, dnes je jich
dvanact. Jak se tu PeSovym Zije a pracu-
je? Skoro tak, jak to obvykle maji v tzv.
venkovskych lékarnach. Novy Ji¢in je
malé mésto, je tézké se slusné uzivit,
kdyz tady na pocet obyvatel pfipada vét-
8i pocet Iékaren nez v Praze. ,Nechapu,
ze to nékdo dopusti, takovy stav pfece
neni normalni,“ divi se Daniela PeSova.
LZpocCatku jsme oCekavali, ze si lidi no-
vou lékarnu na sidlisti najdou a zvyknou

si. Zvykli si, v 1ékarné jsme pracovali tfi
— manzel, ja a dalsi magistra, ale pak
zacala skuteCna lékarenska krize, obraty
Sly dold, takze jsme kolegyni museli pro-
pustit, abychom tady prezili.”

Ma mala lékarna jesté Sanci prezit
v konkurenci fetézcli a jejich agre-
sivnich kampani?

Je to tézké, ,za kazdou cenu“ snad
ani prezivat nelze. Retézce udélaji co-
koliv, aby vzdycky mély konkurenéni
vyhodu. My za sebou takovy kapital ne-
mame, proto podobné bonusy vymyslet
nemlzeme. V Novém Ji¢iné jsme po-
sledni subjekt, ktery vybira regulacni
poplatek a nekompenzuje ho — at uz
jakymkoliv zpusobem. Velky odbératel
ma navic smluvni ceny s vyrobci a jiné
vyhody, na jaké my nem(zeme dosah-
nout, kdyz nakupujeme napfiklad pro
jednoho pacienta na jediny recept. A tak
si fikam, kde to Zijeme? Léky regulova-
né by mély byt za jednotné ceny, ale
nejde to prosadit, divody jsou typické
pro Cesko. Jsme v situaci jako v jinych
malych Iékarnach. Pfijde sem hodné li-
di, ktefi se ptaji uz ve dvefich, jestli vy-
birame poplatek, pak se otoCi a ode-
jdou. Naucila jsem se to ignorovat. Dnes
si fikam, Ze potrebuji svij dobry vnitini
pocit, Ze nedélam nic nelegalniho, coko-
liv, co je mimo néjaky predpis. Nékde
pacient dostane slevovou poukazku do

lékarny na 30 K¢ pfi vydeji na recept,
néktere lékarny tisknou letaky, ze vrace-
ji 50 korun, velky fetézec se na jedné
strané pysni tim, Ze jsou zdravotnické
zafizeni, a pak je na jejich letaku: Za-
tocte s bolesti za vyjimecné ceny.

Lékarenstvi uz neni takové jako bylo
dfiv, a neni to nostalgicky pohled do
minulosti. V prvni fadé se na pacienta
divam s profesni etikou. To obecné sou-
Casné kSeftafeni uz s etikou nema nic
spole¢ného, jestlize nikoho nezajima,
pro¢ pacienta néco boli, ale jak na té
bolesti Ize vydélat. Nikdy se nenecham
omezovat ¢imkoliv nebo kymkoliv v roz-
hodovani, budu pacientovi vzdycky vy-
chazet vstfic a hledat pro néj to nejlep-
Si. | kdyz si pfijde pro konkrétni pfipra-
vek, ¢asto odejde s néim uplné jinym,
protoze si necha poradit.

Uvédomuiji si, Ze za €as budou na tr-
hu jenom fetézce, ale ted uz mé to ne-
trapi. Vim, Ze pacientdm mdzu pomahat
uplné jinak. I tém, ktefi uz byli vSude,
ale jejich potize stale trvaji.

Lékarenstvi spéje jinam, nez to bylo
v dobé, kdy jsem se pro toto povolani
rozhodla. Mnohé z nas potkalo to, Cemu
jsme nevéfili, Ze by nas mohlo potkat:
mame |ékarenstvi dost.

Hodné uz je sice ztraceno, ale pre-
sto — existuje rada, jak si udrzet pa-
cienta?
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Néktefi, a neni jich malo,
jdou vyslovené po slevach.
Nezajima je, co jim feknete.
Pak jsou pacienti, ktefi nam
zGstali vérni patnact let.
Dnes uz se ale prekvapivé
objevi i nékdo, kdo ani ne-
bydli v okoli, ale kdosi mu
doporucil, aby se k nam
pfriSel poradit. A tak jezdi
i lidi z Oder, Fulneku,
Kopfivnice, Mofkova... Maji
k nam davéru. S takovymi
lidmi se na sebe usmivate
od dvefi, je to jiné nez ve
velkém mésté, kde o paci-
entovi nic nevite. Jini paci-
enti se objevi jen v pfipadé,
kdyZz si chtéji vyzvednout
.emesy“, protoZe jsem jedi-
na instance, ktera jim to
pfipravi. Pozdéji budou za-
chranovat situaci zfejmé
nemocnicni Iékarny, ale kdo
pojede desitky kilometrd
pro masticku?

Co se zméni pro lékarniky, az zu-
stanou vétSinou jen lékarenské re-
tézce, z nichz nékteré — podle slov
byvalého dékana hradecké FaF -
z krasného povolani udélaly kseft?

To je zajimava uvaha. Az ekonomicky
zkrachuji a zaniknou malé samostatné
Iékarny, budou asi delsi fronty a méné
Casu na pacienta, ktery si vezme igelit-
ku s léky a odejde. Prace Iékarnika se
degraduje, nebude potfeba, aby byl tak
vzdélany. Interakce zvladne pocitac
a pfipadny problém se dofeSi s Iéka-
fem. Jisté i pak budou schopni lékarni-
ci, ale situaci za dvacet let si nedovedu
predstavit, kdyz vidim, jak je to dnes.
Bude jich nadbytek, mnozi pfijdou
0 praci, a kdyz ji sezenou, monopolni
zameéstnavatel jim neda tolik penéz,
kolik by si zaslouzili. Lékarenstvi bylo
vzdycky svobodné povolani, ale dnes
uz se z ného svoboda vytratila. Toto
povolani nema budoucnost jako svo-
bodné.

Pro¢ tak malo lékarniki pusobi
v komunalni, natoz ve vysoké politi-
ce? Pak se opravnéné pozadavky
naseho oboru tézko prosazuji.

MuUZzu to hodnotit jen ze svého hledis-
ka. Sama jsem v politice byla osm let,
ale po zku$enostech z riznych jednani,
schlizi a kongresu politické strany jsem
zjistila, Ze se mezi politiky nemuazu po-

hybovat. Je tam tolik lidi, ktefi Sli do
politiky jen kvali moci a penézim, Ze
mé to prostfedi znechutilo. A protoze ja
s vlky vyti nehodlam, opustila jsem stra-
nu i politiku. Ted mohou Iékarnici tézko
néco napravit, pro nas uz je na zmeny
pozdé. Pro politiky jsme marginalni sku-
pina voli¢t, proto jim na lékarenstvi
nezalezi. VSichni vime, ze politik mluvi
o ¢emkoliv, neni podstatné, co sdéli, ale
to, Ze vibec néco fekne. Je mu jedno,
Ze o lékarnicich a lékarenstvi vibec
nefika pravdu. A tak verejnost slySi do-
konce z ust lékare-senatora, jak jsou
tficetikorunové poplatky pro lékarny
zbyte¢né, Ze jsou v CR vysoké ceny
Iékll, a dokonce nevidi velky rozdil mezi
Iékarnou a pekarnou.

Poskytujete svym pacientiim jiné
sluzby nez je v Iékarnach bézné?

Samoziejmeé poskytujeme, na prvnim
misté mame homeopatické poraden-
stvi, které dnes provozuje mnoho dal-
Sich lékaren. Zacala jsem se homeopa-
tii zabyvat uz néjakych par let zpatky.
Predtim jsem se na ni divala jako vétsi-
na kolegu, brala jsem to jako placebo
efekt néjakych cukrovych kulicek. Ale
pak se stane, ze to Clovék vyzkousi na
sobé, na rodingé, na znamych. Kdyz
jsem zjistila, Ze takova lécba funguje,
chtéla jsem védét vic. Prihlasila jsem se
do prvniho ro¢niku homeopatického

kurzu pro lékafe, pak do pokraCovaci-
ho, ktery tenkrat mohli absolvovat i far-
maceuti. Od prvni chvile to bylo velmi
zajimavé, prednasejici Iékarka podala
uz uvodni pfednasku obdivuhodnou for-
mou. Homeopatie mé& nadchla, rozhod-
la jsem se udélat si i zkouSku.

Sem tam pfiSel do lékarny nékdo se
zajmem o homeopatika a ja jsem lidem
zacala radit, na za¢atku v akutnich zale-
zitostech, pak pfichazeli i pacienti
s dlouhodobégjSimi potizemi. Pokousela
jsem se poradit také jim a zatim jsem
s vysledky spokojena. Takova prace uz
mé uspokojuje vic, nez expedovat za
tarou. Homeopatie pro mne znamena
i zpUsob, jak pacientim neuskodit. At mi
nikdo nefika, ze kdyz si pacient odnese
tasku lékd, neSkodi mu to. My prece
velmi dobfe vime, ze jednou z nej-
CastéjSich pricin umrti jsou nezadouci
ucinky léciv. Homeopatie nikomu ublizit
nemuze. A uvédomély pacient ma mit
moznost volby, jak se chce Iécit.

Je o vas znamo, ze na rozdil od
velkého mnozstvi kolegli nepovazuje-
te celostni medicinu za balast, ale
podle vas je naopak na vzestupu.
Znamena to, ze pacient bez ohledu na
rady lékare a lékarnika zacina vice
davat na vlastni zdravy rozum a misto
polykani Iékii méni zplsob zivota?

Celostni medicina je nesmirné dulezi-
ty obor, ktery by se mél maximalné
rozvijet. Ma o pacienta vétsi zajem,
zajima se o pricinu jeho potizi, vyuziva
pfedev§im samouzdravnych procesu
pacienta a predpoklada jeho aktivni
zapojeni do procesu uzdravovani. Uz
kdyz byla ve tficatych letech minulého
stoleti objevena kvantova fyzika, mélo
se tady fFict, Ze vychodni medicina ma
néco do sebe. Klasicka medicina by
méla logicky spolupracovat s alternativ-
ni, u nas ma ale alternativa porad bohu-
zel punc Sarlatanstvi. Lidi ale zajima, co
jim opravdu pomuze, ¢asto jsou zmate-
ni a vystraseni, kdyz jejich konkrétni
zdravotni problém pojmenovavaji rizni
Iékafi rizné — co lékafr, to jina diagndza.
Nékdo povazuje akupunkturu za ne-
smysl, ale pomoci akupunkturni jehly
se da odstranit bolest. Pro¢ takovy po-
stup oznacovat za Sarlatanstvi?

Ve Francii maji [ékafi na jmenovkach
na dvefich, Ze jsou homeopati. U nas
jich stéle neni dost a ani nemaji smlouvu
s pojistovnou. Kdyz potfebuji pacientovy

Pokracovani na dalsi strané
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PokraCovani z pfedchozi strany

laboratorni vysledky, musi o né pozadat
praktického lékare.

Zacala jsem se zajimat mimo jiné i o
epigenetiku, ¢inskou medicinu, energe-
tickou psychologii a kvantovou fyziku,
ktera ma v mediciné budoucnost. Ob-
jashuje i fungovani alternativnich me-
tod, protoze kofenem nemoci a zdravi
je vzdy télesna energie. Energetické
signalni mechanizmy jsou mnohem
nez signaly hmotné a fidi nasi fyziologii.
Tytéz receptory v membrané nervovych
bunék jsou ve vétsiné bunék lidského
téla, takze signaly muze pfijimat prak-
ticky kazda burika. LéCeni energii by
bylo cilené a bez nezadoucich Gc¢inka.
Pfitom medicina kvantovou fyziku vy-
uziva v diagnostice pfi neinvazivnich
metodach snimani, které jsou ve své
podstaté ¢tenim energetickych poli.
Pro€ uz nema Siroké vyuziti i v léCeni?
Je to v kazdém pfipadé hudba budouc-
nosti. Otazkou totiz je, kdo bude finan-
covat vyzkum. Farmaceutické firmy to
asi nebudou.

Spolu s dcerou, studentkou medi-
ciny, provozujete stranky o zdravém
zpusobu zivota (www.goodmood-

spoon.com), kde kromé riznych rad
a doporuceni Ize narazit na hodnoce-
ni: ,,Vas blog je super!“ Vytvorily jste
dokonce veganskou kucharku. Kolik
¢asu tomu vénujete?

Mym koni¢kem je i studium homeo-
patie a jeSté mam psa, takze zbyvajici
Cas. Ten blog je pro mé dulezitou sebe-
realizaci. Po ,pfiCichnuti“ k homeopatii

jsem zjistila, Ze sama zacCinam ménit
své navyky i zplUsob zivota. Automaticky
jsem zménila i stravovani, presly jsme
s dcerou na veganstvi.

Pfisla jsem také na to, Ze spousta
nemoci se da vylécit jenom stravou. Se

svymi zkuSenostmi dokazu lidem pora-
dit co a jak jist, aby se jim napfiklad
snizil cholesterol.

Kolik ¢éasu vénujete pfipravé jidel?

Veganské vareni neni o nic delSi ne-
mé délat stale nové véci a vymyslet
vlastni recepty, ale mam za téch nékolik
let co jime jinak samoziejmé i obsahly
fond oblibené klasiky. Veganska strava
nam jednoduse nedovoli jist stereotyp-
né. Pravé diky zméné jidelniCku sme-
rem k rostlinné stravé jsme s dcerou
objevily spoustu novych potravin, o je-
jichz existenci jsme dfiv nemély tuseni.

Jak vypada stédrovecerni menu
u veganu?

Pfedloni jsme méli ,tofu krocana“
(krocan z tofu, fikame mu z legrace to-
fucan), rok predtim celerové fizky, oba-
lované v hrasce, s bramborovym sala-
tem. Posledni Vanoce byly kapustové
zavitky plnéné ryzi, quinoou a tempe-
hem. Mozna to nékomu muze pfipadat
jako malo tradi¢ni. U nas ale véfime, ze
Vanoce jsou skutecné svatky klidu, mi-
ru a lasky. Lasky nejen k sobé& samym,
ale ke v8em citicim Zivym tvoriim.

Foto: Vladimir Vrbovsky

Predstavujeme dekany FaF

HOVORI DEKAN FARMACEUTICKE FAKULTY VFU BRNO MUDr. TOMAS PARAK, Ph.D.

Letos se svych funkci ujali novi dékani farmaceutickych
fakult v Brné a v Hradci Kralové. Po urcité dobé ,,hajeni“
jsme jim zaslali otazky sestavené na zakladé namétt cle-
ni redakéni rady s cilem dat ¢elnym predstavitelm fa-
kult moznost prezentovat Siroké lékarnické obci pro-
stiednictvim Casopisu éeskych lékarnika své vize a za-
méry. V tomto Cisle na nase otazky odpovida dékan
Farmaceutické fakulty Veterinarni a farmaceutické uni-
verzity v Brné MUDr. TOMAS PARAK, Ph.D.:

B Kde spatfujete postaveni Iékarny a Iékarenské péce ve
spole¢nosti, a kde byste je chtél vidét na konci svého

funkéniho obdobi?

V poslednich letech doslo k vyraznému rozsSifeni sité Iéka-
ren zakladniho typu a tim se zvysila, zejména ve velkych
méstech, dostupnost pro pacienty. Rizikem tohoto procesu je
i jista mira ,anonymity” prace farmaceuta. Za optimalni stav
bych proto povazoval zrod ,rodinného Iékarnika“, ktery na-
misto slev, bonust apod. dokaze pacienta pfitahnout svym

pristupem a kvalitou nabizené péce.
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B Existuje pro vasi fakultu zpétna vazba z Iékarenského
terénu ovliviujici strukturu kurikula? Pripravujete v tom-
to ohledu néjaké zmény?

Rada akademickych a odbornych pracovnik( i studentd
v ramci doktorského studijniho programu soucasné plsobi
v lékarnach a svymi zkuSenostmi pfispivaji k prfedavani
aktualnich poznatk(l mezi praxi a vyukou. Lékarenstvi je obo-
rem etablovanym a zmény v lékarenské praxi se vzdy odra-
Zeji ve vyuce studentl. Razantni zmény v pfipravé budoucich
Iékarnikl nejsou dle mého nazoru na misté, ale praibézna
inovace v kurikulu samozfejmé bude pokracovat.

B Jsou do pregradualniho vzdélavani na vasi fakulté za-
pojeni Iékarnici z praxe? Pokud ano, povazujete soucas-
ny stav za dostacujici, nebo uvazujete o néjakych zmé-
nach?

Jak jsem uvedl, pregradualni vzdélavani na nasi fakulté
zajistuji v nemalé mife i ,aktivni Iékarnici“ pusobici v terénni
praxi. Miru zajisténi vyuky externisty vnimam v tuto chvili jako
dostatecnou.

B Jsme svédky neustalého rozSifovani nabidky potrav-
nich doplikid; reaguje program vyuky na tuto skuteé-
nost z hlediska moznych interakci takovych pfipravku
s lécivy?

Kompletni spektrum doplfika stravy a jejich moznych inter-
akci neni samozfejmé mozné v ramci vyuky pokryt. Neni to
ostatné ani nasi snahou. Chceme vychovat samostatné uva-
zujici odborniky, proto klademe ddraz predevs$im na farmako-
logickeé principy a etiku profese, na kterou se ve vztahu k po-
travnim dopliikim c&asto zapomina. Tomuto tématu jsme
19. a 20. zafi na nasi fakulté vénovali i letoSni ro€nik konfe-
rence Dny farmakologické péce IV — Doplrky stravy.

B Jakym zpUsobem hodla vase fakulta reagovat na zmé-
ny ve spolecnosti a ekonomické tlaky na obor? Bude se
fakulta otevirat spolupraci s ekonomickymi obory a vy-
tvaret nezavislé analyzy vyvoje farmacie, které by mohly
slouzit Iékarenské praxi?

Lékarenstvi u nas proslo v poslednich letech velkymi zmé-
nami, které bohuzel vedou k vyraznému ekonomickému tlaku
na ¢innost lékarnikG. Kazdy majitel 1ékarny &i 1ékaren ma
svou cinnost podlozenu fadou ekonomickych ukazatelt
a podle jejich vyvoje se fidi. Fakulta se snazi v ramci své
vyzkumneé cinnosti tento proces monitorovat a v ramci vyuky
poukazovat na mozna feSeni. Zastavam nicméné nazor, ze
Iékarnik je pfedevsim zdravotnicky pracovnik a pfipravé téch-
to odbornikd se chceme vénovat predevsim.

® Jak vnimaji vaSi studenti skute€¢nost, Zze po naroéném
studiu na né ¢eka prostiedi pIné , tricetikorun®, ,,regalov-
ného“, ,zadni marze“ a dalSich projevl ryzi komerce,
mnohdy prevladajicich nad plivodné ¢isté zdravotnickym
charakterem Iékarny?

Vyvoj lékarenského trhu bohuzel pfipravuje vétSiné nasich
absolventd tento pomérné kruty stfet s realitou. Snazime se
proto uz v ramci studia na tyto aspekty ¢eského Iékarenstvi

upozornovat. Sou€asné se ale studentim snazime vstipit,
Ze je pouze na nich, zda budou tyto praktiky akceptovat,
Ci zda se pokusi situaci zménit. Je proto dobfe, Ze prostfed-
nictvim zahrani¢nich stazi poznavaji funkéni a zavedené
systémy.

B Mnozi kolegové z praxe vnimaji znalosti a dovednosti
absolventd v oblasti praktické galenické farmacie jako
pomérné nedostatecné; v lékarnach pritom dochazi
k opétovnému naristu magistraliter pfipravy, zvysuje se
dostupnost fady novych substanci... Jakym zplisobem
hodlate nadale na vasi fakulté rozvijet vyuku galenické
farmacie?

Znalosti studentd v oblasti magistraliter pfipravy osobné
povazuji za dostatecné. Nesouhlasim s obecnym tvrzenim,
Ze dochazi k narustu v oblasti individualni pfipravy. Spise
dochazi k jeji ,centralizaci“ ve vybranych, zejména nemoc-
ni¢nich, Iékarnach. Souvisi to samoziejmé se zastoupenim
Iékarskych odbornosti ve spadu lékarny. Jsou obory, jako
napf. dermatologie, pediatrie i jiné v zavislosti na zvyklostech
Iékard, které generuji vétsi mnozstvi IPLP. Vyznam galenické
farmacie se podle mne spiSe posouva do oblasti detailnich
znalosti Iékovych forem ve smyslu optimalizace farmako-
terapie.

B Na minulém sjezdu delegati Ceské Iékarnické komory
zaznél nazor, ze lIékarensky pracovni trh zac¢ina byt nasy-
cen a ze by fakulty mély do budoucna pocitat se snizova-
nim poctu absolventd. Souhlasite, nebo vidite moznost
Sirsiho uplatnéni farmaceutti mimo lékarny? Jak by v ta-
kovém pripadé bylo zapotrebi upravit napln studia?

Souhlasim, ze oblast vefejného Iékarenstvi se zvolna nasy-
cuje. V ramci CR vnimam v sougasné dobé jako velmi per-
spektivni napf. oblasti klinické farmacie nebo laboratornich
vySetifovacich metod. Proto v kurikulu planujeme vice prefe-
rovat preklinické a klinické obory, které nasim absolventiim
umozni snazsi zapojeni do zdravotnickych tymd. Nesmime
zapominat, ze nasi absolventi jsou zdravotni¢ti pracovnici,
schopni podilet se na diagnostické, l1éCebné, i preventivni
péci o pacienty. Nejsou pfipravovani pouze pro omezeny trh
CR, jejich znalosti a jazykova vybavenost jim oteviraji trh
pfinejmensim EU. Otazka poctu absolventtd by méla sméro-
vat spiSe na zadavatele vefejné objednavky — MSMT. Nase
fakulta vzhledem k pretrvavajicimu vysokému zajmu o studi-
um farmacie a vzhledem k rozSifovani moznosti uplatnéni se
shizovanim poc¢tu absolventl nepocita.

B Sledujete pribézné obsah a formu studia farmacie
v zemich EU, pfipadné i v dalSich vyspélych statech?
Pokud ano, inspirovalo vas néco natolik, ze byste to
chtél zavést i na vasi fakulté?

Samoziejme, Ze sleduji. Intenzivné jsem se zabyval napf.
organizaci povinné, tzv. Sestimési¢ni praxe studentl, ktera
vychazi z pozadavku evropské direktivy. Je zajimavé, kolik
riznych pfistupU je mozné v ramci EU nalézt. SpiSe neZ o ra-
dikalnich zménach ale uvazuji o celkové optimalizaci fungo-
vani fakulty. Jednou z cest muze byt napf. vétsi vyuzivani
e-learningovych vyukovych nastroju.
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Summit schvalil standardy

Evropska asociace nemocni¢nich Iékarnikli usporadala v Bruselu ve dnech
14.—15. kvétna 2014 mezinarodni setkani nemocni¢nich lékarnika a dalSich
zdravotnickych pracovnikl a zastupcu pacientli s nazvem European Summit
on Hospital Pharmacy. Setkani se zuc¢astnili zastupci 31 profesnich organiza-
ci nemocniénich Iékarnikl z celé Evropy, ktefi spole¢né se zastupci dalSich
profesnich zdravotnickych organizaci a za ucasti nékolika pacientskych
sdruzeni uspésné zakongcili vice nez putl roku trvajici pripravy této udalosti
schvalenim praktickych oborovych standardd.

Standardy pro praci lékarnika byly
dostupné v obecné podobé v tzv. Basel
Statements, tedy v souboru prohlaseni
Siroce diskutovaném a nasledné schva-
leném na kongresu FIP v Basileji v roce
2008. V nasledujicich letech vyvstala
potfeba blize speci-
fikovat pozadavky
na vSechny ¢innos-
ti, které se bézné
provadeji v evrop-
skych nemocnic-
nich lékarnach. Vy-
sledkem byla pra-
covni verze stan-
dardli, kterou pak
méli moznost nomi-
novani delegati jiz pll roku pfed kona-
nim summitu upravovat a diskutovat o ni
za pouziti metody Delphi na webovych
strankach EAHP. Naro¢nym procesem
mensich i vétSich zmén byla vytvofena
sada 45 vyrokl, pouzitelnych k nasled-
nym fazim jednani jiz v rdmci summitu.

Vice nez 100 ucastnikd bylo nahodné
rozdéleno do Sesti diskusnich skupin,
kde méli kriticky zhodnotit formulace
navrhovanych vyroki. Ugastnici tak po-
stupné prosli vSech Sest tematickych
okruhti — Uvod, Zasobovani a objed-
navani, Pfiprava a vyroba, Klinicka
farmacie, Bezpecnost pacientl,
Vzdélavani a meéli opét moznost po-
zménit, doplnit nebo naopak vypustit
¢asti navrhovanych vyrokd. Facilitatofi,
fidici kazdou z diskusnich skupin, na
zavér dne vS8echny pfipominky zpraco-
vali a dlouho do noci pfipravovali ko-
nec¢né formulace vyroku.

Nasledujici den jednani pokracovalo
hlasovanim o jednotlivych vyrocich.
Ugastnici za pouZiti hlasovacich zafize-
ni zvolili ze ¢tyf moznych postoju k vy-
roku (Rozhodné souhlasim/Souhlasim/
Nesouhlasim/Rozhodné nesouhlasim).
V8ech 44 vyrokl bylo nakonec schvale-
no, vétsinou s vysledkem ,Rozhodné
souhlasim®.

Na Evropském
summitu nemocnicnich
Iékarnikt byly

schvaleny standardy
lékarenské péce
vV nemochicich.

Co tedy vlastné schvalené European
Statements of Hospital Pharmacy obsa-
huji? Pokud budete mit zajem o origi-
nalni verzi, zde (http://www.eahp.eu/si-
tes/default/files/files/European%20
Statements%200f%20Hospital%20
Pharmacy.pdf) je
mozné si vSe pre-
Cist. EAHP v do-
hledné dobé zajisti
pfeklady  téchto
standardd do ma-
tefskych  jazykd
ucastnickych zemi.

Stru¢né Ize shr-
nout znéni doku-
mentu takto:
® Ve vSech nemocnicich by méli byt

k dispozici nemocnicni Iékarnici, ktefi

budou zodpovédni za bezpecné,
B VeSkera farmakoterapie, predepiso-

vana hospitalizovanym pacientlim,
by méla byt co nejdfive zhodnocena

a zkontrolovana nemocni¢nim Iékar-

nikem.

B Nemocni¢ni Iékarnici by meéli hrat
plnohodnotnou roli pfi rozhodovani

o farmakoterapii, ve spolupraci s pa-
cienty a ostatnimi zdravotnickymi
pracovniky.

B Nemocni¢ni Iékarnici by méli mit pfi-
stup ke zdravotnim zaznamim paci-
entd. Do zdravotnich zaznam( paci-
entd by mély byt zaznamenany
vSechny klinické intervence nemoc-
ni¢nich 1ékarnik, aby bylo mozné
zvySovat kvalitu téchto intervenci.

B Klinicko-farmaceutické sluzby by

mély byt neustale rozvijeny k pro-
spéchu pacienta.

Vytvofenim a jednomysinym schvale-
nim tohoto dulezitého dokumentu véemi
zu€astnénymi skupinami vznikl zaklad
pro spolupraci mezi nemocni¢nimi 1é-
karniky a ostatnimi zdravotnickymi pro-
fesionaly s cilem zajistit bezpecnou,
ucinnou a dostupnou lIé¢bu pro pacienty
v kazdé z evropskych zemi. Doufejme,
Ze schvalené European Statemenst of
Hospital Pharmacy pomohou upevnit
postaveni nemocni¢niho Iékarnika
v systému zdravotni péce v Ceské re-
publice v takové podobg, jaka je dUstoj-
na vzhledem k narocnosti, dulezitosti
a odpovédnosti této profese.

PharmDr. Marek LZICAR
Nemocniéni lIékarna

FN u sv. Anny v Brné

élen vyboru SNL CFS CLS JEP
delegat na summitu

za Ceskou republiku

K acastnikim summitu hovofi Dr. Roberto Frontini, prezident EAHP.
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a Fijen nepripada zadny ze své-

tovych dni zdravi vyhlasova-

nych WHO. Z jinych mezina-
rodnich dni souvisejicich se zdravim
to jsou Mezinarodni den starSich,
Svétovy den bez nasili, Svétovy den
dusevniho zdravi, Svétovy den zra-
ku, Svétovy den revmatizmu, Svétovy
den hospicové a paliativni péce,
Svétovy den bilé hole, Svétovy den
potravy, Mezinarodni den pro odstra-
néni chudoby, Svétovy den osteopo-
rézy, Den Organizace spojenych na-
rodd, SVETOVY DEN PSORIAZY.

Doc. RNDr. Jozef Kolar, CSc.

Kazdy 29. fijen si od roku 2004 pfipo-
miname Svétovy den psoriazy (World
Psoriasis Day, WPD) vénovany nemoc-
nym s psoriazou (lupénkou) nebo psori-
atickou artritidou (zde pozor na zaménu
se Svétovym dnem artritidy, ktery se
kona 12. fijna). U zrodu WPD stala Me-
zinarodni federace psoriatickych asoci-
aci (International Federation of Psoriasis
Associations, IFPA), ktera v sou€asnos-
ti zastfeSuje 50 ¢lenskych asociaci a re-
prezentuje vice nez 125 miliond osob.

Zvysovat povédomi: Smyslem je
ujistit lidi trpici psoriazou, ze nejsou
sami; verejnosti pak pfiblizit charakte-
ristiku tohoto onemocnéni devastujici-
ho pokozku véetné utrpeni, které maze
zpusobovat, a dale rozptylit mytus, Ze
jde o nakazlivé onemocnéni.

Zlepsovat pristup k lécbé: Pod-
porovat systémy zdravotni péce
a vSechny zodpovédné za psoriatickou
IéCbu, aby poskytli trpicim timto one-
mocnénim pfistup k optimalni terapii.
Psoridze a psoriatické artritidé byla pfi-
li§ dlouho pfifazovana mala priorita;
pfitom se jedna o oslabujici nemoci,
kterym musi byt v agendé zdravotni
péce vénovana vetsi pozornost.

Zlepsovat porozuméni: Poskytovat
nemocnym i Siroké verejnosti informace

potfebné ke vzdélavani v dané oblasti,
aby diskuze o ni mohla byt vedena ote-
viené a kvalifikované.

Posilovat jednotu mezi prislusnymi
komunitami: Vykonna rada WHO na-
vrhla rezoluci (pfijata 67. zasedanim
Svétového zdravotnického shromazdé-
ni 24. kvétna 2014), v niz je psoriaza
uznana za chronickou, nepifenosnou,
bolestivou, znetvorujici a zneschop-
nujici nemoc, ktera je nevylécitelna.
Rezoluce také potvrzuje, ze nemoc
zpUsobuje znacnou psychosocialni za-
téz a upozornuje, ze mnoho lidi s pso-
riazou zbytecné trpi, protoze o své ne-
moci nemaji dostatek informaci a po-
stradaji pristup k odpovidajici 1écbé.

Uvadi se, ze pocet pacientl s psoria-
zou v CR dosahuje 264 828; tézkou
formou s rozsahlym postizenim, které
Casto neni z rGznych divodd dostatec-
né lé€eno, trpi 15 % z nich. PFiklady or-
ganizaci pusobicich v CR:

Spolecénost psoriatikt a atopickych
ekzematikt (SPAE), neziskové obcan-
ské sdruzeni s cilem pomahat nemoc-
nym v kazdodennim zivoté, pfi navazo-
vani kontaktl s podobnymi centry, po-
skytovat informace o terapii, 1&Civech,
kosmetice i alternativni 16é¢bé psoriazy
a atopického ekzému; mj. také organi-
zovani ozdravnych pobytd u mofre.
Sdruzeni vydava pravidelny dvoumeé-
si¢nik Zpravoda. Ceska asociace
pro revmatické choroby (CARD) za-
stupuje pacientské organizace pusobici
v oblasti revmatickych chorob. Pomaha
jim zprostfedkovavat informace prede-
vS§im v souvislosti s biologickou lé¢bou.
Pavodné vznikla pro pacienty s revma-
tickym onemocnénim, dnes zastupuje
také organizace sdruzujici nemocné
s psoriazou, atopickym ekzémem, oste-
oporézou nebo Crohnovou chorobou.
Jejimi Cleny jsou SPAE, Klub bechtére-
viki, Revma Liga v CR, Kloubik,
Autoimunita, Liga proti osteoporoze,
Crokus (Sdruzeni pacientli s Crohnovou
chorobou). = Revma Liga v CR je orga-
nizaci uréenou pacientim s revmatic-
kym onemocnénim vcetné psoriatické
artritidy. Vydava informacni bulletin
REVMATIK. Literatura u autora
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Nova expozice CFM:

Z apatyky do fabriky

V Ceském farmaceutickém muzeu na Hospitalu v Kuk-
su se devétadvacatého srpna uskutecnilo slavnostni ote-
vieni nové expozice. Rozsifuje prostory farmaceutického
muzea o dal$i mistnosti, nese nazev Z APATYKY DO
FABRIKY a je vénovana vyvoji farmaceutického pramyslu
do prvni poloviny minulého stoleti.

[ |

Priblizné Sesti desitkdm pozvanych U€astnikl se pres
lehce strastiplné hledani cesty (Hospital Kuks je nyni jed-
no velké stavenisté) nakonec podafilo Uspésné proniknout
na misto srazu, odkud se odebrali k zahajeni akce do
Ceského farmaceutického muzea a vystoupeni dékana
kralovéhradecké farmaceutické fakulty vyslechli také var-
hanni koncert sestaveny z dél J. S. Bacha i dalSich autord
v podani MgA. Vita Havlicka.

Zpristupnéni prostor expozice slavnostnim prestfizenim
pasky (viz foto na str. 4) se za asistence vedouci farma-
ceutického muzea Mgr. Ladislavy Valaskove, Ph.D., zhos-
tili prorektor Univerzity Karlovy pro vnéjsi vztahy prof.
PhDr. Martin Kovar, Ph.D., a dékan Farmaceutické fakulty
UK doc. PharmDr. Toma$ Simtinek, Ph.D.

[ |

Autory scénare expozice Z APATYKY DO FABRIKY jsou
doc. RNDr. PhMr. Vaclav Rusek, CSc., Mgr. Ladislava
Valaskova, Ph.D., a Mgr. Jan Babica; architektonicky na-
vrh expozice pfipravil Ing. arch. Miroslav Kopecky, CSc.

Text a snimky: Vladimir VRBOVSKY

Farewell elektronicky recepte!

Jednoho krasného slunec¢ného dne se mi pred taru postavi-
la pani, kterou poslala dcera vyzvednout do Iékarny antikon-
Antikoncepce se vydava zdravym lidem, na nezadouci ucinky
se upozorfiuje hlavné pfi vydeji prvniho baleni a pfi nasleduji-
cich vydejich jde o pfijemny a jednoduchy ukon vyplnény
usmévy. | ja jsem se s usmévem natahoval po receptu. OvSem
dama prfede mnou sahla po mobilu a natocila na mé disple;j.
Dcera byla velmi pokrokova a vybrala si gynekologa zvladaji-
ciho moderni zpUsoby preskripce, ten ji vystavil elektronicky
recept a jeho kdd se toho dne objevil v mobilu jeji matky pfimo
pfede mnou. Ctu: ,EC8KJOTJOVTWCLHSH591K1099".

Matka, kdyz spatfila mdj vyraz, celou situaci komentovala
slovy: ,Dcera fikala, ze jste snad jedini v kraji, kdo jste ji byli
schopni posledné ten elektronickej recept vydat.”

Odpovéd: ,Dékuji, to mé zavazuje.”

Moje urCité rozpaky, které klientka postrehla, pramenily
z faktu, ze pani pouzivala velmi stary mobil, byl sice o néco
mladsi nez moje Nokia, které je uz dobrych 16 let, ale pfes-

to na jejim displeji vypadaly nuly stejné jako 6c¢ka. Poté, co
jsem pani upozornil na tento problém, poprosil ji, zda by mi
kod nenadiktovala. Pro zaCatek jsme tfi neuréené znaky zku-
sili jako 6Cka (vypadaly fakt stejné). Nic... Dobra, zkusime je
jako nuly. Zase nic...

Pani pomalu zacala ztracet trpélivost: ,Ja vam dodam nor-
malni, papirovej.“ Skoro jsem chtél s radosti a uleh¢enim
pritakat, ale shodou okolnosti porfad zadny dal$i pacient ne-
prichazel, byl &as si hrat. Rikam: ,No, jestli vas nezdrzuiji, pak
bych to prfeci jen jesté zkusil. Téch moznosti nemize byt
mnoho...*

Matematicka poznamka na okraj (naprosto bez zaruky na
spravnost): O variacich s opakovanim z hlubin kombinatoriky
vyplyva, Ze jich je u tficlenné variace s opakovanim ze dvou
prvkd pravé dvé na treti, tedy 8. Konkrétné jde o tyto moznos-
ti: 000, 000, 000, 000, 000, 000, 000, 000. Konec ma-
tematické poznamky.

Jali jsme se postupovat podle tohoto klice. Méli jsme Stésti,
celkové jiz po nékolika minutach jsme slavili uspéch v poradi
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s treti trojici. Nacteno!!! Odted uz to docela $lo, pod rukama
se mi na monitoru mihlo asi deset riznych ,oken®, jedno pip-
nuti kédu, zaplaceni ceny, néjaka ta vydejni informace a na-
stup vSeobecné radosti. Pani méla smérem ke mné& par ob-
divnych pohledtd za vydrz a myslim si, Ze pfisté pfijde zas.
Zavérem si troufnu Cisté osobni hodnoceni pravé kongiciho
pokusu zavést v Ceské republice elektronicky recept. Jak byl
cely projekt drahy, nikdo asi uz nikdy nezjisti. VSe bylo prove-
deno bez dostate¢né odborné pfipravy, bez korektniho dialo-
gu s lékafi a lékarniky, bez pfedchozi kvalitni legislativni

Lekarnici v jeskyni
aneb VZhUuru na turu

prace ministerstva zdravotnictvi a parlamentu. Slo o party-
zanstinu byvalého Feditele SUKL a party lidi, co ho vodila jako
loutku. Jde o typicky zpUsob, jak pozitivni véc zabit diletan-
tizmem a snahou se napakovat. Ob¢ane danovy poplatniku,
prachy ti nikdo nevrati a desperaty nikdo nepovési, e-Rx ma-
de in Czech republic!

PharmDr. Jifi GREGOR, Ph.D.

(Koéd receptu byl autorem prispévku zménén z divodu
ochrany citlivych tdaju)

1
i

Je krasny letni den, sobota 26. Cer-
vence. Vyrazime ve slozeni mé dvé
dcery a ja z mezipfistani v Miroslavi
u Znojma smérem na Blansko. Zasta-
vuji v Kufimi, kde do naseho plného
vozu nabiram dva spolucestujici
a ted’ jiz nacpani az po stiechu jede-
me na parkovisté u chaty Macocha,
kde je sraz.

Srazit se tu ma parta nadSencu — Ié-
karnikl, ktefi se rozhodli letos vySlap-
nout si v Moravském krasu. Ani ¢astec-
né uzavirky silnic nas nezadrzi a na
smluvené misto dorédZime jen s mirnym
zpozdénim. Ostatni na nas jiz Cekaji.

Pocitam ucastniky — celkem 16 lidi
vCetné déti — dalsi hlasi malé zpozdéni,
dohanéji nas cestou a spole¢né vyrazi-
me smérem ke Sloupsko-SoSudvskym
jeskynim. Na mapé cesta vypada hez-
ky, v redlu sice taky, ale jsem obtéZkana
ditétem v Satku na bfiSe a batohem na

Nejmlads$i ucastnik...

zadech pro vyrovnani tézisté, takze uz
se mi tak uplné hezky nejevi. Nicméné
zastavam zasadu ,Co té nezabije, to té
posili®, vyslovuji poZzadavek na duklad-
né zahrabani mého kadaveru v pfipadé
uhynu po cesté, a jdu.

K jeskynim dorazime v€as na zamlu-
venou prohlidku. Tam nas uz Cekaji
pumpickari, tedy kolegové, ktefi se roz-
hodli netrapit nohy pési chizi. A€ jsem
predem nékolikrat avizovala, Ze pujde-
me do jeskyni, ne vSichni jsou patficné
vybaveni a v jeskyni, kde teplota dosa-
huje pfiblizné 7, nékdy i 8 stuprili Celsia,
jim neni uplné nejlépe. Moje starsi dce-
ra, vhodné vybavena na speleologickou
vypravu, pujéuje svou bundu. Nastésti
vSichni zvolili kratky okruh prohlidky,
takze po Sedesati minutach vychazime
opét na slunce do tepla. Po prestavce
nutné k obcCerstveni a odpocinku vyrazi-
me zpatky k Macose.

Posledni kilometr z téch tfinacti je pro
mne kriticky. Miro a Verco, dékuji za
poponeseni Laury a mého batohu, bez
vas dvou by se vecerni pfednaska
nekonala.

Vecer je v planu pfednaska a grilovac-
ka. Pfednaska se opozduje o pul hodiny,
neb ze sebe musim udélat opét Clovéka
a konstatuji, ze mimina se maji nejlip.
Na prednasku dorazi i ostatni plus dalsi,
ktefi dorazili az navecer. Hned po skon-
Ceni pfednasky uz dostavame prvni ma-
s0 z grilu. Mimina zuzlaji rohlik.

Cely vecer probiha v pohodovém du-
chu. Debatuje se o vSem mozném, po
odchodu déti jak jinak nez nad lahvi
dobrého moravského vina. Cignik nam
po uzavieni baru umozfiuje pfesunout
se do jiné mistnosti a pokracovat v za-
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bavé s dalSimi lahvemi vina tam. V jed-
nu rano to balim a jdu spat, jadro nevy-
Cerpané pochodem se bavi dal.

Druhy den je program podstatné mir-
néjsi. V planu je navstéva Punkevnich
jeskyni, podafilo se mi totiz pfed necely-
mi tfemi tydny rezervovat 12 listk(.
Hodinova prohlidka zacina po nakrmeni
miminek. Tentokrat jsou G€astnici vyba-
veni |épe a v deviti stupnich a vysoké
vihkosti nikdo vyloZzené nemrzne.
Prohlidka zacina pésky, dostavame se
az na dno propasti Macocha, odtud se
pfesouvame na lodicky a plujeme po
podzemni ¢asti Punkvy. A¢koli pravodce
sliboval potopeni lodky, nezadafilo se a
po Sedesati minutach vychazime opét
na denni svétlo. Zde také konCime nase
spole¢né putovani Moravskym krasem,
konstatujeme, Ze vSichni prezili, rozcha-
zime se k naSim dopravnim prostfed-
kiim a vyrazime smérem domd.

Doufam, ze v této zapocaté tradici
budeme pokracovat a i napresrok se
sejde dobra parta lidi k dalSimu vyslapu
v jiné &asti nasi kotliny.

MVDr. Mgr. Katefina HORACKOVA

Snimky: autorka (z jeskyni)
a PharmDr. Pfemysl Cisar, Ph.D.
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minulé i této (zavérec¢né) casti ¢lanku jsem se

snhazil o zachyceni hlavnich udalosti relativné

kratkého obdobi lékarenstvi v Krajském ustavu
narodniho zdravi (KUNZ) Ostravé, v éasové posloup-
nosti a s osobnostmi a kolegy, ktefi v tomto obdobi
v ustavu pracovali nebo se na jeho ¢innosti podileli.

RNDr. PhMr. Vladimir Jerabek

Laborator pro kontrolu lé¢iv

Systém kontroly 1éCiv, pomineme-li
vyrobni a zasobovaci organizace, exis-
tuje v Iékarenstvi od r. 1952. Tehdy n. p.
Medika zfidil v kazdém kraji Krajskou
kontrolni laboratof. Jejim hlavnim po-
slanim bylo prokazat Iékopisnou jakost
IéCiv dodavanych do Iékaren a opatfit je
atestem. Bez néj nesméla Iékarna z do-
dané IécCivé latky Iék pfipravovat — az po
prokazané totoznosti. Laboratof namat-
kové odebirala v lékarné magistraliter
pfipravené Iéky.

Na uzemi dneSniho Moravskoslez-
ského kraje byly zfizeny laboratofe dvé:
v Ostravé pro tehdy Ostravsky a v Olo-
mouci pro tehdejSi Olomoucky kraj.
V Ostravé pocala svoji €innost laboratof
v Iékarné 906 ve Vitkovicich a od jejiho
zacéatku ji vedl Dr. L. Havranek (do r.
1982). V r. 1957 byla pfestéhovana do
nové budovy Krajské spravy lékaren
a v r. 1982 do novych prostor LS KUNZ
v Ostravé-Porubé. Vyznamnou praci pfi
projekci i realizaci nové laboratofe a po-
té pfi jejim vedeni vykonala Dr. M. Sna-
Selova, LKL LS KUNZ vedla do r 1988,
poté Dr. V. Myslivcova, ktera vede labo-
ratof dosud (nyni SUKL).

V Olomouci byla LKL zfizena adapta-
ci velkého bytu ve stfedu mésta. V této
souvislosti je nutno vzpomenout Dr. M.
Pataka, ktery laboratof vybudoval a ve-
dl dor. 1975. Pak ji vedla PhMr. M. Po-
korna do r. 1986 a Dr. M. LavrinCikova
do r. 2005. V r. 1987 se podaifilo ziskat
dalSi prostory a laboratof mohla byt roz-
Sifena a modernizovana.

Obé laboratofe zlstaly zachovany
i por. 1960 a ucelné si uzplsobily naplr
prace podle potfeb nového krajského
usporadani a Lékarenskeé sluzby.

Odborna ¢&innost obou laboratofi za-
sluhuje velkého uznani: zavedeni mik-
robiologického zkouseni 1éCiv v LKL
Ostrava, farmaceutické dostupnosti 1é-
Civ, vypracovani doby pouzitelnosti v 1é-
karnach pfipravovanych lékl, metodic-
ké vedeni okresnich kvalitart, odborné

prace na CsL 4 (Dr. L. Havranek,
Dr. E. Hubertova, Dr. V. Myslivcova,
Dr. M Lavrinéikova, PhMr. M. Pokorna,
Dr. M. SnaSelova) a dalsi. V Ostravé
byla analyticka Cinnost specializovana
ve tfech oddélenich: léCivych latek, I&Ci-
vych pfipravkd a biofarmacie a mikro-
biologické kontroly.

— mistnich, okresnich, krajského podle
vysledku rozboru Iékafské receptury.

V Ostravé se LS KUNZ podafilo zfidit
galenickou laboratof upravou zru3ené
Iékarny ve Vitkovicich. Potfebné vyba-
veni bylo ziskano odkoupenim vhod-
nych stroju od o.p. Zdravotnické zaso-
bovani a nakupem novych. Laboratof
zahgjila Cinnost 30. 9. 1982. Velké
uznani za tuto praci patfi Dr. J. Etzlerovi
a Dr. M. Machovi, ktery se stal prvnim
vedoucim lékarnikem GL. Laboratof
pfipravovala tablety, suspenze, masté,
roztoky, emulze podle pozadavkul léka-
ren. Analyzy zajistovala LKL LS KUNZ.
V roce 1988 byla GL prestéhovana do
samostatného objektu, kde puUsobi do-
dnes (byla privatizovana).

Pharmacia est soror
medicinae non ancilla

KRATKA HISTORIE LEKARENSKE SLUZBY V KUNZ OSTRAVA (II.)

Galenicka laborator
V osmdesatych letech 20. stoleti trva-
la v Iékarnach ve znacné mife (30 az

40 %) individualni pfiprava magistraliter

predepisovanych lékl. Uplatiiovani po-

zadavkl WHO na dodrzovani zasad
spravné vyrobni a kontrolni prace v pra-

Xi, coz bylo zohlednéno jiz pfi tvorbé

nového Iékopisu CsL 4 (platny do roku

1987), bylo respektovano ve vyrobé lé-

Civ, pfi jejich distribuci i v lékarnach.

Snaha vyrovnat se s t€émito novymi po-

zadavky v Iékarenské sluzbé byla moti-

vovana i dalSimi davody:

e byla zruSena vyrobna I|éCivych pfi-
pravkl v o.p. Zdravotnické zasobova-
ni a bylo nutno nahradit jeji produkci
v potfebné mife v zafizenich Lékaren-
ské sluzby;

e bylo nutno najit vice ¢asu pro jednani
Iékarnika i farmaceutického laboranta

,,,,,,

e bylo nutno respektovat zmeény, které
do zdravotnictvi a |ékarenstvi vnesla
znacna produkce primyslové vyrabé-
nych Iékl s velkou indikaéni oblasti.
To vedlo ke zfizovani galenickych la-

boratofi v kraji i okresech pod vedenim

prislusnych odbornikll pro galenickou
farmacii. Zakladem pro ucelny rozvoj
této ¢innosti bylo vypracovani receptaru

Se zahajenim dialyza¢niho programu
v Krajské nemocnici pfipadl GL ukol
zajistit pfipravu dialyza¢nich roztokd.
V blizkosti dialyzaéni jednotky byla zfi-
zena nova samostatna pfipravna rozto-
ki vybavena modernimi pfistroji. Zdafrilé
dilo Dr. M. Macha.

Lékérenské’ oddéleni
LS KUNZ

Ukolem Lékarenského oddéleni (LO)
zfizeného po zruSeni Krajskych sprav
lékaren KUNZ bylo predevsim zajis-
tovat na urovni kraji i ustavu metodic-
kou, fidici a kontrolni ¢innost, sledovat
zasobovani léky a specialnim zdravot-
nickym materialem, ve spolupraci s 1é-
kafi uplathovat zasady racionalni far-
makoterapie.

Krajskymi lékarniky (vedoucimi LO)
byli Dr. Kv. Polasek (do roku 1963),
Dr. V. Jefabek (do roku 1989), Dr. J.
Murcek (do roku 1992).

LO mélo &tyfi odborné useky:

e provozni — vypracovani hlavnich uko-
16 a cili LS KUNZ i kraje, posuzovani
ucelné tvorby sité Iékaren, inspekce
Iékaren, péce o postgradualni vzdéla-
vani lékarnikl, rozbory d&innosti LS
a dalSi (Dr. J. Etzler, Mgr. J. Nahodi-
lova, Dr. A. Petrilakova);
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e zgsobovaci — sledovani vyhodnoco-
vani zasobovaci situace léku, feSeni
nedostatkd, dodavky do Iékaren, tvor-
ba norem zasob Iéku, spoluprace
S 0. p. Zdravotnické zosobovani, se-
staveni planu dovozu zahrani¢nich
Iékd, zajistovani mimofadnych dovo-
z4 (Dr. L. Vozenilek, Mgr. A. Skur-
kova);

e Ucelna farmakoterapie a hospodareni
s léky — rozbory preskripce, kontroly
Iékl na oddélenich nemocnic, vyhod-
nocovani nakladl na Iéky ve spolu-
praci s lékafi, zajiStovani c&innosti
Krajské komise pro ucelnou farmako-
terapii (PhMr. L. Zavodna, Dr. J. Ne-
to€ny, J. Vanharova);

e Cinnost SZP farmaceutickych labo-
rantd — uplatnéni FL pfi pfipravé a vy-
deji 1ékd, dodrzovani CsL 4, post-
gradudlni vzdélavan (J. Trubacova).

DalSim usekem byl spravce zafizeni
LS. Po legalizaci LS jako samostatného
zdravotnického zafizeni usnadnilo uve-
dené zafizeni zajiStovani oprav, tech-
nickych Uprav a potfeb (rozSifeni LKL
Olomouc, stéhovani GL — Zd. Lubo-
jacky).

Zakladni, nejdulezitéjsi ¢innosti vSech
slozek LS je zajisténi dostatku moder-
nich, kvalitnich 1€kl a SZM. Nedostat-
ky v dodavkach Iékl z vyroby ¢i z dovo-
zu byly feSeny s vedoucimi pracovniky
0. p. Zdravotnické zasobovani: Dr. M.
Stfizem, Dr. Fr. Péluchou, Dr. A. Boh-
movou kolegialngé, vstficné, vzdy se
snahou o zjednani napravy. Rozpocty
ustavu a plany odbytu se relativné
snadno ladily pfi jednotnych cenach 1é-
ki a predpokladaném rustu spotfeby
0 4 % ve hmotnych jednotkach a 10 %
ve finanénich. Usp&sné byl zaveden
tydenni dovoz 1ékd do lékaren (dfive
¢trnactidenni) a denni dovoz do Iéka-
ren nemocni¢nich a s pohotovostni
sluzbou.

SluSi se pfipomenout pro lékarenstvi
vyznamny ¢in, a to zfizeni studia oboru
farmaceuticky laborant v roce 1962 na
SZS v Ostravé. Byl tim fe$en dlouhodo-
nikd 1ékarnikd. Prvnim internim ucite-
lem byl PhMr. B. Babraj (do roku 1978)
a pak az do roku 2007 Dr. J. Cihal, uz
jako vedouci oboru FL. Po skrovnych
zacatcich se dnes vyucuje v samostat-
né budové, v modernich laboratofich
a uCebnach.

Lékarenska sluzba

Diagnosticky komplement, ucelné
spojujici polikliniku s l1Gzkovou Easti ne-
mochnice, byl dokonéen vr. 1982. V ném
byla umisténa i nova pracovisté LS a za
UcCasti ministra zdravotnictvi prof. MUDr.
Jar. Prokopce, CSc., zahajena 1. 10.
1982 Cinnost celého Iékarenského kom-
plexu: lékarenského oddéleni, krajské
Iékarny, laboratofe pro kontrolu IéCiv.
V dal$i etapé méla byt vybudovana no-
va galenicka laboratof (byla jiz vypro-
jektovana) a do r. 2000 nova lékarna
v planované détské poliklinice. K tomu
uz ale nedoslo.

Proces integrace |ékarenskych zafi-
zeni KUNZ Ostrava byl dokonéen a LS
byla pojata jako nové zaclenéné zafize-
ni celého ustavu. Pravné byl tento mo-
del zaveden celostatné 1. 3. 1986. Bylo
tak dosazeno funkéni, odborné i organi-
zacni provazanosti na ostatni slozky
lé&ebné& preventivni kopée v KUNZ i LS
v kraji. Osvédcila se spoluprace kraj-
skych a okresnich odbornikud v Iékaren-
stvi. Vnitfné byla propojena fidici, vy-
konna, kontrolni ¢innost zaméfeni na
zajisténi |ékarenské péce pfi pfipravé
a vydeji léka, pripravé sterilnich 1ékd,
[éCivych pfipravkd, jejich kontroly, v €in-
nosti zasobovani Ié€ky a planovani jejich
potfeby, v provozu lékaren, postgra-
dudiniho vzdélavani, klinické farmacie
a Ucelné farmakoterapie, hospodareni
s léky, galenické farmacie a farmaceu-
tické analytiky.

Odbornou praci nepfiznivé ovliviiova-
ly vypadky v dodavkach léCiv z vyroby,
dovazenych léku, téZkopadnost mimo-
fadnych dovozu. Pozitivné Ize hodnotit
jednotné ceny Ilékl, snadny zplsob
hospodaiského vedeni lékarny.

Lze si jen prat, aby lékarenstvi z0-
stalo zdravotnickym povolanim, lékar-
ny zdravotnickymi zafizenimi a vzdé-
lanost lékarnikd a farmaceutickych
asistentd mohla byt plné uplatnéna pfi
poskytovani lékarenské péfe nemoc-
nym. Aby otazky Quo vadis farmacia
a Cui bono odpoveéd vzdy znéla: bonum
publicum.

Zdroje: Cerpano z podklad(i viastnich,
publikovanych i ustné sdélenych kole-
gy, kterym timto dékuji: Dr. J. Etzler,
Dr. M. Lavrinéikova, Dr. M. Mach, Dr.
V. Myslivcova, Mgr. J. Nahodilova, Dr.
J. Netocny, Dr. Fr. Pélucha, Dr. M. Sna-
Selova, J. Trubacova, Dr. L. VozZenilek,
Dr. J. Velkoborsky.

OPUSTILI

NASE RADY

Mgr. Jifi Matéjcek
nezil ve stereotypu

Poprvé jsme se setkali na néjakeé
schuzi Lékarenské sluzby OUNZ Dé-
¢in v roce 1986. Kriticky a s velkym
prehledem diskutoval, navrhoval rdz-
na feseni problému. Blize jsme se
poznali po sametové revoluci pfi vy-
tvareni lékarnické samospravy cent-
ralni i na okrese. Hned po vzniku
Ceské lékarnické komory byl aktiv-
nim a dlouholetym ¢€lenem predsta-
venstva OSL v Déciné. Po odborné
strance byl mezi lékarniky okresu
Dé&cin vyznamnou autoritou. A o kom
je fe€? Napovim pfihodou z doby,
kdy jsme se spolu zacali vice vidat
a spolupracovat. Pfi jedné z prvnich
schuzi okresniho shromazdéni OSL
Décin v néjaké decinské restauraci
na dotaz, co si da k jidlu, odpovédél
CiSnikovi otazkou ,A mate nakli¢enou
pSenici?“ Prekvapil tim nejenom to-
hoto CiSnika, ale vSechny nas v do-
slechu. A to byl pfesné on.

Lékarnik, ktery nemél rad stereo-
typ a preSlapovani na misté, Mgr.
Jirka Matéjcek ze Zelené Iékarny
v Rumburku.

Také tyto mysSlenky a vzpominky
mi proletély hlavou v okamziku, kdy
jsem se dozveédél, Ze nas kolega Jifi
Matéjcek navzdy opustil ve véku 60
let. Cest jeho pamatce.

PharmDr. Jindfich SMiD
predseda OSL Décin

RNDr. Petr Hobza
nam bude chybét

Oznamujeme kolegim, pratelim
a znamym, ze dne 6. Cervence 2014
zemrel po tézké nemoci ve véku 62
let RNDr. Petr Hobza.

Petr pracoval v revizni komisi
Ceské lékarnické komory a byl dlou-
holetym clenem pFedstavenstva
OSL Prerov.

VSichni, ktefi jste naseho kolegu
znali, vénujte mu, prosim, spolu
s nami tichou vzpominku. Bude nam
chybét.

Za OSL Prerov

PharmDr. Vladimira SOKOLOVA
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O lecich proti moru pred

Od poloviny 14. stoleti opakované
decimovala evropské obyvatelstvo
morova nakaza. Po rozsireni knihtis-
ku vychazely i u nas riizné navody na
jeji léceni. Kromé lidovych knizek
napsanych v cestiné vysly také od-
borné latinské prirucky. Jednou
z nich je malo znama knizka De
peste liber absolutissimus vydana
v Praze v roce 1564 Jifim Melantri-
chem z Aventina.

RNDr. Pavel Drabek

Myslenka na vydani pfiru¢ky o moru
a jeho léceni vznikla patrné za morové
epidemie v roce 1562, ktera postihla
také Cechy. Melantrich, ktery jiz od roku
1559 spolupracoval ve vydavani lékaf-
skych knih s osobnim |ékafem prazské-
ho mistodrziciho P. A. Mattiolim, vytiskl
disertaci o moru napsanou chebskym
lékafem Petrem Sibyllenem. Mattioli
k ni na autorovu zadost napsal pfed-
mluvu a zaroven doplnil devét vlastnich
predpist na pfipravky proti moru.

Sibyllenus ve svém pojednani uvedl
dvacet pét lékafl, z nichz sedmnact
bylo jeho soucasniky. Je mezi nimi dok-
tor Joann Bohemus, dale medicus
Pragensis Udalricus Leonorus i lékafi
z Lipska, Norimberku, Vidné&, Bavorska
a dalSich mist. Z klasikd jsou citovani
napf. Hipokrates, Galenos, Rufus, Rha-
zes a Avicena.

V knize jsou nejprve popsany pfizna-
ky moru a jeho pficiny (mj. bozi trest za
hfichy, nebo nasledky plsobeni komet
¢i jinych nebeskych téles, Spatna Zivo-
tosprava, zkazeny vzduch) i zpUsoby,
jak se pfed morem chranit a také jak se
maiji oSetfovat vzniklé pustule, bubony
a vfedy. Sibyllenus rovnéz doporudil
rizné postupy vykufovani v€etné téch,
které se pouzivaly v €eskych méstech.

Mezi prostifedky proti moru uvedl
osmdesat pét pripravkd, z nichz ¢tvrtinu
tvofi rizné lektvary (electuaria), mj. téz
klasicky theriak i jeho modifikace. Z te-
kutych lékovych forem jsou tam r(izné
napoje (haustus), i vino a také sirupu
podobny julep (julapium). Mezi peroral-
nimi léky jsou téz cukrové rotulky, pas-
tilky (frochisci, morsullae) a pilulky.
Z nich nejstarsi jsou Pilulae pestilentia-

les Ruffii, pochazejici z antiky. Obsa-
hovaly aloe a myrrhovou a amoniako-
vou klejopryskyfici a byly uvadény v lé-
kopisech jesté v 19. stoleti.

K zevnimu pouziti byla uréena rdzna
mazani a zmékcujici naplasti. K vyku-
fovani slouzila téliska, znama podnes
jako ,frantiSky“ (candellae, trochisci fu-
males) nebo prasek ze smési pryskyfic
a jinych vonnych drog. Tento prasek,
oznacovany jako suffitus, se sypal na
zhavé uhli. K osvézeni vzduchu byla
v oblibé vonna kulata téliska (pomum
ambrae) o hmotnosti do sta gramu. Jejich
pravidelnou soucasti byla vzdy ambra
(vonna voskovita latka vznikajici ve stie-
vech vorvani(), nékdy téz pizmo (mosus).
Tato tzv. jablka se pfipravovala ze smési
jemné rozdrcenych drog, napf. kofen,
kvétl, drev, pryskyfic a tragantového sli-
zu. Jejich slozeni se ménilo podle roc-
nich obdobi, také mohlo byt rizné podle
finanénich moznosti pacienta (napf. pro
chudé je uvedeno Pomum ambrae pro
pauperibus). Neobvyklym pfipravkem
byly rovnéz vonné sacky proti vzdusné
infekci (Sacculi redolentes contra aeris
infectionem pro usu pharmacopolii).

Slozitéjsimi predpisy pfispél P. O. Mat-
tioli, zde na vyobrazeni od neznamého
autora (Wikipedia).

SloZeni vétsiny pripravkl bylo obvyk-
le velmi pestré. Tak napt. vySe uvedeny
julep se pripravoval ze ¢&tyf druhu tzv.
konserv (conserva = smés rozdrcenych
Cerstvych rostlin a cukru, ktery pomohl
uchovat organoleptické vlastnosti pfi-
slusné rostliny, napf. rGze), dale Gtyf
aromatickych vod a sirupu z citronoveé

450 lety

Stavy. Lektvar prazského Iékare
Udalrica Leonora obsahoval vice nez
tficet slozek (mj. theriak, arménskou
hlinku, skofici, kost z jeleniho srdce, si-
rupy, palenku a listkové zlato). Pre-
ventivni posilujici lektvar pro chudé
(Electuarium confortativum pro paupe-
ribus) se pfipravoval z fikl, ofechovych
jader, soli, octa a citronové stavy.
Mattioli pfispél do knizky slozit&jSimi
predpisy. Z nich je tfeba pfipomenout
Antidotum magnum Doctoris Matthioli...,
plnym nazvem Doktora Mattioliho vel-
ké antidotum obdivuhodnych vlast-
nosti, plsobici nejen proti moru, je-
muz zazracné brani, ale i proti vSem
jediim, jak takovym, které po pozi-
ti zahubi télo, tak také tém, které v té-
le zastavaji po kousnuti nebo bodnuti
jedovatymi zivocichy. Toto antidotum
se pripravovalo z osmdesati Sesti rostlin,
deseti zivoCiSnych drog a fady dalSich
latek a pripravk(, véetné klasického the-
riaku a cukru z Madeiry. Pozoruhodné
slozeni méla Aqua praeservativa contra
pestem Doctoris Matthioli, jejimz zakla-
dem byla Ctyfikrat destilovana Aqua vi-
tae, tj. palenka z vina. V ni se osm dni
macerovala smés drog a kafru a do vy-
luhu se navic pfidalo vino, citronovy si-
rup a také vySe uvedené antidotum.
Dale Mattioli uved! jesté dalSi predpisy
na rdzné pripravky (napf. vino, olej,
ocet, smés k nakufovani a pastilky). Tyto
protimorové pfipravky se obvykle skla-
daly z vice nez dvaceti komponent, jez
byly vétSinou rostlinného plvodu. U jed-
noho pfipravku (Confectio praeservati-
va) Mattioli jiz v ndzvu zdaraznil, Ze jej
v dobé ohrozeni morem pouziva sam
arciknize Ferdinand i jeho dvorfané a ni-
kdo z nich nebyl morem postizen.
ProtoZze tehdy nebyl znam plvodce
moru, a tudiz nebylo mozné proti nému
uspésné bojovat, vyskytovala se v do-
poruCovanych pFedpisech témér cela
tehdy pouzivana materia medica. Své
rozsahlé znalosti o I[éCivech uplatnil
Mattioli i v jinych svych spisech, které
jsou znaméjsi nez tato knizka o moru.
Literatura u autora
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Letoéni léto jsem méla moznost
stravit praxi v zahraniéi, kon-
krétné v hlavnim mésté Svycarska
Bernu. Ctyfi tydny jsem pracovala
v lékarné Ballinari, vyhlasené a zna-
mé po celém Bernu nejen pro svou
historickou tradici, ale i diky vstric-
nosti a zaméreni na terapii prirodni-
mi produkty.

Monika Brunettova

Kvdli znaéné jazykové bariéfe zplso-
bené vyraznym bernskym dialektem
jsem neméla mnoho pfilezitosti dostat
se do oficiny k vydeji. VétSinu praxe
jsem proto stravila pripravou léCivych
preparatt v laboratofi, pfipadné vypo-
moci pfi pfijmu a tfidéni medikamentl
a jinych technickych pracich.

V laboratori

V porovnani s mymi zkuSenostmi
z CR byla ptiprava ve $vycarské labo-
ratofi v _mnoha ohledech podobna.
Zakladni postupy a mechanizmy se
v zasadé neliSily, nicméné vybavenost
byla modernéjsi. VSechny pracovni plo-
chy jsou nerezové a snadno omyvatel-
né. Také se zde vyuzivala fada pfistro-
ju, se kterymi jsem se dosud nesetkala;
pfikladem muize
byt Unguator —
specialni  mixér
pro pfipravu mas-
ti a emulzi. Dalsi
novinkou pro mne
bylo plnéni veske-
rych polotuhych
pfipravkd do tub.
Ve Svycarsku se
jedna o zcela béz-
ny postup, které-
mu se uci farmaceuti jiz béhem studia.

Pro dosazeni co nejkvalitngjSich vy-
sledkd a usnadnéni prace nevahaji ve
Svycarsku vynalozit potfebné prostted-
ky (napf. jednorazové pipetky na odme-
fovani malych mnozstvi kapalin, stale
nové gumové rukavice, plnicky kapslo-
vacek, specialni omyvatelné karty misto
u nas béznych papirovych, plastové
formy na Cipky).

Formula propria
Vedle bézné pfipravy na recept (for-
mula magistralis) se v 1ékarné uskutec-
fuje pfiprava podle predpist z Iékopisu
(formula officinalis), a také podle vlast-
nich receptd tzv. domacich specialit 1é-

Projekt
Ceské lékarnické komory
PODPORA STUDENTU

FARMACEUTICKYCH
FAKULT
NA ZAHRANICNICH
STAZICH V LEKARNACH

Ze zahranicni praxe
ve svycarske lékarne

karny (formula propria). Tyto speciality
museji byt registrovany u Kantonapo-
teke, coz je regionalni pracovisté statni
organizace Swissmedic, Svycarské ob-
doby nageho SUKL. Jednou z nejobli-
benéjSich Svycarskych domacich spe-
cialit jsou Spagyrik pouzivané k alter-
nativni terapii nej-
raznéjsSich  cho-
rob. Pfipravuji se
misenim special-
nich rostlinnych
tinktur a béhem
staze jsem je
chystala  cCasto
i ve velkém do za-
soby.

Dalsi zajimavy
poznatek byl, ze
i relativné malé lékarné se vyplati pro-
dukovat vlastni ,generika“. Stejné jako
velké generické firmy mohou také Iékar-
ny po registraci vyrabét své vlastni
tablety ze zakoupené ucinné latky. PFi-
kladem jsou tablety se sildenafilem,
které Iékarna Ballinari vyrabéla na vlast-
nim tabletovacim pfistroji ve velkém
i pro pacienty okolnich lékaren, a to
prfedevSim z dlvodu premrsténé ko-
mercni ceny, ktera pfevysovala vyrobni
cenu lékarny vice nez desetkrat.

Vedle pfipravy jsem mohla sledovat
cely osud surovin v lékarné. Teorie je
opét stejna jako u nas, ale i zde se vy-
uzivaly modernéjSi technologie, napf.
pristroj pro odecitani lomu svétla. Po

uplynuti exspiraéniho data si lékarna
mohla na zakladé vysledku patfi¢nych
zkousek trvanlivost prodlouzit s tim roz-
dilem, Ze zodpovédnost za totoznost
suroviny pak nese dale Iékarna, nikoli
vyrobce.

Lékarenské sluzby

Ve Svycarsku nabizeji Iékarny $iro-
kou 8kalu sluzeb, mezi nimiz nalezne-
me i vétSinu u nas béznych, jakymi jsou
méfeni krevniho tlaku, glykemie, lipidQ
a BMI. P¥i konzultacni €innosti, nazyva-
né Polymedication-check, se postupuje
podle specialniho formulafe. Hodnoti
se celkova Iékova anamnéza a zaroven
se pacientovi objashuji ucinky jednotli-
vych |éCiv. Pacient si musi rezervovat
termin a pfinést s sebou veskereé léky
(v€etné OTC a potravinovych doplfiku).
Cela tato sluzba je hrazena pojistov-
nou. Pro uvedeny servis byla v Iékarné
samostatna oddélena mistnost.

DalSi zajimava sluzba hrazena pojis-
tovnou je Compliance-program spoci-
vajici v rozplfiovani Iékd do davkovadu.
Veskeré leky ma pak pacient ulozené
v lékarné a staci, kdyz si kazdy tyden
vyzvedne predem pfipraveny davkovac.

Lékarna poskytovala i fadu dalSich
sluzeb (oSetfovani ran a zranéni, mére-
ni a objednavani kompresnich puncoch,
donaska do bytu a domov( pro seniory)
a také se aktivné ucastnila riznych pro-
gramu pro drogoveé zavislé pacienty.

Foto: archiv autorky
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VYZNAMNA JUBILEA
zari 2014

PhMr. Anna Brozkova
(OSL Trutnov)

75 let

Mgr. UrSula Vitkova
(OSL Ostrava)

70 let

PharmDr. Petr Hani¢ak
(OSL Zlin)

Mgr. Marta Hani¢akova

(OSL Vsetin)
Mgr. Eva Hampalova

(OSL Praha 4)

Mgr. Nadézda Kohlerova

(OSL Domatzlice)

Mgr. Ingeborg Fortova
(OSL Chomutov + Most)
PharmDr. Marta Stejskalova
(OSL Usti nad Labem)
Mgr. Karel Jan¢a
(OSL Hodonin)

Mgr. Hana Chrenkova
(OSL Novy Ji¢in)

Mgr. Alzbéta Krenkova
(OSL Kutna Hora)
Mgr. Alena Lagova

(OSL Ceské Budgjovice)
Mgr. Zderika JanouSkova
(OSL Ceské Budgjovice)

Ceska farmaceuticka spoleénost
CLS JEP
Spolek moravskoslezskych
farmaceutt poradaji
CXXVII. prednaskovy vecer

Uskutecni se
8. fijna 2014 v 18.30 hodin
v malém sale Domu techniky
v Ostravé-Marianskych Horach.

Téma: Lécba hypertenze —
zaostfeno na infarkt myokardu
Prednasi:

MUDr. Ivo Horak, MNOF Ostrava

4 body v CV

Magr. Jifi Rybensky (OSL Tabor)
PharmDr. Vladislav Jefabek
(OSL Litoméfice)

RNDr. Renata Stefanska
(OSL Usti nad Orlici)

Mgr. Hana Hoderova
(OSL Blansko)

Mgr. Michal Dolezel
(OSL Olomouc)

Mgr. Vlasta Novakova
(OSL Praha 7)

Mgr. Olga Svecova
(OSL Hradec Kralové)
Mgr. Milan Pilch (OSL Znojmo)

Mgr. Milan Mészaros
(OSL Prachatice)
Mgr. Marie Adamkova
(OSL Rychnov nad Knéznou)

Mgr. Alice Kleparnikova
(OSL Brno + Brno-venkov)
PharmDr. Iva Hlavacova
(OSL Brno + Brno-venkov)
Mgr. Svatava Kucerova
(OSL Brno + Brno-venkov)
PharmDr. Ladislav Vacek
(OSL Karvina)
PharmDr. Alena Cajova
(OSL Olomouc)

Mgr. Marcela JurCikova
(OSL Frydek-Mistek)
PharmDr. Katarina Rehakova
(OSL Praha 8)
PharmDr. Eva Zahradnikova
(OSL Praha 5)

PharmDr. Josef Dlbravny
(OSL Havli¢kav Brod)

PharmDr. Petr Kucharc&ik
(OSL Cesky Krumlov)
PharmDr. lvana Haldova
(OSL Cesky Krumlov)

PharmDr. Miloslava Vaverova
(OSL Prachatice)
PharmDr. Ilva Husarova
(OSL Jablonec nad Nisou)
PharmDr. Jarmila Kopeckova
(OSL Litomé&fice)

Mgr. Dana MiSova
(OSL Chomutov + Most)

PharmDr. Irena Jechova
(OSL Hradec Kralové)
PharmDr. Jana Cutakova
(OSL Hodonin)
PharmDr. Ivana Neuvirtova
(OSL Praha 10)

Magr. Irena Sojkova (OSL Olomouc)
Mgr. Jitka Stastna
(OSL Mlada Boleslav)
Mgr. Zuzana Valentova
(OSL Mlada Boleslav)
Mgr. Petr Stépanek (OSL Praha 8)
PharmDr. Mirjana Kovacova
(OSL Vsetin)
PharmDr. Jana Paroulkova
(OSL Brno + Brno-venkov)
PharmDr. Petr Machalek
(OSL Praha 10)

Mgr. Lenka Rulfova
(OSL Praha 9)

Mgr. Natalia Kuntsevitch
(OSL Praha 8)
PharmDr. Eva Pali¢kova
(OSL Rychnov nad Knéznou)

PharmDr. Daniela Chaloupkova
(OSL Hradec Kralové)

Uprimné blahoprejeme! (¢Ink)

Vice prenesenych zprav

Vyuziti elektronického zdravotnictvi v CR roste. Podle Udaji spoleénosti
CompuGroup Medical CR (CGM) ve srovnani s lofiskym rokem zaznamenava
jejich systém MEDICAL NET letos mnohem vice pfenesenych zprav. Uvedeny
systém zajiStuje rychlé a bezpecné doruCeni zprav a jejich pfesnou adresaci
na konkrétni zdravotni pracovisté ¢i pracovnika. Za prvni Ctvrtleti letoSniho bylo
jeho prostfednictvim preneseno stejné mnozstvi elektronickych zprav jako za cely
predchozi rok. Celkové jiz bylo takto pfeneseno od jeho spusténi v roce 2013

kolem 80 tisic.

,Cely proces odesilani a pfijmu je maximalné automatizovany a zjednoduseny,
aby doktorim i lékafskému personalu usnadrioval praci a Setfil ¢as,” fika Viadi-
mir PFikryl, generalni feditel jmenované spolecnosti

Dnes sluzbu vyuziva pres 800 lékarll a pracovist, mési¢né si vyméni vice nez

sedm tisic zprav a tento pocCet dale roste.

(dop)
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Nové zplisoby konservovani

L. Haussler v Hamburku dal si pa-
tentovati nasledujici zpusob, jimz Ize
konservovati potraviny. Pfidava k nim
roztok kyseliny borové v glycerinu.
(Aktivni latka jest ovSem kyselina bo-
rova.)

Fr. Vendling navrhl pokryti povrch
potravin gelatinou, k niz pfidava néco
kyseliny mravenci a pak jesté vrstvou
tuku, ktera ma zameziti tékani kyseli-
ny mravenci. Aldehyd mravenci (For-
maldehyd) se jiz osvédcil jako vyborné
antisepticum. Dluzno vyckati, jak se
kruhy zdravotni oproti témto zpuso-
bum konservovani chovati budou.

Ku konservovani vina bylo navrzeno
v posledni dobé nékolik riznych latek.
Tak Martin Fagis uvedl do obchodu
zvlastni smés pod jménem »conser-
vateur«, obsahujici hlavné ftfislovinu
a latky organické a vedle téchto pak
as 2 pct. anorganického zbytku.
L. Surre nalezl, ze Ize téZ ku konser-
vovani tekutin upotfebiti fluorokre-
manu sodnatého a sice as 25 gr. na
1 hl.

Velmi dobry prostfedek a zaroven
uplné neskodny jest nové vynalezena
slou¢enina abrastol (sl vapenata si-
ranu B-naftolu). lvar Bank navrhl jej
poprvé ku konservovani vina a prove-
dené pokusy poskytovaly velmi dobré
vysledky. Tak ku pf. 2 sudy vina alzir-
ského, k némuz pfidano 10 gr. abras-
tolu na 1 hl. byly vystaveny u¢inkiim
vzduchu a tepla (45° C) po 4 mésice,
aniz by byla chut néjaké Skody utrpé-
la, kdeZto vina, ku kterymz abrastolu
nebylo pfidano, zkazila se uplné za
tychz podminek.

Odborné ¢asopisy z pocatku velice
brojily proti tomuto pfidavku k vinu,
vSak stanovisko jejich dle Dra. Neltinga
jest Uplné pochybné. Abrastolu mize
se denné dle vyzkumu Dra. Stalkera
az i 6 gr. poziti a musil by jednotlivec
vypiti denné 60 I. vina, aby mu abras-
tol ve viné obsazeny mohl uskoditi,
neb se ho pfidava 10 gr. na 1 hl. Kdy-
by se skuteCné rozlozil ve viné na
naftol a kyselinu sirovou, jak mnozi
tvrdili, coz ale jest myIné, délalo by to
pouze 0-08 K, S O, na 1. a pfece smi
dle pfisného francouzského zakona
obsahovati vino 2 gr. K, S Og na 1 I.

CASOPIS CESKEHO LEKARNICTVA,
7afii 1894, ¢. 24 a 25, str. 321
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Lékarnicka vystava v Kasselu

U prilezitosti 23. valné schlize ném.
Iékarnického spolku konana v Kasselu
od 13. do 17. m. m. dosti bohaté
(69 vystavovateli) obeslana vystava
odborna. NavstivivSe tuto, pfirozené
musili jsme ji porovnati s mezinarodni
vystavou lékarnickou, jez pred 11 lety
usporadana byla ve Vidni. Videriska
vystava rozhodné byla lepSi nejen co
do rozsahlosti, ale i co ladného uspo-
fadani; také mistnost vidernské vysta-
vy byla pfihodnéjSi nezli kasselske,
ktera poradana v trznici (Masshaus)
ne zrovna upravne.

HISTORIA
MAGISTRA
VITAE

Pomérna bohatost kasselské vystavy
zaruCena byla ¢astec¢né tim, ze v Ka-
sselu stava nékolik z nejvétSich firem
s potfebami Iékarnickymi (Wenderoth,
Faubel, Becker & Marxhausen), z nichz
kazda zaméstnava po nékolika stech
délnik. Firmy Wenderoth a Faubel
vystavily kazda uplné zfizenou Iékarnu.
Jakkoliv zafizeni tato byla oznacena
jako »nadherna«, neshledali jsme na
nich nic zvlastniho, ale potésili jsme se,
seznavse, ze veskeré sklenéné stojat-
ky jsou vyrobkem ¢eskym, an némecké
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sklo, jak nam vystavovatelé sami sdéli-
li, pfece jen nevyhovuje. Provedeni
Stitka atd. v téchto Iékarnach bylo zcela
jednoduché a vynikly by v tomto sméru
zajisté vyrobky nasich Ceskych a vi-
deniskych zavodul velice velmi. Berlin-
ska firma z Poncetl vystavila regaly
a nadoby pro obycejnou venkovskou
Iékarnu, které v Némecku vibec jsou si
podobny jako vejce vejci. Vytecné Ces-
ké medicinské oplatky Sevéikovy, rov-
néz jako Morstadtovy pfipominaly nam
domaci na$ odborny primysl. Krajan
p. Pospisil vystavoval své znamé sig-
novaci pfistroje, jez tésily se stalé po-
zornosti ném. Iékarnikd a hojnému od-
bytu. Také p. Vomacka se svymi barev-
nymi Stitky byl tu zastoupen. V oboru
kartonazi vystavily z pocatku uvedené
3 kasselské firmy velmi pékné véci.
Drazdanska firma Dra. Neumanna za-
stoupena byla pomulckami z kovaného
aluminia, jez vynikaji znac¢nou trvanli-
vosti, nesmi v8ak pfijiti se ziravinami
do styku.

Celkem Ize na konec oznaditi vystavu
kasselskou za dosti zdafilou a vystavo-
vatelé libovali si vesmés, ze exposice
jejich mély v zapéti hojné zakazky.
CASOPIS CESKEHO LEKARNICTVA,
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V Terstu vlassky a v Praze...?
VSeobecny rakousky Iékarnicky spo-
lek konal svoji XXXIII. valnou hromadu
v Terstu za dosti znacného ucastenstvi
(asi 140 clenl a kollegl) ve dnech
26. —29. srpna. P¥i vitacim veceru oslo-
vil iCastniky starosta terstského gremia
Jeroniti vlassky, p. z Waldheimu odpo-
védél rovnéz vlassky. V prvni schizi
oslovil shromazdéni mistodrzitelsky ra-
da a zemsky zdravotni referent Dr. Bo-
hata némecky a vlassky. Pfi hostinach
a schuzich bylo vlasskych proslovi
jesté cela fada. Patrno, ze respektovan
nalezité zemsky jazyk také se strany
videnriskych pan, ktefi svého ¢asu mé-
li znaénou obavu, Ze na prazské schuzi
vSeob. rak. spolku vynikne pfilis Cesti-
na, tak ze néktefi ze zdejSich pp. aran-
Zer( v nemistné horlivosti v tom sméru
také pusobili. Ale jak vidno, dovedou se
vidensti pani zcela dobre prizpUsobiti
jinonarodnim pomérdm, jen kdyz tyto
disledné a darazné privadény jsou

k platnosti...
CASOPIS CESKEHO LEKARNICTVA,
zari 1894, ¢&. 26, str. 355
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