ik LXXXIV

rocni

2/2012




editorial

Obleceni se historicky stalo nejen
znakem pfislusnosti k urcité spolecen-
ské tfidé, ale také k profesi. Firemni
dress code je soubor pravidel a dopo-
ru¢eni pro zaméstnance a predstavi-
tele firmy, jak vedle pracovniho odévu
vybrat vhodné obleceni pro rizné pfi-
lezitosti. Pro Iékarniky podobna dopo-
ruéeni nejsou zapotrebi, protoze zdra-
votnicky pracovnik vi, jak se do prace oblékat. Pracovni odév
chrani samotného zdravotnika i pacienta, ktery je v jeho péci.
Spravné si fikate, Ze to prece neni nic nového pod sluncem.
Lékarnici patfi k vybranym profesim standardné nosicim
pracovni stejnokroj. Jsou vSak situace, kdy neni vhodné po-
uziti béZzného ob&anského odévu.

Odpovidat novinarlim, natoz promlouvat pred televizni ka-
merou, aniz by ¢lovék koktal, rudnul, potil se, chce kus odva-
hy i dostatek sebevédomi. Stejné dllezité vSak je, jak loveék
na obrazovce vypada.

Jestli se k né¢emu vyjadiuje politik, ktery vystudoval Iékar-
skou fakultu (o zadném politikovi plvodnim povolanim Iékar-
nikovi bohuzel nevim), nepochybné stoji v obleku. Divakovi
je ov8em jasné, Ze uz se mozna medicinou hezkych par let
nezivi. PFi rozhovoru pofizeném v nemocnici v8ak na kameru
mluvi |ékafi zcela jisté odéni v bilém (oznaceni ,bila mafie®
pry vadi malokomu z nich). Jejich hrdost na to, Ze jsou zdra-
votnici, jim ostatni profese zavidi.

Lékarnik maze televiznim divakiim podavat opravdu dule-
zité informace, vysvétlovat problémy tak, Ze proti jeho sloviim
nelze nic namitnout, ale kdyz neni v bilém, je to polovi¢ni
Uspéch. Svetr nebo karovana kosile v lIékarné nepusobi na
vefejnost lezérné, ale neprofesionalné. K vlastni Gjme ignoru-
jeme, Ze jiny nez bily odév zdravotnika v oCich pacientl de-
graduje. V Cesku vic nez kde jinde plati, ze zvyk je zelezna
kosile. Kdybyste se zeptali svych pacientl, nepochybné bys-
te se dovédeli, ze ,civil* toleruji jesté tak u psychologa, u psy-
chiatra uz ne. Dlvéra k tomu, kdo neni v bilém, je znatelné
nizsi. To je argument, nad kterym bychom neméli mavnout
rukou. | tak ale diky vSem, kdo za nas dobfe mluvi.

Jaroslava HORANSKA
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,Nelékari“ aneb Pandorina skrinka

V Ceské republice jiz fadu tydna vyviji éinnost pfipravny vybor pro vznik
profesni komory nelékaiskych pracovniki. V jeho cele stoji byvala ministry-
né zdravotnictvi za ODS Dana Juraskova, reditelka prazské VSeobecné fakult-
ni nemocnice a zaroven prezidentka Ceské asociace sester. V souvislosti
s uvedenou iniciativou mj. poukazala na asymetrii, ktera podle ni spoc€iva
v tom, ze v sou€asné dobé jsou ve zdravotnictvi vykonavateli profesni samo-
spravy pouze komory lékarnicka,stomatologicka a lékarska.

Vladimir Vrbovsky

Sméla ambice sjednotit do jedné ko-
mory hodné pfes sto tisic pFislusniki
vice nez dvaceti zdravotnickych profesi
je zaroven prvni vadou na krase celého
projektu. Rdznorodost jednotlivych ne-
Iékafskych povolani zcela nekompro-
misné zuzuje moznost vytvofeni spo-
le€né platformy, ktera je nezbytnou pod-
minkou k tomu, aby komora mohla re-
prezentovat a hajit zajmy vSech svych
¢lenu. Profesni organizace lékarnikd,
stomatologli a lékafl tento problém
nemaji a nemély jej ani v dobé svého
vzniku; to samoziejmé neznamena, zZe
v ramci tohoto triumviratu ani uvnitf jed-
notlivych komor neexistuji Zadné rozpo-
ry. Poukazovani na asymetrii mezi sa-
mospravou nelékafskych profesi ve
zdravotnictvi a samospravou pfislusni-
ki svobodnych povolani presto urcité
neni na misté, stejné jako jejich dalSi
srovnavani v podobném duchu.

Pripravy profesni komory nelékaf-
skych pracovniku od poc¢atku provazeji
spory mezi predstaviteli Ceské asocia-

V roce 1991 politici ve slabé
chvilce zakonem o komorach
legalizovali jiz existujici a fun-
gujici profesni organizace.
A od té doby jim nemohou
pfijit na jméno...

(z internetové diskuse)

ce sester, ktera stoji v Cele této iniciati-
vy, a Profesni a odborové unie zdravot-
nickych pracovniku, jejimz zastupcim
nebylo umoznéno zasednout v pfiprav-
ném vyboru. Obé strany hodnoti vznik-
lou situaci naprosto protichtidné a jejich
jedina shoda, spocivajici v tom, ze se
nedohodnou, projektu na krase takeé
rozhodné nepfrida.

PFiznivci vzniku profesni komory ne-
lékarskych zdravotnickych pracovnik
radi argumentuiji tim, Zze Ceska republi-
ka je jednou z mala evropskych zemi,
kde ,komora nelékaft“ dosud nebyla
ustavena. Slabinou takové argumenta-
ce je skuteCnost, Ze se jiz nezabyva
podstatnymi okolnostmi existence téch-

to komor nelékarskych pracovniku, tedy
prislusnym legislativnim ramcem, dale
tim, jaké konkrétni profese jsou v tako-
vych komorach sdruzeny, jaké jsou je-
jich skute¢né pravomoci a povinnosti.
ZastfeSujicim prvkem zde nebyva mul-
tiprofesni moloch se stovkami tisic Cle-
nd, nybrz daleko spise legislativni nor-
ma, vytvarejici prostor pro sdruzovani
prisludniki pouze téch nelékarskych
povolani, ktera maji dostateCny poten-
cial k tomu, aby jejich komory, kterych
takto logicky vznika vétsi pocet, doka-
zaly hovofit jednim jazykem.

Rada pozorovatel(l ma také opravné-
ny problém s tim, ze iniciativu za konsti-
tuovani profesni, a tudiz pohfichu apo-
litické formace, prosazuje vahou své
autority aktivni politicka s jasné ukotve-
nou stranickou pfislunosti. V Ceské
republice roku 2012 se v8ak nepochyb-
né najde i mnoho takovych, kterym tato
zéleZitost nijak zvlastni nepfijde.

Stavajicich profesnich komor ve zdra-
votnictvi — |ékarnické, stomatologické
a lékarské — se v souvislosti s pfipravou
.komory nelékaf(“ tyka vlastné jediny
problém, ale zato doslova kardinailni.
Jde o to, podle jaké legislativni normy
ma byt zfizena. Dojde k otevieni Pan-
dofiny skfifiky zasahem do tzv. komoro-
vého zakona (220/1991 Sb.)? Pokud
ano, lze témér s jistotou ocekavat dalsi
kolo Utoku na stavajici komory. Politik(,
kterym je nezavislost profesnich organi-
zaci trnem v oku, je stale dostatek.

Stanovisko predstavitelu profesnich komor

Prezidenti Ceské stomatologické ko-
mory, Ceské lékarnické komory
a Ceské lékarské komory MUDr.
Pavel Chrz, PharmDr. Lubomir Chu-
doba a MUDr. Milan Kubek podepsali
nasledujici Stanovisko predstavitelt
profesnich komor pusobicich ve
zdravotnictvi k planu na ustanoveni
tzv. ,Komory nelékairi“ zakonem:

Ceska lékarska komora, Ceska sto-
matologicka komora a Ceska lékar-
nicka komora nemohou a ani nechté-
ji omezovat pravo ostatnich zdravot-
nickych pracovnikii svobodné se
sdruzovat k prosazovani svych vlast-
nich profesnich i ekonomickych za-
jmu. Upozoriuji véak na skute¢nost, ze

zakonem ustanovené profesni samo-
spravy, které v zajmu vefejnosti reguluji
vykon tzv. ,svobodnych povolani®, vyko-
navaji mnohem Sirsi okruh €innosti, nez
kterymi se mohou zabyvat jednotliva
obCanskéa sdruzeni zastupujici vybrané
zdravotnické profese.

Mezi zakladni funkce profesni samo-

spravy nalezi:

m Vedeni registru osob vykonavajicich
dané svobodné povolani.

m Garance radné kvalifikace a osvéd-
¢ovani splnéni podminek pro vykon
svobodného povolani, specializova-
nych €innosti a vedoucich funkci, po-
suzovani personalniho zabezpeceni
pro vykon ¢innosti.

m Organizace a odborna garance celo-
zivotniho vzdélavani.

m Profesni dozor a disciplinarni pra-
vomoc vuci vSem, kdo vykonavaji
dané svobodné povolani.

m Obhajoba profesnich zajma osob
vykonavajicich svobodné povolani
tak, aby je mohly po odborné strance
vykonavat co nejlépe.

Zalezi na samotnych zdravotnicich,
aby posoudili uzite€nost a zivotaschop-
nost uvazované komory sdruzujici de-
sitky ruznych zdravotnickych profesi.
Takto rlznoroda profesni komora nema
v Evropé obdoby, a proto takto Siroce
pojaty model tzv. ,Komory nelékafi“ od
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pocatku vzbuzuje opravnéné pochyb-
nosti o své funkénosti.

Vzhledem k naprosté odliSnosti 1éka-
U, stomatologll a Iékarnikd od profesi,
jejichz pfislusnici o vzniku této komory
spole¢né jednaji, vS8ak nemuizeme sou-
hlasit s tim, aby tzv. ,Komora nelékard*
vznikla podle zakona &. 220/1991 Sb.
v platném znéni, tedy podle zakona,
jimz jsou zfizovany nasSe profesni komo-
ry. Zaroven odmitame jakékoliv legisla-
tivni zmény, které by ohrozily Fadné fun-
govani nasich profesnich samosprav.

V souvislosti s vyhlasenimi pani Mgr.
Juraskové konstatujeme, Ze v ramci ze-
mi EU neni obvykla existence profes-
nich samosprav, které by regulovaly
vykon jinych nez tzv. ,svobodnych po-
volani“. Stejné tak neni obvyklé, aby
jedna samospravna organizace sdruzo-
vala pfislusniky zcela odliSnych profesi
tak, jak by tomu mélo byt v pfipadé tzv.
.,Komory nelékar(“. Dale je nutné na
pravou miru uveést tvrzeni, Ze by se pry
po schvaleni zakona o zdravotnich
sluzbach meéla zasadnim zplsobem
ménit napln ¢&innosti naSich komor.
Cinnost profesnich samosprav plisobi-
cich ve zdravotnictvi se ve skute€nosti
nezméni ani poté, co nabude ucinnosti
zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach, a to v€etné zfizeni registrl
zdravotnickych pracovnikd. Zakon
o zdravotnich sluzbach nezavdava zad-
ny divod ke zménam a omezenim
soucasného plné funkéniho modelu
profesnich samosprav.

O dobyti Klice

Podrobnéjsi zpravu o pokoreni vrcho-
lu hory KIli¢ (760 m n. m.) v nedéli 12.
unora odvaznymi ucastniky sobotniho
lékarnického plesu v Ceské Lipé jakoz
i 0 plese samotném pfineseme v pFis-
tim Cisle.

Foto: Jifi KOTLAR

ZEPTALI JSME SE

Jaky je vas nazor na iniciativu exministryné zdravotnictvi
Dany Juraskové, jejimz cilem ma byt vznik profesni
komory nelékarskych zdravotnickych pracovnikiu?

PharmDr. STANISLAV HAVLICEK,
viceprezident Ceské Iékarnické komory

Zfizeni organizace, ktera zastfesSi vic nez 170 000
zdravotnik(, je velmi chytry napad. Tedy za pfedpokla-
du, Zze chcete utlumit hlas odbor(i a mit stejné silny,
pfipadné silngjsi hlas, ktery podpofi vliadni, poslanecké
nebo jiné reformni kroky. Vic hlav vic vi a 170 000 zdra-
votnikll je masa, ktera na hlavu postavi nazory ,nicot-
nych“ 40 000 lékafu, 8 000 lékarnik( a 7 000 stomato-
logd. Tim spi$, kdyz podle novinafd ma ke zfizeni superkomory dojit prave
zasahem do ,nasSeho” zakona, o kterém vime, Ze dokonaly neni a v mnoziné
zakonu o komorach je svou trojjedinosti vyjimec€ny. VSechna ostatni svobodna
povolani maji i pfes primarni shodu ve vzdélani (napf. advokati, notafi, exeku-
tofi) komory zfizeny samostatnym zakonem. Zfizeni komory pro nelékarské
obory, které nejsou a nikdy nebyly svobodnym povolanim, je dobrym napadem,
pokud je cilem posilit nejvétsi slabinu demokracie, tedy diktat vétsiny. Ale v ze-
mi s hlubokou tradici nerovnovahy mezi délniky, rolniky a pracujici inteligenci,
kde vzdélavani lékaft a farmaceutl Fidi, popfipadé diktuji zdravotni sestry,
podobny napad nepfekvapuje a bohuzel asi ani nezapadne.

Mgr. MAREK HAMPEL, predseda
predstavenstva Grémia majitelli Iékaren

MUj nadzor na aktivitu nelékarskych profesi, ktera
smérfuje k zalozeni jejich profesni komory, je viceméné
pozitivni. Pfedpokladam, ze cely projekt se nezrodil
pouze v hlavé uzké skupiny aktivnich osobnosti, ale
vzesel z terénu a jeho potieb. Pokud je tomu tak, neni
v demokratické spolecnosti co namitnout. Ze zkuSenos-
ti z prace v ramci Ceské lékarnické komory ale mohu
s jistotou fFici, Zze kolegyné a kolegy nelékafe ¢eka nemalo prace, a to nejen
s vlastnim zaloZenim komory, ale zejména s prabéznou &innosti a vyvazovanim
Gasto partikularnich zajmua jednotlivych skupin v ramci dané profese. Preji kole-
gynim a koleglim z pfipravného vyboru hodné sil a moudrosti.

PharmDr. MARCELA SKRABALOVA, &lenka
predstavenstva Ceské lékarnické komory
Navrh na zaloZeni profesni organizace nelékaft vni-

mam jako legitimni snahu nelékafskych profesi jednak
ziskat pfimy vliv na rozhodovani statni spravy, potvrze-
ny zakonem — pfipominkové misto legislativy, a dale
nahradit statni dohled nad odbornym a etickym vyko-
nem povolani samospravou. Podobné konstituovanou
komorou jiZz disponuje ve svém pravnim fadu drtiva
vétSina evropskych statu. Aktéfi v ¢ele s pani Juraskovou jsou na zacatku ces-
ty k zaloZeni takovéto instituce a stoji pfed nimi zodpovézeni nelehkych otazek:
Jaké bude mit komora pravomoci a kompetence? Bude mit povinné ¢lenstvi, ¢i
pouze povinnou registraci? Dokaze nalézt nazorovy prisecik riznorodych ne-
lékafskych zdravotnickych profesi, kterych je v CR dnes kolem tficeti? Dokaze
ctit nazorovou mensinu, nesklouzne k valcovani minoritnich nazorovych prou-
da? Udrzi si apoliticky charakter a nebude dublovat ¢innosti odborovych orga-
nizaci? Uvidime. Podafi-li se pfipravnému vyboru dovést jednani do zdarného
konce, vznikne zfejmé nejpocetnéjsi komora v CR.
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Evropskeé léekarenstvi a ekonomika

Tento prispévek se zabyva mapova-
nim ekonomické situace v evrop-
ském lékarenstvi na pocatku roku
2012. Podivejme se tedy predevsim
na problematiku DPH, na platby po-
jiStoven, marzi, odménovani i na
existujici liberalizaéni tendence.

PharmDr. Stanislav Havlicek

Dan z pfidané hodnoty

Ceské navyseni DPH o 4 % je stfip-
kem z mozaiky aktualnich zmén v léka-
renstvi EU. Také v Polsku se do roku
2013 zvySi DPH na léky 0 1 % az na ci-
lovych 10 %. Zatimco u nas a v Polsku
DPH na Iéky roste, v zadluzeném Recku
byla DPH na Iéky snizena z 11 % na 6,5
% uz v roce 2011. K poklesu DPH na
léky doSlo v prosinci 2011 také v Tu-
recku, a to z 18 % na soucasnych 8 %.

Platby pojistoven

S novou vladou se ve Spanélsku
zvysily dané v priméru o 4 %, coz pro-
dlouzilo splatnost faktur ze strany zdra-
votnich pojisStoven. Faktury jsou od
vétSiny zdravotnich pojistoven hrazeny
zhruba mésic po splatnosti. Extrémni je
situace jedné mensi pojistovny, ktera
plati 5 mésicl po splatnosti. To ovéem
neni nic proti situaci v Rumunsku, kde
jsou platby pojistoven v prodleni vice
nez 270 dni po splatnosti.

Marze, odménovani

Portugalska viada pfijala do progra-
moveho prohlaSeni zavazek uspofit
20 % nakladl na zdravotnictvi. Prvnim
krokem bylo zavedeni degresivni ob-
chodni pfirazky pocitané z ceny vyrob-
ce bez dané a oddélené pro lékarnu
a distribuci.

Dosud byla v Portugalsku linearni
marze 20 % pro lékarnu a 8 % pro dis-

Portugalsko —

degresivni marze od 2012
Cena / Marze Lékarna Distribuce
Do 5 € 27,9 % 11,2
5-7 € 25,7% +0,11€ 10,85
7-10 € 24,4 % + 0,20 € 10,6
10-20 € 21,9% + 0,45 € 10
20-50 € 18,4 % + 1,15 € 9,2
Nad 50 € 10,35 % 4,6

tributora pocitana z prodejni ceny.
Odhadovany dopad tohoto opatfeni (po-
Citano z cen X/2011) pfedstavuje pokles
marze o0 3,4 % na 24,6 %, coz predsta-
vuje realny pokles pfijmu distributord
a lékaren o 91 miliond eur. Z toho jde 67
milionG eur k tizi I1ékaren a 24 milionl
k tizi distributorG. Primérna lékarenska
marze je pro rok 2012 odhadovana na
17,5 %, coz predstavuje realny pokles
meziro¢né o 2,5 %. VySe uvedené zmé-
ny by mély generovat v roce 2012 Uspo-
ru 51,4 milionu z fondd narodni zdravot-
ni sluzby za uhrady 1€kl na recepty.

Také ve Slovinsku se zacina nahlas
hovofit o snizovani marze distributora.
Ta je v souCasnosti 6,5% a zhruba 2 %
jsou poskytovana lékarnam ve formé
rabatu. SniZeni marze distributorli by
se negativné promitlo do hospodareni
Iékaren pravé ve vysi rabatl z distribu-
ce. Marze |ékéren osciluje mezi 7 a 8 %,
dalSi pfijmy z pojistoven tvofi platby za
Iékarenskou péci.

Zména odménovani lékarenské péce

Zménu ve zpusobu odménovani léka-
ren v Belgii vnimaji 1ékarnici jako pozi-
tivni, zejména proto, Ze diky ni jsou
dopady hospodarské krize do Iékaren-
stvi spiSe neutralni. Belgického pfikladu
nasleduje také Francie. Po sloZitych
jednanich s vladou dojednala Fran-
couzska Iékarnicka komora zménu od-
ménovani lékaren podle belgického
vzoru. Ve vypoctech vychazeli pfede-
vS8im z Castky, ktera tvofi realny pfijem
lékaren z vefejnych financi. Od roku
2005 je prakticky stejna a pohybuje se
kolem 35 miliard eur.

V soucasnosti tvofi pfijem lékaren ve
Francii degresivni marze z ceny vyrob-
ce bez DPH a pevna ¢astka 53 centl za
jedno baleni Iékd od pojistovny. Pacient
neplati v Iékarné zadny doplatek.

V novém modelu jde v zasadé o ukot-
veni minimalni marze, ktera pokryje
naklady na distribuci a skladovani léCiv.
Spolu s odklonem od marze dostanou
pojistovny silngjsi nastroj k vyjednavani
o cenach lécCiv. Ostatni pfijem lékaren
ma byt pfimo za |lékarenskou péci a bu-

Francie — degresivni marze 2012

dou ho tvofit 2 kapitoly: Fee for services
(FFS) — poplatek za sluzby (vydej l1éCiv
a servis) a Pay for performance (P4P)
— platba za dalSi aktivity na podporu
vefejného zdravi. Uhrada sluzeb bude
korespondovat s poctem a odbornosti
Iékarnikl v jednotlivych Iékarnach. Péti-
lety kontrakt na FFS a P4P by mél byt
podepsan na zakladé vyjednavani lé-
karnikl a pojistoven nejpozdéji v brez-
nu tohoto roku a mél by vstoupit v plat-
nost od roku 2013. To s sebou nese ta-
ké masivni upgrade software na strané
Iékaren i platct. Pfechod na jiné finan-
covani s sebou nese samoziejmeé i rizi-
ka. Jakkoliv muze byt makroekonomic-
ké nastaveni neutralni, miize se pohy-
bovat rozdil v pfijmech jednotlivych Ié-
karen o +/-15 %. Pfes vySe uvedené
riziko 1ékarnici velmi stoji o ministersky
podpis pod pfipravenym navrhem.
V pfipadé, ze ke zméné nedojde, pfijde
pravdépodobné dvouleté usili nazmar
a po volbach se bude zacinat znovu.

Liberalizace

Samostatnou kapitolu tvofi zmény
lékarenstvi v Italii. Po pfijeti navrhl
SuperMaria — Maria Montiho o¢ekavaji
italSti |ékarnici otevieni asi 6000 no-
vych Iékaren. Zmény zacnou platit 24.
bfezna 2012.
Prehled dulezitych zmén v Italii:
m Byla upravena demograficka kritéria
pro zfizovani lékaren, nové je mozné
zfidit 1ékarnu na kazdych 3000 obyvatel
bez ohledu na to, zda se jedna o mést-
skou nebo venkovskou oblast.
= Nad ramec vySe uvedeného omezeni
mohou regionalni samospravy povolit
zfizeni nové lékarny na nadrazich, na
letistich, v pfistavech a na odpociva-
dlech dalnic. Vzdalenost od stavajicich
Iékaren musi byt alespori 200 metr(.
Také mohou byt povoleny lékarny ve
velkych nakupnich centrech vzdalenéj-
Sich od stavajicich Iékaren vice nez
1500 metr.
m Provoz |ékaren v obcich s méné nez
1000 obyvateli bude dotovan ze zvlast-
niho fondu Narodni zdravotni sluzby
(NHS). Pfijmy fondu budou tvofit po-

Cena Za 1 baleni do 29,9 € 30-150 € nad 150 €
Marze 0,53 26,1% 10% 6%
% celkového pfijmu 24% 50% 21% 5%
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platky, které odvedou provozovatelé |é-
karen ve méstech jako procento svého
obratu u NHS.

m Provozovatelé |ékaren s velkym obra-
tem u NHS budou povinni zaméstnat
tolik 1ékarnikd, kolik odpovida pozadav-
kim NHS pro jednotlivé velikosti Iéka-
ren (vice nez v soucasnosti).

m VSechny vefejné Iékarny budou moci
upravit oteviraci dobu az na 24 hodin
denné pfi respektovani existujicich re-
gionalnich pravidel tykajicich se otevi-
raci doby — stavajici pravidla tykajici se
oteviraci doby budou povaZovana za
minimalni standard (toto pravidlo je
ovSem povazovano za protiustavni).

m Z(Ostava regulace maximaini cenou,
ale vSechny léCivé pripravky na lékar-
sky predpis mohou byt nabizeny se
slevou pro pacienty.

m V pfipadé umrti majitele 1ékarny maji
dédicové—nelékarnici na prodej lékarny
pouze Sest mésici oproti stavajicim
dvéma letim.

Na zakladé €astych dotaza Statni

Ustav pro kontrolu lééiv (SUKL)
2. ledna 2011 informoval pacienty
i zdravotnické pracovniky o tzv. sou-
bézném dovozu léCivého pfripravku
DETRALEX. Protoze je obecné pro-
blematika soubéznych dovozl a ci-
zojazy€nych Sarzi opredena domnén-
kami a nejasnostmi, je snahou toho-
to ¢lanku problematickou oblast vy-
jasnit.

Co je to soubézny dovoz?

Soubézny dovoz znamena, zZe léCivy
pripravek registrovany v CR, ktery
v tomto pfipadé oznacujeme jako refe-
rencni pfipravek, je mozné nakoupit
a dovézt do CR z jiného ¢&lenského sta-
tu EU za vyhodnéjSi cenu. Soubézny
dovoz Ize uskutecnit pouze po pfedcho-
zim schvaleni SUKL a je mozny pouze
v pfipadé, Ze soubézné dovazeny |éCi-
vy pfipravek je registrovany v ¢lenském
staté EU, ze kterého se soubézny do-
voz uskuteCfiuje, v porovnani s refe-
renénim pfipravkem obsahuje shodnou
IéCivou latku ve stejném mnozZstvi,
shodnou lékovou formu a stejné 1éCeb-
né ucinky.

Pokud jsou splnéna vSechna uvede-
na kritéria, pouzivd se pak soubézné
dovazeny lécivy pfipravek stejné jako
pripravek referenéni. Aktualné je v CR
soubézny dovoz povolen u celkem 39
variant registrovanych a obchodova-
nych IéCivych pfipravki.

Jak vypada Iék dovazeny

v ramci soubézného dovozu?

Protoze soubézné dovazeny IéCivy
pripravek pochazi z jiného ¢lenského
statu a ma obal v cizim jazyce, je nutné
upravit jeho vnéjsi obal (papirova kra-
bi¢ka), pfipadné vnitfni obal (napf. blis-
tr) a vymeénit pfibalovou informaci (PIL).
Uprava obalti se provadi dolepenim
§titk(l, pfipadné Uplnou vyménou vnéj-
Siho obalu, PIL v cizim jazyce se nahra-
di PIL v ¢estiné.

Soubézné dovazeny IéCivy pfipravek

Myty o soubézném dovozu
a lécich v cizojazycném obalu

dostane spolu s povolenim pfidélené
registraéni &islo, kéd SUKL a na jeho
obalu je uveden drzitel povoleni k sou-
bé&Znému dovozu.

Registracni Cislo soubézné dovaze-
ného lécivého pripravku je odvozeno
od registracniho Cisla referen¢niho pfi-
pravku, za které je pfidana pfipona
...IP1I00X/0X, ktera je pfipojena za
bézny tvar registracniho Cisla.

V pfipadé lécivého pfipravku DETRA-
LEX, ktery ma povoleny soubézny do-
voz ze Spanélska, kde je registrovany
pod nazvem DAFLON, je registracni
Cislo soubézné dovazeného pfipravku:
85/392/91-C/P1/001/11. Nazev DAFLON
je uveden na blistrech tohoto pfipravku
(pfelepeno stitkem na blistru), krabicka
je oznaCena nazvem DETRALEX a na
ni je uveden drzitel povoleni k soubéz-
nému dovozu.

Co znamena ,,cizojazyéna Sarze“

lé€ivého pripravku?

Aby byla zajisténa dostupnost nékte-
rych Iék(, je mozné schvalit jejich dovoz
ze zahrani¢ni v jiném nez Cesky psa-
ném obalu. Uvedeni léku s obalem v ji-
ném nez Ceském jazyce, tzv. uvedeni
cizojazytné Sarze nebo cizojazyCného
obalu, se povazuje za odivodnéné pou-
ze v pfipadech, kdy je nezbytné s ohle-
dem na ochranu vefejného zdravi zajis-
tit dostupnost daného lécivého pfiprav-
ku. Timto zplisobem je mozné dova-
zet pouze pripravky, jejichz vydej je
vazan na lékarsky predpis. Kazdé
baleni pfipravku musi byt opatfeno pfi-
balovou informaci v ¢eském jazyce.

Ma se pacient obavat
cizojazyéného nebo soubézné
dovazeného léku?

Jak jiz bylo uvedeno vyse, |éCivy pfFi-
pravek dovezeny do CR v ramci schva-

leného soubézného dovozu, pfipadné
cizojazyCné Sarze, musi odpovidat
prfesné stanovenym podminkam. Ne-
jedna se tedy o nelegalni pfipravek ani
o padélek, ale o registrovany lécivy pfi-
pravek, které splhuje vesSkeré nutné
pozadavky pro celou EU.

Soubézné dovazeny Iék a stejné tak
Iéky v cizojazyéném obalu maji pozado-
vanou ucinnost, bezpecnost a jakost.

Kde jsou k dispozici informace
o soubézném dovozu
a cizojazyénych Sarzich?

Kompletni prehled pfipravku, které
jsou dovazené v cizojazy¢ném obalu
nebo maji povolen soubézny dovoz, je
k dispozici v databazi IéCivych pfiprav-
ki na webu SUKL: www.sukl.cz nebo
www.olecich.cz, a to po zatrzeni filtru
v roz§ifeném vyhledavani ,Lécivé pfi-
pravky s povolenou cizojazy€nou Sarzi*
nebo ,Lécivé pfipravky v ramci soubéz-
ného dovozu*.

V detailu vybraného léCivého pfiprav-
ku dovazeného v ramci soubézného
dovozu jsou uvedeny konkrétni rozdily
mezi soubézZné dovazenym a refe-
renénim pfipravkem. Veskeré informa-
ce jsou dostupné v zalozce zakladni
udaje.

V detailu vybraného |éCivého pfiprav-
ku dovazeného v cizojazyéném obalu
jsou uvedeny podrobné informace v za-
lozce ,Cizojazy¢éna Sarze® v rozsahu:

» datum schvaleni,

* Cislo schvalené Sarze,

* pocCet schvalenych baleni,

* jazyk obalu,

+ datum pouzitelnosti daného Iéku.

Zdravotni¢ti pracovnici i pacienti tak
vzdy maji moznost si oveéfit, zda je dany
Iék v ramci soubézného dovozu nebo
Vv cizojazy¢né Sarzi schvalen.
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265/2008
277/2008
124/2009
299/2009
322/2009
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365/2009

56/2010
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OSVEDCENI K VYKONU
SOUKROME LEKARNICKE PRAXE

udélena v lednu 2012 a zanikla z ledna 2012

Zanikla osvédceni
PhamDr. Zdenék Obr, T. G. M. 623, Choceri
PharmDr. Stanislava Cihlafova, Frymburk 193
Mgr. Pavol Konecny, Janackova 206, Ceska
Kamenice
Mgr. Jana Bartova, Pod Skolkou 511,
Jilové u Prahy
PharmDr. Bofivoj Tomicek, Klasterni nam. 3,
Osek u Duchcova (ZR)
Mgr. Dana Machkova, PoStovni 32, Hostinné
Mgr. Zuzana Prokopova, Brtnicka 1, Jihlava
Mgr. Pavla Vafakova, Nadrazni 529,
HruSovany nad JeviSovkou

PharmDr. Marie Dzuponova, Boh. Némce 371,
Prerov

PhMr. Vladimir Dambrich, Jateéni 48, Praha 7
Mgr. Zuzana Kohlova, Masarykovo nam. 42,
Hefmanlv Méstec

Mgr. Ludvik Pfihoda, Revoluéni ulice 161,
Straz pod Ralskem

PharmDr. Gabriela Janikova, OlSanska 7, Praha 3
PharmDr. Miroslava Skolna,

Dukelskych hrdind 200, Rakovnik

PharmDr. Petra Tuckova, Vinohradska 176,
Praha 3

Mgr. Martina Nahlovska, Seifertovo nam. 698,
Kralupy nad Vlitavou (ZR)

PharmDr. Jarmila Hruba, tf. SNP 637/638,

Hradec Kralové (ZR)

PharmDr. Romana Tuc¢kova, Plzeriska 396,

Kraltv Dvar (ZR)

PharmDr. Monika Groborzova, Nemocnic¢ni 20,
Ostrava

RNDr. Zdenka Hurajova, Puskinova 226,
Frydek-Mistek

Mgr. Renata Mguni, Karla Capka 6, Bruntal
PharmDr. Miloslav Vrzal, nam. Svobody 76, Brtnice
Mgr. Leona Lacova, Palackého 806, Chrudim

Mgr. JindfiSka Slovackova, 8. pésiho pluku 85,
Frydek-Mistek

RNDr. Svatava Gajdorusova, Zatecka 41/4,

Praha 4

aff Daniela KriStofova, Nadrazni 16, Hrochdv Tynec
Mgr. Marie Tumova, Vitézné nam. 13, Praha 6
Mgr. Pavla Sejkova, Vrbka 41/17, Ostrava

Mgr. Véra KareSova, Smilova 405, Pardubice (ZR)
Mgr. Jelena Niklova, nam. 1. maje 11, Chomutov

PharmDr. Karel Fort, Zborovska 1760,
Chomutov (ZR)

Mgr. Alexandr Tomecek, nam. 9. kvétna 42,
Velké Pavlovice

PharmDr. Juraj Matia$, Spojovaci 1345, Trebic

PharmDr. Ludmila Rezni¢kova, Jamborova 57/59,
Brno

83/2010

93/2010
294/2010

348/2010
42/2011
58/2011

74/2011
144/2011

197/2011
198/2011

302/2011
308/2011
328/2011
411/2011

446/2011
448/2011
455/2011

1/2012*

2/2012*

3/2012*

4/2012*

5/2012*

6/2012*

7/2012

8/2012

9/2012

10/2012

11/2012

PharmDr. Pavgl Radek, ul. 5. kvétna 508,
Svoboda nad Upou

PharmDr. Eva Horakova, Zakladatelska 22, Karvina
PharmDr. Ivan Praznovec, Strojirenska 3581,
Havli¢ktv Brod

Mgr. Jana Gajdosikova, Kratka 2, Sumperk

Mgr. Pavlina Janouskova, Videfiska 55, Brno
PharmDr. Nadézda Seidlova, Stroupeznického 6,
Praha 5

Mgr. Olga Sipo$, Frydlantska 244/1, Liberec
PharmDr. Marie Horakova, Skandinavska 2, Brno
RNDr. Karel Brtnik, Radni¢ni 2, éumperk
PharmDr. Alice Kalocova, Opavska 326/90,
Ostrava

Fv’harmDr. Ludmila Reitmeierova,
Ceskomoravska 2420/15a, Praha 9

Mgr Hana Knapova, Bednarfova 1, Brno

Mgr. Michaela Su¢anska, Rorejcova 906, Kolin
PharmDr. Véra Svatonova, Roskotova 1225/1,
Praha 4

PharmDr. Ludovit Benko, Radlicka 117, Praha 5
Mgr. Hana Simova, Radimova 40, Praha 6

Mgr. Jana Kaslova, Podkrusnohorska 2171,
Litvinov

Udélena osvédceni
PharmDr. Pavla Cervinkova, Lékarna U Anny,
Krajinska 270/30, Ceské Budéjovice,
provozovatel: RNDr. Richard Rychlik
Mgr. Ivo JeSina, Lékarna Plus, nameésti SNP 32,
Brno, provozovatel: NYMEDICOMP s.r.o.
PharmDr. Jindfich PeliSek, Novolékarna Jindfichlv
Hradec, Masarykovo nam. 105/I, Jindfich(v
Hradec, provozovatel: Novopharm s.r.o.
PharmDr. Stanislava Cihlarova, Lékarna
PHARMALAND, OC Kaufland, ul. Tovarni,
Cesky Krumlov, provozovatel: EUROPHARM a.s.
Mgr. Renata Mguni, Lékarna Pod Pradédem,
Okruzni 4, Bruntal, provozovatel: ROTBAL s.r.o.
PharmDr. Miroslava Skolna, PampeliSka,
Dukelskych hrdind 2173, Rakovnik,
provozovatel: Rakovnicka Iékarna s.r.o.
Mgr. Ivana Vinafova, Dr.Max LEKARNA,
Na Sadkach 1444, Ceské Budéjovice,
provozovatel: Ceska lékarna, a.s.
Mgr. Hana Janovska, Lékarna Pod Bfectanem,
Palackého 806, Chrudim,
provozovatel: Nowa Invest s.r.o.
PharmDr. Pavel Kurfirst, Ph.D., Lékarna Krajska
nemocnice T. Bati a.s., Havlickovo nabrezi 600,
Zlin, provozovatel: Krajska nemocnice T. Bati, a.s.
Mgr. Lenka Holcova, Lékarna Na Slunci, Brtnicka 1,
Jihlava, provozovatel: PharmDr. Eva Holcova
PharmDr. Radka Rehorova,
Lékarna AVE s.r.o., Kratka 2, éumperk,
provozovatel: Lékarna AVE s.r.o.
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Mgr. Leona Lacova, U Svatého Vaclava,
Nadrazni 16, Hrochiv Tynec,

provozovatel: Nowa Invest s.r.o.

PharmDr. Monika Saterova, Lékarna Albert
Hypermarket, Strojirenska 3581, Havlicklv Brod,
provozovatel: SIJA — obchodni, s.r.o.

Mgr. Dita Volejnickova, Lékarna Jamborova,
Jamborova 57/59, Brno,

provozovatel: JALOMED s.r.o.

Mgr. Alexandra Mazalova, LEKARNA

U ALEXANDRA, Nam. 9. kvétna 790/42, Velké
Pavlovice, provozovatel: AR PHARMACY s.r.o.
PharmDr. Jana Brslicova, HruSovanska lékarna,
spol. s r.o., Nadrazni 529, HruSovany nad JeviSov-

kou, provozovatel: HruSovanska lékarna, spol. s r.o.

Mgr. Katarina Magova, Lékarna Pharmaland,
Stroupeznického 6, Praha 5,

provozovatel: EUROPHARM a.s.

PharmDr. Bohumil Hanak, Dr.Max LEKARNA,
Brnénska 360, Trebic,

provozovatel: Ceska lékarna, a.s.

Mgr. Barbara Watzkova, LEKARNA ALZBETIN,
Alzbétin 22, Zelezna Ruda,

provozovatel: lvan Trejbal

PharmDr. Renata Kurfirstova,

Na Zeleném pruhu, RoSkotova 1225/1, Praha 4,
provozovatel: Lékarna Na Zeleném pruhu s.r.o.
Mgr. Michaela Sucanska, Schlecker Iékarna,
Karlovo nam. 2097/10, Praha 2,

provozovatel: SCHLECKER, a.s.

Mgr. Monika Holbova, Lékarna Vinohrady,
Vinohradska 176, Praha 3,

provozovatel: Multienergo a.s.

PharmDr. Petra Tuckova, Lékarna OlSanska,

Olsanska 7, Praha 3, provozovatel: Multienergo a.s.

PharmDr. Ludmila Reitmeierova, Lékarna
BERYTQOS, Vitézné nam. 13, Praha 6,
provozovatel: AVICENUM s.r.o.

Mgr. Romana Crhakova, Lékarna Cithara,
Ceskomoravska 2420/15a, Praha,

provozovatel: HB Service s.r.o.

PharmDr. Jana Pivonkova, Lékarna Na Nameésti,
Namésti 5. kvétna, Celakovice,

provozovatel: S-pharma s.r.o.

Mgr. Romana Filipova, Lékarna U andéla strazce,
T. G. M. 623, Chocen,

provozovatel: PharmDr. Zdenék Obr

Mgr. JindfiSka Slovackova, Lékarna U Marianského
kostela, Puskinova 226, Frydek-Mistek,
provozovatel: MARIAPHARM spol. s r.o.

Mgr. Jana Machkova, Postovni 32, Hostinné,
provozovatel: Lékarna U zlaté koruny Hostinné
s.r.o.

Mgr. Katefina Dzuponova, Lékarna MD,

Boh. Némce 371, Prerov,

provozovatel: Lékarna MD spol. s r.o.

Mgr. Lenka Tulachova, Dr.Max LEKARNA,
Komenského 1894, Viasim,

provozovatel: Ceska lékarna, a.s.

Mgr. David Cihal, Lékarna Pharmaland,
Skandinavska 2, Brno,

provozovatel: SKY MONG s.r.o.

Mgr. Lenka Herynkova, LEKARNA PHARMALAND,

34/2012

35/2012

36/2012

37/2012*
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= nova lékarna
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Revoluéni ulice 161, Straz pod Ralskem,
provozovatel: EUROPHARM, a.s.

PharmDr. Eva Vykrutova, Lékarna MEDICA,

8. pésiho pluku 85, Frydek-Mistek,

provozovatel: STAVOVSKA s.r.o.

Mgr. Martin Sicha, Lékarna PHARMALAND,

OC Globus, Cernovicka 5430, Chomutov,
provozovatel: EUROPHARM, a.s.

PharmDr. Josef Bakes, Ph.D.,

Ustavni Iékarna Masarykovy nemocnice Rakovnik,
Dukelskych hrdind 200, Rakovnik,

provozovatel: PRIVAMED Healthia s.r.o.
PharmDr. Romana Tuckova, Lékarna MEDINILA,
K. Machové 48, Beroun,

provozovatel: Medinila s.r.o.

PharmDr. Martin Konec¢ny, Lékarna U Jakuba,
Janackova 206, Ceska Kamenice,

provozovatel: Lékarna u sv. Jakuba s.r.o.

Mgr. Jitka Pridkova, Lékarna Nemocnice Breclav,
U nemocnice 1, Breclav,

provozovatel: Nemocnice Bfeclav, pfisp. org.
PharmDr. Monika Groborzova, Lékarna KHN a.s.,
Zakladatelska 975/22, Karvina,

provozovatel: Karvinska hornicka nemocnice a.s.
Mgr. EliSka Revakova,

Lékarna Pod skolkou 511, Jilové u Prahy,
provozovatel: Lékarna — Mgr. Jana Bartova s.r.o.
Mgr. Martina Nahlovska, Lékarna VLTAVA,
Mostni 818, Kralupy nad Vltavou,

provozovatel: NATURMED s.r.o

Mgr. Natalie Zimanova, Dr.Max LEKARNA,
Klostermannovo nam. 26, Zelezna Ruda,
provozovatel: Klatovské zdravi, a.s.

Mgr. Alena Lagova, LEKARNA EUROCLINICUM,
Matice Skolské 1786/17, Ceské Budéjovice,
provozovatel: MEDIPONT s.r.o.

Magr. Irena Kupsova, Lékarna Cil, Rovna 4,
Boskovice, provozovatel: SP-DIAMED PLUS s.r.o.
PharmDr. Petra Sulkova, Lékarna PHARMALAND,
OC Tesco, Podkrusnohorska, Litvinov,
provozovatel: EUROPHARM a.s.

Magr. Richard Prokes$, Novolékarna Tiebic,
Spojovaci 1345, Trebic,

provozovatel: Novopharm s.r.o.

Mgr. Jana Minafova, Lékarna Pharmaland,
Frydlantska 244/1, Liberec,

provozovatel: EUROPHARM a.s.

Mgr. Zuzana Kohlova, Lékarna U Kasny,
Masarykovo nam. 42, Hefmanuv Méstec,
provozovatel: Lékarna U Kasny s.r.o.

Mgr. Marioka Zwakova, Lékarna Globus Ostrava,
Hypermarket Globus Ostrava, Opavska 326/90,
Ostrava-Plesna, provozovatel: Lékarny Lloyds s.r.o.
Mgr. Silvie Karkoskova, Lékarna Krasné Pole,
Vrbka 41/17, Ostrava-Krasné Pole,

provozovatel: KARPA — MED s.r.o.

PharmDr. Karel Fort, Lékarna Na namésti,
nameésti 1. maje 11, Chomutov,

provozovatel: ETANALE s.r.o.

PharmDr. Bofivoj Tomicek, Lékarna Forum Usti
nad Labem, Bilinska 3490/6, Usti nad Labem,
provozovatel: Dinarin, SE

(€Ink)
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PrihlaSovani pouze na www.lekarnici.cz — vzdélavaci
akce — nabidka kurzl pro lékarniky

Ucastnicky poplatek uhrad'te podle pokynu pii pfi-
hlasce, a to bankovnim pfevodem na ucet Cislo: 35—
—7905240297/0100 vedeny u KB, variabilni symbol: ¢len-
ské Cislo Ucastnika, konstantni symbol: 558, specificky
symbol: kod seminafe. Splatnost nejpozdeéji 5 dnl pred
konanim seminare (v hotovosti na misté akce jen v nej-
nutnéjSim pripadé a za zvyseny poplatek).

UNOR
Ct 23. 2. Brno (kéd seminare: 12007)
Farmaceuticka fakulta VFU Brno, seminarni mistnost,
Palackého 1/3, zacatek v 17 hod.
Klinické projevy nezadoucich ucinkl Iéka — léky ovliviujici
CNS.
Lektofi: 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 bodu: 12

So 25. 2. Olomouc (kéd seminarie: 12008)

LF UP, Ustav farmakologie — seminarni mistnost,

Hnévotinska 3, zacatek v 9.30 hod.

Farmaceuticka péce u pacientl s astmatem, CHOPN

a dalSimi onemocnénimi plic.

Lektofi: Mgr. Martin Dosedél, Mgr. Jaroslav Pe¢, Ph.D.,
MUDr. PharmDr. Kamil Rudolf, Ph.D.

Odborny garant: Mgr. Martin Dosedél

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodl: 12

Po 27. 2. Trebi¢ (k6d seminare: 12009)
Narodni dim, Karlovo nam. 47, zacatek v 18 hod.
Klinické projevy nezadoucich ucinku lékl — 1€ky ovliviujici
CNS.
Lektofi: 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 bodu: 12 .
BREZEN

Ct 1. 3. Bfeclav (kod seminare: 12010)
seminarni mistnost Iékarny, Poliklinika Bfeclav,
zacCatek v 18 hod.
Neuropaticka bolest
Lektori: prof. RNDr. Jifi VI¢ek, CSc.,

MUDr. Vladan Rysavy
Odborny garant: PharmDr. Jana Krejc¢i
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

So 10. 3. Hradec Kralové (kéd seminare: 12011)

Farmaceuticka fakulta UK, Heyrovského 1203,

zacatek v 9 hod.

IDS €. 24: Rizika farmakoterapie ve stafi, moznosti

farmaceutické péce

Lektofi: PharmDr. Petr Cerveny, Ph.D, Mgr. Josef Maly,
MUDr. Karel Macek, CSc.

Odborny garant: Mgr. Josef Maly

Poplatek: 350 K&, hotové 400 K&

Pocet bodu: 16

So 10. 3. Olomouc (kéd seminare: 12014)
Regionalni centrum Olomouc, Jeremenkova 40B,
zacatek v 9 hod.
Bolesti hlavy u dospélych
Lektofi: Bc. PharmDr. Ivana Minarc¢ikova, Ph.D.,
doc. MUDr. Petr Vondracek, Ph.D.
Bc. PharmDr. lvana Minarcéikova, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12

Ct 13. 3. Opava (kéd seminare: 12013)

Slezska univerzita, zacatek v 18 hod.

Kazuistiky z 1é¢by déti a adolescentl

Lektofi: PharmDr. Marie Zajicova, Mgr. Luka$ Laznicka,
MUDr. Luka$ Burda

Odborny garant: PharmDr. Marie Zajicova

Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&

Pocet bodu: 12

St 14. 3. Praha (kéd seminare: 12012)

FN Na Bulovce, Praha 8, pavilon gynekologie,

zacéatek v 18 hod.

Kazuistiky s neurologickou problematikou VII. —

Roztrousena skler6za

Lektofi: PharmDr. Mira Hojdarova, Mgr. Jana VinSova,
MUDr. Eva Krasulova

Odborny garant: Mgr. Jana VinSova

Poplatek: 300 K&, hotove 350 K&

Pocet bodu: 12

So 17. 3. Plzen (kéd seminare: 12015)

Fakultni nemocnice — Bory, tf. Dr. E. BeneSe 13, pavilon
¢. 4, 1. p., zacatek v 10 hod.

Neurogenerativni onemocnéni — Parkinsonova nemoc
Lektofi: Mgr. Ladislav Ruman, MUDr. Vojtéch Mach
Odborny garant: Mgr. Ladislav Ruman

Poplatek: 350 K&, hotové 400 K&

Pocet bodu: 20

So 17. 3. Uherské Hradisté (kod seminare: 12019)
EDUHA s.r.o., Studentské nam. 1535, zacatek v 9 hod.
Bolesti hlavy u dospélych
Lektofi: Bc. PharmDr. lvana Minarcikova, Ph.D.,

doc. MUDr. Petr Vondracek, Ph.D.
Odborny garant: Bc. PharmDr. lvana Minar&ikova, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K&
Pocet bodu: 12
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Po 19. 3. Brno (kéd seminare: 12016)
Kounicova 67a, (vySkova budova VUT, v pfizemi vedle
vratnice), zaCatek v 16.15 hod.
Sclerosis multiplex
Lektofi: Bc. PharmDr. lvana Minar&ikova, Ph.D.,
doc. MUDr. Petr Vondradek, Ph.D.
Odborny garant: Bc. PharmDr. lvana Minar&ikova, Ph.D.
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K¢&
Pocet bodu: 12

Ct 22. 3. Znojmo (kéd seminare: 12017)
Hotel Prestige, Prazska 100, zacatek v 18 hod.
Neuropaticka bolest
Lektori: prof. RNDr. Jifi VI¢ek, CSc.,

MUDr. Vliadan Rysavy
Odborny garant: PharmDr. Zora Zoubkova
Poplatek: 300 K&, hotové 350 K¢&
Pocet bodu: 12

So 24. 3. Teplice (k6d seminare: 12018)
Restaurace U Kozi¢ky, Rooseveltova ul.,
zacatek v 9.30 hod.
Rizika farmakoterapie v kazuistikach
Lektofi: Mgr. Pavla Cinglova, Mgr. Renata Kuzelova,
Mgr. Katefina Langmaierova,
MUDr. Petr Tamler
Odborny garant: Mgr. Katefina Langmaierova
Poplatek: 350 K&, hotové 400 K¢&
Pocet bodu: 16

St 28. 3. Praha (kéd seminare: 12020)
Lékarnicka akademie, Rozar¢ina 1422/9, Praha 4,
zacatek v 17.30 hod.

Farmakoterapie kardiovaskularnich onemocnéni
v kazuistikach 1l
Lektofi: PharmDr. Alena Linhartova,

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

Pfihlasovani pouze na www.zeus.vzdelavani-zdravotni-
ku.cz Cislo akce 8013/017/L/11/0702, nejprve provedete
registraci a pak pfihlaseni. Bez pfihlaSeni neni mozné se
seminare zucastnit!

So 31. 3. Plzen (kéd seminare: 8013/017/L/11/0702)
Hotel CD, Plzen, Karlovarska 83, zacatek v 9.30 hod.
Aktualni ockovaci kalendar a nabidka dalSich
komercénich ockovani; Cysticka fibréza — aktualni
péce; Arterialni hypertenze: epidemiologicka situace,
doporucené postupy a novinky v terapii;
Novinky v antitrombotické Iécbé.
Lektofi: MUDr. Alice HruSkova,

prof. MUDr. Jan Filipovsky, CSc.,

MUDr. Jana Hirmerova, Ph.D.
Odborny garant: Mgr. Ladislav Ruman

Pocet bodu: 10

Bez poplatku — Seminar je spolufinancovan Evropskou
unii z Evropského socialniho fondu.

vopeld “
sociin
- fond v CR EVROPSKA UNIE

PODPORUJEME
VASI BUDOUCNOST

OPERACNI PROGRAM ez
o
www.esfer.cz

LIDSKE ZDROJE
A ZAMESTNANOST

stststststststststst

Konference mladych Iékarnika 25. a 26. 5.

zaméreni na farmakoterapii v pediatrii se znacnym zajmem.

Jak ukazuje snimek z loriského ro¢niku Konference mladych lékarnikd, setkalo se

Foto: archiv CCL

Specifika farmakoterapie
v pediatrii Il

Letosni Konference mladych lékarni-
ki (do 35 let, vyjimky povoleny)
25.-26. kvétna v Opavé se bude po-
dobné jako vloni zabyvat tématy
z oblasti terapie déti a adolescentu.

Setkani (patek od 15 hodin do soboty
15—-16 hodin) bude doplnéno o spole-
Censkou Cast v patek vecer. Alternativni
divadlo ,Kapor na scéne” uvede predsta-
veni Mackbeth (opét v komedialnim a in-
teraktivnim duchu).

Zapojte se aktivné! Pro néktera té-
mata jeSté prednasejici chybi: Ne-
bezpedi otrav v détském véku (Blazena
Cagariova, Bratislava), Bolest v pre-
natalnim a novorozeneckém obdobi
(Jozef Macko, Zlin); Novinky v lé¢bé

Pokracovani na dalsi strané
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PokraCovani z pfedchozi strany

bronchialniho astmatu (Jaroslava Ha-
damkova, Opava), Nachlazeni a kaSel
u deéti — uspésnost, ¢i netspésnost léc-
by?, Hunteriv syndrom (Veronika Kraj-
c¢ova, Praha), Autismus, ZneuZivané
latky u teenagerti a adolescentu (po-
hled zevnitf — studentka gymnazia),
Viyznam a postaveni probiotik v pediat-
rii; Diagnéza celiakie u déti (Katefina
Simeékova, Opava), Pristup k pacien-
tam s cystickou fibrézou (ElisSka Tajov-
ska, Praha), IPLP v kardiologii pro déti
(Sylva Klovrzova, Praha), Péce o novo-
rozence, Paracetamol — prinosy a rizika
do budoucnosti?, — privitame i vase
originalni témata.

Prostredi opavského Minoritu poskytuje
konferenci dustojny ramec.
Foto: archiv CCL

Zajemci o aktivni prezentaci necht se
hlasi organizatorovi konference co nej-
dfive, ale nejpozdéji 16. dubna, na adre-
su: m.zajicova@seznam.cz, zajemci
o0 U&ast posluchaéskou na webu CLnK
v oddile Vzdélavacich akci (do konce
dubna). Sledujte si pozvanku na KM2012
na webu, protoze v dobé uzavérky uno-
rového &isla CCL jesté nebylo dost pod-
kladu k uréeni vySe registracniho poplat-
ku (jedname opét o poskytnuti dotace
z fondt ESF). MGzZeme vas ujistit, Ze
udélame vSe pro to, aby byla konference
pfistupna pro kazdého.

Akce je organizovana Lékarnickou
akademii, garantovana CLnK a bude
ohodnocena body v ramci CV.

Organizacni vybor: Marie Zajicova,
Luka$ Laznic¢ka, Veronika Sumpichové,
Alena Petfikova, Drahomira Kubikova.

NAVODY PRO DISPENZACI

Fexofenadin

Mezi novéjsi antihistaminikum, které vS§ak uz naslo
své misto v kazdodenni dispenzacni praci lékarnika,
patfi fexofenadin (Ewofex), podavany hlavné pfi lec-
bé sezdnnich alergickych rhinitid. Byl objeven pfi kli-
nickém testovani a uzivani starSiho antihistaminika
terfenadinu, kdysi registrovaného i u nas — fexofena-
din je jeho aktivnim metabolitem.

Pavodni latka byla asi pred 20 lety celosvétové
stazena z trhu kvdli relativné nebezpeénému neza-
doucimu ucinku — poruchy srde¢ni ¢innosti, prodlou-
Zeni QT intervalu. Fexofenadin tento NU v klinickych hodnocenich nevykazo-
val ani u pacientd, ani u zdravych dobrovolnikl (neovliviiuje draslikové kana-
ly myokardu), byl proto az nasledné uveden na trh a byl asto oznacovan jako
ucinné antihistaminikum nesedativni a nekardiotoxické.

V nékterych zemich je dostupny také ve formé sirupu nebo v rtznych kom-
binacich s dalSimi latkami, které se pouzivaji v |é€bé nachlazeni, napf.
s pseudoefedrinem. U nas je zaregistrovana a dostupna pouze peroralni for-
ma v sile 120 a 180 mg. Podava se 1-2x denné u déti od 12 let a dospélych.
Podle udaji v SPC se nema podavat pod 12 let (v USA je schvalen jiz od 2 let
véku). Jeho indikace jsou klasické alergické reakce, at uz v oblasti respi-
racniho traktu nebo ORL ¢i v dermatologii.

Lékovych interakci nevykazuje pfiliS mnoho, protoze se metabolizuje jen
minimalné v jatrech. Je substratem P-glykoproteinu, na této Urovni je nutné
vyvarovat se jen souasnému podani erytromycinu a ketokonazolu (riziko
dvou- az trojnasobnych plazmatickych hladin antihistaminika). DalSimi riziko-
vymi kombinacemi mohou byt antivirotika lopinavir a ritonavir — pacient,
ktefi je uzivaji, je v8ak minimum. Vylu€uje se téméf z 90 % ZIuci, jen asi 10 %
modi. Zavazné poruchy pfislusnych organt jsou tedy kontraindikaci k podani.
Pro nedostatek zkuSenosti s touto latkou se nedoporucuje uzivani u téhot-
nych a kojicich — jen v nezbytnych pfipadech. Né&které NU, jako jsou bolest
hlavy, ospalost, zavraté, nausea, priijem, bolesti rukou, nohou ¢i zad, sucho
v Ustech, kasel atd., obvykle pfi vy$8im davkovani (vétsina téchto NU se ve
studiich objevovala i v placebové skuping), po delSim podavani odezni.
Neprechazi HEB, proto je vyskyt utlumovych reakci pomérné velmi vzacny.
P¥i zavaznych NU, kterymi miiZze byt paradoxné alergicka reakce na tuto latku
(s projevy lokalnimi i systémovymi), je nutno latku vysadit.

» Uzivat 1-2x denné ve stejnou dobu, zapijet vodou (nejsou vhodné dzusy
pomerancové, grepové ani jablkové, nebot’ snizuji vstfebavani fexofenadinu
— z podobnych dlivodu neni vhodna ani tfezalka).

» Pokud je nutné pouzivat antacida, dodrzet alespon 2 hodiny odstup.

« Je-li planovan alergologicky test (napf. s.c. prick testy), ma se 3 dny pfedem
vysadit nebo prerusit podavani fexofenadinu.

* Vliv na fizeni motorovych vozidel by mél byt minimalni. Pouze velmi citlivi
jedinci mohou mit problémy.

PharmDr. Marie ZAJICOVA
marie.zajicova@nemochnice.opava.cz
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Vyznamneé Zivotni jubileum farmaceutického historika

Zdenek Hanzlicek devadesatilety

Farmaceuticky historik RNDr. PhMr. Zdenék Hanzlic¢ek v minulych dnech
oslavil vyznamné zivotni jubileum. Narodil se 28. ledna 1922 v Plzni. Po stu-
diu a maturité na realném gymnaziu v Praze-Vinohradech 24. kvétna 1941
vstoupil 1. srpna do tyrocinalni praxe ve vinohradské Iékarné PhMr. Stanislava
Plevky. Ukongil ji tyrocinalni zkouskou 17. zafi 1943. Ponévadz byly uzavieny
ceské vysoké skoly, pracoval v Iékarné dale jako sustentant a vysokoskolska
studia farmacie mohl ukonéit az po osvobozeni CSR magisteriem na

Univerzité Karlové 25. zari 1946.

V letech 1946 az 1963 pracoval v lé-
karnach v Litoméficich ,U zlaté koruny*,
v Praze ,U Legie" na Vinohradech, jako
vedouci lékarnik ,U KniZeci“ na Smi-
chové a lékarné ,Na Hrad¢anech“ na
Pohorelci. Od zafi 1963 do srpna 1966
pusobil v Lékarenské sluzbé hl. m. Pra-
hy jako ¢len inventariza¢ni komise a od
zari 1966 do zafi 1972 jako provozni
lékarnik Lékarenského oddéleni KUNZ
StfedocCeského kraje. Poznal tedy Iéka-
renskou praxi po vSech strankach a na
vSech pozicich. Jako zkuSeny farma-
ceut se proto mohl od 1972 uplatfiovat
v organizacné metodickém oddéleni
Statniho ustavu pro kontrolu 1&€iv az do
odchodu do diichodu 1986.

Jeho vztah k historii ho ved| od roku
1956 k =zachranovani |ékarenskych
predmétd z rusenych znarodnénych Ié-
karen v Praze i mimo ni. Shromazdéné
pamatky tFidil, konzervoval a spolu
s nékolika prateli a pochopenim odbo-
rové organizace Lékarenské sluzby
Praha nasel pro né umisténi v uzaviené
Dittrichové |ékarné ,U zlatého Iva“
v Nerudove ulici 32. Zde je také uspora-
dal 1959-1972 do vefejné expozice
pod Stitem ,Museum pharmaceuticum
Pragense®. Na sbéru lékarenskych pa-
matek v té dobé s nim spolupracoval
i Dr. Pavel Drabek. Poradali pfilezitost-
né vystavy v muzeu i pfi symposiich
nebo kongresech.

Zameéreni na farmaceutické pamatky
privedlo Dr. Hanzli¢ka i ke studiu muze-
ologie na brnénské univerzité 1968—
—1970. Na zakladé muzeologické rigo-
rézni prace ziskal roku 1970 hodnost
doktora pfirodnich véd na Univerzité
Komenského v Bratislavé. Svymi pra-
cemi v této discipliné se stal zakladate-
lem védecké farmaceutické muzeologie
v Ceskoslovensku, a jak ukazal jeho
prispévek na Mezinarodnim kongresu

Svymi pracemi se stal zakladatelem védecké farmaceutické
muzeologie v Ceskoslovensku, a jak ukazal jeho prispé&vek
na Mezinarodnim kongresu z déjin farmacie roku 1971 v Praze,
i v mezinarodnim kontextu. Na organizaci tohoto kongresu
v roce 1991 se rovnéz podilel. Jeho ,farmaceuticky tezaurus®
se stal pomuckou pro Fizeny sbér, hodnoceni a tfidéni
a exponovani farmaceutickych muzedlii a je pouzivan i v CFM.

z dé&jin farmacie 1971 v Praze, i v mezi-
narodnim kontextu. Na organizaci toho-
to kongresu v roce 1991 se rovnéz po-
dilel. Jeho ,farmaceuticky tezaurus” se
stal pomuckou pro fizeny sbér, hodno-
ceni a tfidéni a exponovani farmaceu-
tickych muzedlii a je pouzivan také
v Ceském farmaceutickém muzeu.

Dr. Zdenék Hanzli¢ek se podi-
lel i na pedagogické €innosti fa-
kult. Vedl nebo oponoval na 50
diplomovych, pfip. rigoréznich
praci. Podilel se na vzniku, Fizeni
a akcich sekci dé&jin farmacie
Spolec¢nosti pro dé&jiny véd a tech-
niky od 1960 i Ceské farmaceu-
tické spole€nosti od 1969, na je-
jich seminafich, symposiich se
ucastnil védeckymi prednaskami.
Publikoval fadu puvodnich praci
z déjin farmacie (napf. privilegia
prazskych Iékarnikd, déjiny léka-
ren, spolku, biografie). Pfehledné
jsou jeho Prispévky k déjinam
praZzského lékarenstvi, coz jsou
déjiny vSech prazskych lékaren
do roku 1990. Je spoluautorem
ucebniho textu Kapitoly z déjin
ceskoslovenské farmacie, Brati-
slava 1970, a knihy Barokni lé-
karna v Kuksu, Hradec Kralové
1971. Spolu s Dr. Drabkem vyda-
li 2005 velmi uzite€nou pfiru¢ku Farma-
cie ve dvacatém stoleti, obsahujici za-
kladni data k vyvoiji 1éCiv, osobnosti, in-
stituci, spolkt aj. Sbirky jim zalozeného
prazského muzea se staly v roce 1972
podstatnou soudasti Ceského farma-
ceutického muzea v Kuksu. Pfi jejich
instalaci a hodnoceni pfispél podnétny-
mi konzultacemi.

Dr. Hanzlicek je c&estnym clenem
Ceské farmaceutické spole¢nosti, Ces-
ké spolecnosti pro degjiny véd a tech-
niky, a bylo tedy na misté ocenéni jeho
dosavadni vyznamné prace pro ¢eskou
farmaceutickou muzeologii a jeho po-
cténi i Cestnym clenstvim Spolku pro
vybudovani Ceského farmaceutického
muzea. V poslednich letech bojuje se
zdravotnimi obtizemi. Pfejeme mu, aby
nad nimi vitézil. 3

Vaclav RUSEK
(Reprofoto z publikace V. Ruska
a V. Smecky ,Ceské Iékarny*)
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Pocatkem letoSniho roku oslavila
osmdesatiny &estna &lenka Ceské é-
karnické komory RNDr. Jarmila Adam-
cova. Narodila se 23. ledna 1932. Po-
chazi ze Sedlejova u Tel€e. Po absolvo-
vani gymnazia vystudovala farmaceutic-
kou fakultu v Brné. Atmosféru promoce
v roce 1956 pfiblizuje ¢ernobily snimek
z archivu pani doktorky.

Od miladi nepochybovala o tom, ze
chce byt farmaceutkou. Kdyz se v Telci
jako gymnazistka o polednich prestav-
kach setkavala pfi obédech s mistni
magistrou, dychtivé vnimala kazdé slo-
VO 0 praci v |ékarné a jeji touha stat se
Iékarnici se tim jen utuzila. ,Tatinek sice
nebyl proti, ale chtél, abych si svUj za-
jem ovéfila v praxi,“ vzpomina doktorka
Adamcova. ,Pfed maturitou mi proto
vyjednal brigadu u znamého Iékarnika
v Tfesti.“ Pomahala mu jako laborantka

Zustala vérna Opaveé

Jako prvni v republice
pracovala opavska nemocnic-
ni Iékarna s predtisténymi
zadankami, jejichz sortiment
RNDr. Jarmila Adamcova
upravovala spolu s lékafi
jednotlivych oddéleni v duchu
racionalni farmakoterapie.

a velmi se osvédcila. Bylo definitivné
rozhodnuto.

Manzela Jifiho Adamce, rovnéz far-
maceuta, poznala na studiich v Brné.
Vzali se jeSté pfed promoci v roce 1955.
Jinak by v poloviné nechvalnych pade-
satych let, v dobé umistének, nemohli
spole¢né odejit za praci do Opavy — ona
do nemocnicni lé-
karny, on do koma-
rovské Galeny.

V ustavni 1ékarné,
kde pracovala az do
odchodu na zaslou-
zeny  odpocinek
v roce 1990, byla
reprezentantkou
zdravotnicky pojaté-
ho |ékarenstvi. Po
nastupni praxi jako
vedouci oddéleni
zasob a pozdéji i ja-
ko zastupkyné ve-
douciho lékarnika

udrzovala staly kontakt s Iékafi vSech
oddéleni nemocnice i psychiatrické 1é-
¢ebny. Kladla vzdy dlraz na vzajemnou
informovanost a na zasvécenou konzul-
tacni aktivitu. Podilela se také na vydani
jednoho z prvnich receptar v regionu.
Svou ¢innosti polozila zaklady pro praci
dnesnich klinickych farmaceutl.
Doktorat ziskali spolecné s manzelem
v roce 1967 na bratislavské farmaceu-
tické fakulté. Tak jako jeho pani Ustavni
Iékarné, zlstal RNDr. Jifi Adamec vérny
Galené, kde skongil na pozici obchodni-
ho feditele. ,Samozfejmé az po roce
1989, upfesiuje pan Adamec, ktery do
té doby z kadrovych davodd smél v pod-
niku fidit maximalné jednu laborantku.
Po ziskani doktoratu se Jarmila Adam-
cova kromé prace v |ékarné vénovala
intenzivni prfednaskové Ccinnosti. Jako

Alphega lekarna

nejvétsi sit nezavislych lékaren v Evropé
s vice nez 5 000 ¢lenskymi lékarnami

v 6 zemich (Francie, Velka Britanie, ltalie,

Rusko, Spanélsko a CR)
v CR jiZ vice neZ 120 &len(
vice nez 10 let zkuSenosti

Vv

Co s nami ziskate

vySSi ziskovost lékarny
spolecny marketing, zajisténi propagacnich
materlalu a priprava tematickych kampani

ZV|d|telnen| lékarny smérem k pacientlim:
pauentske letaky pro 250 000 zakazniki

- webova prezentace lékarny

- {/yuiitl' silné evropskeé znacky Alphega

www.alphega-lekarn.cz

Projekt skupiny Alliance Healthcare

alphega

lekarna

14




CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU 2/2012

lektorka se ucastnila okresnich seminar-
nich Skoleni Iékarniki a laborantl
v opavském i jinych okresech. V ramci
predatestacni pfipravy farmaceutd pred-
nasela témata z galenické farmacie, kde
se zabyvala napf. problematikou inkom-
patibilit. Byla téz aktivni U€astnici odbor-
nych seminari 1ékarl a sester. Vzhledem
ke své erudici byla v roce 1985 pové-

fena vedenim Stfediska informaci o lé-
Civech a stala se ¢lenkou Komise ucelné
farmakoterapie.

Za svych gymnazijnich let se doktorka
Adamcova intenzivné vénovala atletic-
kym disciplindm — skoku vysokému,
sprintu a vrhu kouli i kulturni Cinnosti
jako Clenka Horackého souboru pisni
a tancu, se kterym se dostala také na

poédium Vinohradského divadla. Diky
této angazovanosti se ji dafilo uspésné
unikat pfed jinak povinnym vstupem do
CSM.

Pani doktorka se i v dichodu stale
zajima o problematiku farmacie a rada
se zuCastiuje akci poradanych opav-
skym OSL.

Ptipravil Vladimir VRBOVSKY

Farmacie a bakalar?

Udalosti poslednich mésict a let farmacii velmi ovliviuji.
Pripravované zakony, vyhlasky a novely zasahnou nas obor
vyraznym zplisobem a my se znovu budeme muset ucit no-
vym pravidlim a pofadkim. Je to v naSem staté a oboru jiz
skoro pravidelnosti, Zze pokud se néco nového zavede, najde
se velka skupina lidi, ktefi s tim nesouhlasi. Kdyz si kone¢-
né zvyknou a zaénou respektovat zavedena pravidla, prijde
nékdo jiny a zavedené systémy se zac€inaji bourat pod tihou

novych nafizeni. Zavedeni 30korunového regulaéniho poplatku, arctg a odpo-
cet regulacniho poplatku jsou toho znamym piikladem. Désim se toho, co nas
jesté vsechno ceka, kdyz si predstavim, kolikrat se jiz véci daly do pohybu
a zménily se, a to jsem v pracovnim procesu teprve tfi a ptl roku.

Na lofiském sjezdu delegati Ceské
Iékarnické komory byl hostem také dé-
kan farmaceuticke fakulty prof. Hrabalek.
Bohuzel byl trochu v pozadi, a to hlavné
z dhvodu soucasné pritomnosti namést-
ka ministra zdravotnictvi Ing. Noska,
Vétsina dotaz(l sméfovala pravé jen na
néj a od toho se odvijela téméF cela
diskuze. Probéhla velice zajimava vy-
ména nazorl a vizi, ale povazoval jsem
za ponékud nestastné pozvat souasné
dvé tak vyznamné, ale pozi¢né rozlisSné
osobnosti do jedné diskuze. Téma, ke
kterému jsme se bohuzel vibec nedo-
stali, jsou bakalafi v oboru farmacie.
Otazka je to aktualni a nejsem si jist,
kdy se opét sejde 160 delegatu z celé
Ceské republiky a dékan fakulty, ktera
na nas kazdy rok chrli polovinu vSech
novych farmaceutd.

Lékarske fakulty své studenty drzi na
fakulté Sest dlouhych let a vSichni vime,
ze zkratit délku tohoto studia by urcité
nebylo spravné. Stejné tak si nedokazu

predstavit zkraceni studia farmacie, at

jiz z pohledu magisterského nebo z po-
hledu farmaceutického asistenta na ffi
roky s titulem bakalar.

Vezméme to ovSem od zacatku
a z rbznych uhld pohledu. Pred nékolika
malo lety, v akademickém roce
2007/2008 byly zruSeny obory farma-
ceutickych laborantli. Navazovalo se

okamzitym prfechodem na obor farma-
ceuticky asistent s titulem diplomovany
specialista. Hodnotit, zda jiz tento pre-
chod byl spravny i nikoliv, je zalezitosti
minulosti. Zavedené principy vyuky
a celého systému se musely upiné
zménit. Drfive stfedoskolské studium,
kde se student mohl udit od samého
zacatku zakladnim navykam prace v lé-
karné. A jak v dnesni dobé muzeme
hodnotit, tento systém fungoval velice
dobre. Jak jsem psal jiz v jiném ¢lanku,
nestydim se cokoliv zkonzultovat s la-
borantem. Nyni ovSem jsou pfijimani
studenti ke studiu ze vSech moznych
jinych obord, jen ne z téch, které s far-
macii nebo jen se zdravotnickym obo-
rem né&jak souvisi. Polozili jsme timto
témér nesplnitelny dkol na bedra téch,
ktefi tento studijni program zastituji
z pozice ucitelt a pedagogu. Tento na-
zor ve mné pretrvaval jesté nedavno.
OvSem v ramci mého dal$iho celoZivot-
niho vzdélavani mé viny osudu donesly
az na VySsi odbornou $kolu zdravotnic-
kou v Praze 1, kde jsem si sam vyzkou-
Sel nékolik hodin jako pedagogicky pra-
covnik. Poznal jsem prvni, druhy i tfeti
rocnik oboru farmaceuticky asistent.
Velice blizce jsem se prostfednictvim
kolegl seznamil se systémem vyuky
a byl jsem velice prfekvapen pretrvavaji-
cim obrovskym zajmem o tuto Skolu

i tim, co vSechno se da zvladnout bé-
hem tfi let studia. Propracovany rozvrh,
nové a vyborné vybavené laboratoie
a hlavné odborny pfistup vSech vyucu-
jicich dava celému systému hlavu a pa-
tu. Prace, ktera zde byla za tak kratkou
dobu vykonana a hlavné aplikovana do
nového systému studia, je k nezaplace-
ni. Studenti pracuji s doporu¢nymi po-
stupy, fesi rlizné situace na Urovni far-
makologie Ci psychologie, kde je hlavni
zamérfeni na praci s pacientem a klien-
tem jako takovym. Rodili mluv¢i vedou
propracovanou jazykovou prlpravu
a jisté vime, ze v lIékarné budou studen-
ti cizi jazyk potfebovat minimalné v kaz-
dém vétSim mésté. Je zde i nabidka
predmétl jako znakova Fe¢ zaméfena
na komunikaci s neslySicim pacientem
v |ékarné, dale kosmetologie, homeo-
patie a fada dalSich. Pfednaseji odbor-
nici, je zde spousta hodin praktickych
cviCeni z pfipravy léCiv, kde si pod trva-
lym dohledem a kontrolou lékarnika vy-
zkouseji pfipravit fadu IPLP. Jsou se-
znamovani i s volné prodejnymi pfiprav-
ky nékterych firem, uli se orientovat
v nabidce obchodnich zastupcl, zkrat-
ka jsou pfipravovani pro svou budouci
profesi teoreticky i prakticky na vysoké
urovni.

Samoziejmé vSechno toto vySe vy-
jmenované by nebylo nic platné, pokud
by se nenasili lidé, ktefi vSe pfevadéji do
praxe a vénuji tomu hromadu Casu. Je
otazkou, kolik si dokazou samotni stu-
denti z predlozenych informaci odnést,
ale pravé propracovanost predmétd po-
skytuje pfilezitost ke stalému opakovani
a dobrému zapamatovani: napf. farma-
ceuticka chemie obratem navazuje dal-
§i hodinou na farmakologii ¢i analyzu
|éCiv. To dava urcité velkou moznost ke
stalému opakovani a dobrému zapama-
tovani. Stejné tak vydejni ¢innost je zde
jiz jako samostatny predmét, na ktery
navazuje okamzita praxe v lékarné.

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovani z prfedchozi strany

Toto napfiklad na farmaceutickych fa-
kultach chybi. V&e se dohani az pulroc¢-
ni praxi, ktera ovSem diky tomu zkratila
v podstaté studium o rok. Pfedpoklady
pro to, aby systém vySSich odbornych
Skol poustél do lékarny odborniky z fad
farmaceutickych asistentll pfipravené,
jsou vysoce naplnény.

A kdyz jsme opét zavedli néco, co by
mohlo na né&jakou dobu fungovat, objevi
se tady otaznik bakalare v oboru farma-
cie. Ale jak jsem zminoval na zacatku,
nedokazu si predstavit, jak by tento sy-
stém fungoval. Jaka Skola bude tyto

studenty produkovat? Farmaceutické fa-
kulty, které nemaji ani dostatek vlastniho
prostoru na souc¢asnou vyuku studenti?
ZruSime vys$si odborné Skoly? Nepfijde
vam to jako plytvani drahocennym ca-
sem a hlavné finanénimi prostfedky?
A kdo tyto lidi zaméstna a jakou budou
mit pracovni napli? Pro¢ by mél nékdo
platit farmaceutickému asistentovi s vy-
sokoskolskym vzdélanim, kdyz bude mit
moznost zaméstnat farmaceutického la-
boranta nebo diplomovaného specialis-
tu. Kdyz dovolime bakalafim (a to si
pfedstavuji ten nejcernéjsi scénar) vyda-
vat |éCivé pfipravky vazané na lékarsky
pfedpis, pro¢ by museli byt v 1ékarné 1é-

karnici asistenti? Odborny zastupce
anebo vedouci 1ékarnik by pfece bohaté
staCil. A Ze bude napsany jen nékde na
ciho vlaku? Staci bakalar na to vSechno
sam? S timto tématem se pohybujeme
na tenkém ledé a ohroZujeme nas obor
vlastni nerozvaznosti a honbou za ev-
ropskymi trendy, které nemame zazité,
a hlavné nas systém na né neni pfipra-
ven. Neni€éme zavedené a fungujici a ra-
déji se nékolikrat zeptejme a diskutujme
0 nasledcich, nez padne dal$i z mnoha
Spatnych rozhodnuti.
Ales NOVOSAD
a.novosad@seznam.cz

TAK TO vIDiM JA: Vazeni pratele, byl jsem u toho

Sedim ve vlaku a cestou do
Prahy si jiz ponékolikaté procha-
zim materialy k pfipadim kole-
g0, ktefi byli pfedvolani na dnes-
ni jednani Cestné rady CLnK.

Zamyslim se nad jejich pro-
hfeSky a nad moznymi pfiinami
a skuteCnostmi, které vyustily
v jednani, za které jsou ,....disci-
plindarné obvinéni, a to pro po-
dezieni ze spachani disciplinarniho deliktu spocivajiciho
v z&vazném poruseni povinnosti &lena Ceské lékarnické
komory uvedenych v § 9 odst. 2 pism. a), b) zakona
& 220/1991 Sh., o Ceské lékarské komore, Ceské stoma-
tologické komore a Ceské lékérnické komore, v platném
znéni, v § 7 odst. 1 pism. a), b) Organizac¢niho radu Ceské
lékarnické komory a v § 1 odst. 1 a 2 Licencniho fadu
Ceské lékérnické komory a v bodé 12) Etického kodexu
Ceské Iékarnické komory, pfisemz dosavadni zjisténi
a shromazdéné dikazy svéd¢i...” ...pravé o daném pro-
hresku.

Zamyslim se nad tim, jaka by méla byt adekvatni reakce
Cestné rady k projednavanému skutku, jaké zaujmout
opatreni Ci jaky udélit trest, také nad tim, jaka bude moje
reakce jako ¢lena k jednotlivym pfipadim. Ale také nad
postojem mnohych, ktefi si fady uloZzené povinnosti prosté
vubec nepfipoustéji, natoz aby svoje pochybeni vysvétlo-
vali ¢lentim Cestné rady, ktefi se sjizdéji ze vSech region(
republiky.

Cestou zpét si znovu vSechny pfipady a situace rekapi-
tuluji. Kdyz se podivam na hrozivé vypadajici citovanou
délku porusenych zakonnych norem, tak v kontextu s pfi-
pady si fikam, co se musi stat, abychom jako Iékarnici
byli disledni, znali a dodrzovali i formalné znéjici povin-
nosti.

V kandidatufe na tuto funkci jsme delegatim podzimni-
ho sjezdu slibovali svédomité zastavani této dulezité role.
Proto si po druhém zasedani Cestné rady dovoluji cténé-
mu auditoriu pfedlozit k zamySleni velmi kratky ucet — dva

Casto se opakujici pfipady: obvinéni odborného zastup-
ce, ktery umoznil vykon povolani lékarnika—asistenta
neélenovi CLnK, a obvinéni odborného zastupce za
vykon funkce bez platného osvédceni.

Uvedené pripady obvinéni jsou lehce prokazatelné, oba
vznikaji z nedbalosti ¢i nedlslednosti, kterou jsou poruse-
na vySe citovana ustanoveni. Oba Ize tedy i ,lehce” soudit
a trestat.

O povinném clenstvi v profesni komore se absolventi
dozvidaji jiz v prubéhu studia, vSichni pak znovu béhem
predatestacni pfipravy — kontrola smérem k nové pfijima-
nym kolegim. Rovnéz povinnost odborného zastupce
pozadat o vydani osvédéeni CLnK k vykonu soukromé
Iékarenské praxe je zmifiovana pfi ziskavani jak odborné,
tak specializované zpusobilosti.

Pfrestoze to vime, mame aktualni informace o nasem
pracovisti? Nezapominame brat v potaz, Zze zmény, které
pfi provozu lékaren provadime sami nebo jsme nuceni je
provést, souvisi nejen s povinnosti zmeény v registraci, ale
také s povinnosti zmény v osvédéeni CLnK?

A pokud si nejsme jisti, nestoji nam za to zvednout tele-
fon nebo napsat kratky e-mailovy dotaz na sekretariat
komory?

Zavérem pro dolozeni trochu statistiky. Lékarnik pracu-
jici v 1ékarné bez &lenstvi v CLnK: v roce 2010 feseno 21
pripadd, v roce 2011 jiz 25 pfipadu; odborny zastupce bez
platného osvédceni: v roce 2010 feSeno 18 pripaddl, v na-
sledujicim roce jiz 29 pfipada.

A kdyz uz jsem u Cisel, tak jen pro pfipomenuti: § 18
odst. 3 zakona €. 220/1991 Sb. uvadi vycet moznych dis-
ciplinarnich rozhodnuti v kompetenci Cestné rady Ceské
Iékarnické komory.

Jsme prece profesionalové, tak by to mélo byt vidét
vSude!

PharmDr. Pavel SKVOR, élen Cestné rady CLnK

P.S. Nebo k té sebereflexi potfebujeme zavedeni veiejné
pristupného seznamu odsouzenych hfi$nikd? Opravdu to
mame zapotrebi?
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Zvérina, J.: Nékteré aktuality v terapii sexualnich dysfunkci
Psychiatrie pro praxi ¢. 1/2012

Sexualni dysfunkce se vyskytuji u sexualné aktivnich jedincli obou pohlavi. Prudky
vyvoj farmakoterapie v této oblasti I€kafe €asto odvadi od psychoterapeutickych a se-
xoterapeutickych postupt. Muzské sexualni poruchy zahrnuji poruchy erekce, od
r. 1998 se pouziva sildenafil, pozdéji tadalfil a vardenafil, objevuji se i nove latky, inhi-
bitory PDE5, napf. v Koreji mirodenafil, udenafil, v Brazilii lodenafil, které vSak pfed-
chozi latky nepredci. DalSi vyzkum slibuje zavedeni molekul agonistl cyklického GMP,
ktery je poslem vazomotorické erotické reakce. Déale se zkouma i intrakavernézni
aplikace kmenovych bunék ¢i angiogenni ristové faktory. U nizké sexualni apetence
se uplatriuji afrodiziaka, zatim se nepodafilo nahradit yohimbin, ale u¢inna jsou rizna
dopaminergni léCiva — ergolinové derivaty, antidepresiva SSRI, sublingvalni apomor-
fin, derivaty melatoninu, androgeny.

Predcasna ejakulace se da resit bud’ lokalnimi anestetiky, nebo systémovym poda-
nim Ié¢iv — klomipramin, SSRI (dapoxetin, jednorazové pred pohlavnim stykem), né-
kdy se pouzivaiji i inhibitory PDES, které trvani styku neprodlouzi, ale umozni opako-
vani. Sexualni dysfunkce u zen predstavuje nizky zajem o sex. Hleda se Zenské
afrodiziakum, stfidavé uspéchy jsou s yohimbinem, selegilinem a kabergolinem. Z no-
vych IéCiv se v klinickém zkouSeni uplatriuje antidepresivum flibanserin ovliviujici
serotoninové receptory. Zkousi se i ovlivnit systém oxytocin-melanokortin. Prvni latkou
je peptid bremelanotid, ktery se testuje i v intranazalni formé. Intranazalni oxytocin
zvySuje sexualni aktivitu muzd i Zen. U Zen se uplatfiuji i androgeny.

Latalova, K.: Farmakologicka lé€ba schizofrenie
Postgradualni medicina ¢. 1/2012

| pfes pokroky ve farmakoterapii zlistava optimalni 1é¢ba schizofrenie stale vyzvou.
Casto jsme svédky neuspokojivych vysledk(i. Dé&leni na antipsychotika prvni a druhé
generace neni pfilis presné, obé skupiny jsou znacné heterogenni. Dodnes zustava
klozapin jedinym antipsychotikem, které ma dikazy o ucinku i u refrakternich pacient.
Incizivni antipsychotika 1. generace (A1G) jsou Uc¢inna v redukci pozitivnich pfiznakd,
sedativni uzijeme tam, kde potfebujeme tlumici efekt. A1G nemaji antidepresivni Uci-
nek. Antipsychotika 2. generace (A2G) jsou velmi heterogenni skupinou, doporucuji se
pro dlouhodobou Ié€bu (olanzapin, risperidon, amisulprid, quetiapin, ziprasidon). Otaz-
kou je, po jaké dobé by méla byt hodnocena ucinnost antipsychotika. Nékteré zdroje
udavaji, Zze hned v prvnim tydnu, jiné az po 4-6 tydnech. Vétsina uginkl pretrvavajicich
po roce podavani se objevuje jiz v prvnim mésici. Podle toho se da i dobfe usuzovat
na neucinnost [éCiva u pacienta, ktery nereaguje na 1é€bu 4 tydny po nasazeni.

I —
Kvapil, M. a kol.: Dlabetologle 2011
Triton, Praha 2011, 285 stran
Kazdoro¢ni publikace kolektivu nasich prednich diabetologu je souborem krat-
Sich stati nejen z oboru diabetologie, ale i z hrani¢nich obort — kardiologie, lipido-
logie a endokrinologie. Zapojili se rovnéz slovensti kolegové. Prvni ¢ast se zabyva
koncepcnimi tématy jako je metabolicky syndrom, diabetes a nadory, postprandial-
ni glykémie, nové trendy v prevenci. Druha ¢ast je
AN OTACE kardiologickym okénkem do diabetologie s tématy:
hypoglykémie a KVS, fibrilace sini a diabetes. Treti dil
je okénkem endokrinologie s kapitolami: hormony
CNS a tukové tkané, rodina hormond CGRP (calcitonin gene related peptide, napf.
amylin). Ctvrta &ast (prof. Rosolova) je o Zivotospravé a pohybové aktivité diabeti-
k. Pata ¢ast zahrnuje novinky ve farmakoterapii — sitagliptin, antikoncepce u Zen
s diabetem, uprava davky inzulinu podle glykémie nalaéno. Sesta &ast popisuje
prevenci a lécbu komplikaci diabetu s kapitolami: diabetes a kost, myty, omyly
a pravdy v soudasné diabetologii, laserova léba diabetické retinopatie. Zhavym
novinkam v oboru je vénovana sedma ¢ast: napf. mytus rezistence k aspirinu, stu-
die SHARP z pohledu lipidologa, neurologa, novinky ze svéta inzulinovych pump.
Osma ¢&ast je analyzou kvality péée o diabetiky v CR pro rok 2011. Devata kapitola
je oteviena k Siroké odborné diskuzi a zabyva se arteridlni hypertenzi u diabetik(
v roce 2011 a vyvojem nazor( na lé¢bu inzulinem u diabetikl 2. typu.

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

edgehog (v prekladu ,jezek")
je genova rodina zahrnujici
u obratlovcU tfi ligandy, Desert

hedgehog (Dhh), Indian hed-
gehog (Ihh) a Sonic hedgehog (Shh)
a dva interaktivni transmembranové re-
ceptory SMO a PTC. Jejich produkty, sig-
nalni proteiny, se ucastni stejnojmenné
signalizacni kaskady hedgehog a blokuji
bunécnou proliferaci.

MOLEKULA
MESICE
Vismodegib

G

//\\

Tyto proteiny funguji jako transkripéni
faktory ovliviiujici genovou expresi apopto-
tickych bunék. Charakteristické pro tuto
aktivaci je nekontrolované Sifeni a nasled-
ny vznik nadoru (Haddley, K., Drugs Fut
2010 35 (5): 379). Zkoumaiji se nyni latky,
které by mohly néjak tento proces ovlivnit.
Prvni latkou pfipravenou firmou Genentech/
[Crusris je vismodegib (GDC-449), ktery
se nachazi ve fazi Il klinického zkouSeni
v 1é¢bé metastatického kolorektalniho kar-
cinomu, malobunééného karcinomu plic,
pokrocilého nadoru zaludku, pankreatu,
meduloblastomu a chondrosarkomu. Jde
o kompetitivniho antagonistu receptoru
SMO. V bfeznu 2011 Genentech oznamil
prvni vysledky faze Il s pokroCilym bazal-
nim bunéén)’lm karcinomem BCC) ktery
nim nadordm. Ukazuji, Zze vlivem vismode-
gibu doslo ke zmensSeni Ié¢enych nadord
u 43 % pacientl s primarnim nadorem a u
30 % s metastazujicim nadorem. Mezina-
rodni multicentricka studie s ndzvem ERI-
VANCE BCC (ClinicalTrials.gov identifika-
tor NCT00833417) zahrnovala 104 pacien-
ty s pokrocilym nebo metastazujicim BCC
u pacientd nevhodnych pro chirurgickou
lébu. Ugastnici studie dostavali 150 mg
vismodegibu peroralné jednou denné.
Pfedbézna hodnoceni bezpecnosti ukaza-
la, Ze nejCast&jSimi nezadoucimi ucinky
byly svalové krecCe, alopecie, zména chuti,
ztrata hmotnosti, Unava, nevolnost, nechu-
tenstvi a prdjem. Klinicky vyzkum zaijistuje
firma Roche. Dne 30. 1. 2012 byl FDA
schvalen jako pfipravek Erivedge®Roche
cps150 mg. Zdroje: internet
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Serial CCL: NOVE REGISTROVANE LATKY

Maligni melanom je nador, ktery
vychazi z pigmentotvornych bunék.
Na jeho vzniku se podili pfedevSim
ultrafialové zareni, a to zejména jeho
UVB slozka. Patfi mezi agresivni for-
my nadorl, jeho incidence roste.
Pfedpoklada se, ze v CR onemocni
v roce 2012 melanomem 2300 lidi,
z toho v metastatickém stadiu IV by
mélo byt zachyceno zhruba 100 lidi
a dalSich zhruba 300 lidi se do meta-
statického stadia dostane z méné po-

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

kroc€ilych stadii (viz Modra kniha na www.linkos.cz). Pfestoze
maligni melanom tvofi jen 5-7 % koznich nador(, je pfi¢inou az
90 % umrti na kozni nadory. Nejcastgji se vyskytuje ve véku
mezi 50-60 lety, nicméné zhruba 25 % nemocnych je mladSich
50 let, coz Cini melanom druhym nejCastéji se vyskytujicim na-
dorem u vékové kategorie pod 50 let.

Stejné jako u jinych nadorl je prognéza ovlivnéna véasnou
diagnézou. Zatimco prognoza pacientll s véasnym zachytem je
dobra (5leté preziti vice nez 90 %), prognéza pacientt s meta-
statickym melanomem je extrémné Spatna (median délky prezi-
ti je 6 mésicq, roku se doziva 25 % pacientl, 5 let preZije 6 %
pacientll). Minimalné 40 let se nedafilo 1é€bu metastatického
melanomu posunout vpfed, Zadna klinicka studie neprokazala
vliv na celkové preziti. V prvni linii je pouzivan dakarbazin, in-
terleukin 2 nebo interferon alfa. Tyto latky vSak nemaiji vliv na
celkové preziti, pouze mirné zvysuji pocet pacientd s odpovédi
na lécbu (20 % pacientl). AZ v poslednich letech se ukazuje, ze
metastazujici melanom Ize do¢asné potlacit imunoterapii nebo
inhibitory signalnich cest (napf. BRAF). Nové je registrovana
monoklonalni protilatka ipilimumab, ktera aktivuje imunitni od-
povéd organismu, a tim posiluje obranu organismu proti malig-
nimu nadoru.

Farmakologické aspekty

Aktivované T-lymfocyty hraji Ustfedni roli v boji organismu
s nadorem. Pro svoji aktivaci vyZaduji 2 synchronizované sig-
naly. Prvnim je antigen-specificky signal zprostfedkovany na-
bidkou antigenu hlavnim histokompatibilnim komplexem anti-
gen prezentujici buriky (MHC) receptordm T-lymfocyt( (TcR).
Pokud je tento antigen rozeznan, musi byt prvni signal potvrzen
dal$im kostimulaénim signalem. V opa¢ném pfipadé muze byt
spustén proces bunécéné smrti. Hlavni kostimulaéni draha zahr-
nuje interakci povrchové molekuly CD80/86 antigen prezentuji-
ci buriky s molekulou CD28 T-lymfocytu. Tlumeni aktivace
T-lymfocytu zprostfedkovava jeho povrchova molekula CTLA-4
(cytotoxic T-lymphocyte-associated antigen-4), ktera ma ve
srovnani s CD28 mnohem vySsi afinitu k CD80/86 (=B7).
Ipilimumab je lidska monoklonalni protilatka anti-CTLA-4
(IgG1kappa) produkovana ovarialnimi burikami ¢inského kfec-
ka rekombinantni DNA technologii. Navazanim ipilimumabu na
CTLA-4 dochazi k vyfazeni inhibi¢niho signalu a T-lymfocyty

resp. imunitni systém zlstavaji maximalné aktivovany, coz ve-
de jednak k pozitivnimu U¢inku na regresi nadoru, jednak k au-
toimunitnim nezadoucim ucinkdm. (Pokud je CTLA-4 molekula
,povédoma*, v &isle 1/2008 CCL byl predstaven abatacept,
fuzni protein CTLA-4 s IgG1, naopak tlumici imunitni systém
a pouzivany u revmatoidni artritidy.)

Ustéleného stavu je dosazeno po 3. davce jednou za 3 tydny.
Distribu¢ni objem je 7 litr(i, biologicky polo¢as je 15 dnu a nijak
se neliSi od dalSich protilatek.

Klinické aspekty
Ipilimumab byl studovan ve dvou studiich faze Ill. Novéjsi
studie srovnavala IéCbu kombinace ipilimumabu s dakarbazi-
nem s IéCbou dakarbazinem samotnym v prvni linii metastatic-

Ipilimumab

kého melanomu, nicméné vysledky této studie diky vysokému
poctu pacient(, ktefi nedostali zamysSlené 4 davky ipilimumabu
(zfejmé diky toxicité dakarbazinu v kombinaci), nejsou tak im-
presivni (prodlouzZeni prfeziti o 2 mésice) a tato studie (zatim?)
neslouzi jako podklad pro indikace v SPC (navic davka 10 mg/
kg 1éCbu ,prodrazuje). Druha studie faze Il studovala pacienty
s pokrocilym melanomem (neresekovatelny stadium IlI & meta-
staticky stadium V), ktefi dostavali pfedchazejici terapii. Ipili-
mumab byl tedy podavan v druhé linii po netuspésné Iécbé da-
karbazinem, temozolomidem, karboplatinou apod. Vzhledem
k faktu, Ze zde neni definovana standardni 1é¢ba, byla pouzita
jako komparator vakcina gp100. Studie zahrnula pfes 600 pa-
cientl. Celkové preziti (OS) vétve s ipilimumabem samotnym
bylo 10,1 mésicl, v kombinaci s vakcinou nebylo pozorovano
dal$i zlepSeni, ve vétvi s vakcinou samotnou byl median OS 6,4
meésice (HR ipilimumab vs. gp100: 0,66, p < 0,003). Ipilimumab
byl podavan v davce 3 mg/kg kazdé 3 tydny celkem 4x.
Ipilimumab je prvni latkou prodluzujici dobu preziti u pokrocilé-
ho melanomu.

Aktivace imunitniho systému s sebou pfinasi i s imunitou
souvisejici nezadouci ucinky. Tézké nezadouci pfihody stupné
3 se vyskytly u 15 % pacientt Ié€enych ipilimumabem. Postize-
na byva kize, gastrointestinalni trakt, jatra a endokrinni zlazy.
Nejcastéji se vyskytoval prajem, kolitida, pruritus, rash, vitiligo,
tyreoitida a zvy$ené hladiny jaternich enzym(. Lze konstatovat,
Ze ¢im vétsi ucinek, tim vétsi také nezadouci ucinky ipilimuma-
bu. Projevy nezadoucich G¢€inkd snizuji kortikoidy, zda se, ze
bez vlivu na vlastni ucinek ipilimumabu.

Lécivy pfipravek obsahujici ipilimumab se jmenuje Yervoy,
vyrabi jej spole¢nost Bristol-Myers-Squibb. Doporucuje se po-
davat 3 mg/kg v infuzi trvajici 90 minut kazdé 3 tydny, celkem
4 davky. FDA doporucuje podavat ipilimumab samotny i v prvni
linii, ne tak EMA (indikace: pouze pFedléceni pacienti s pokroci-
lym — neresekovatelnym nebo metastatickym — melanomem).
Rozhodnuti FDA se jevi ,osvicengjsi“ (chemoterapie obecné
zhorsuje imunitu). Uhrada ptipravku obsahujiciho 50 mg je
navrhovana 120 000 K&, pfi primérné hmotnosti ¢lovéka 75 kg
a davkovani 3 mg/kg vychazi 1 cyklus na 500 tisic K¢&, tzn.
1 pacient stoji zhruba 2 miliony K& (pfi medianu OS zhruba
4 mésice). Pool pacientl je maximalné 400.
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NOVE NEBO MENE ZNAME

LECIVE ROSTLINY:

Bellis perennis L. — sedmikraska obecna, (Asteraceae).
Drobna vytrvala bylina, rozSifena po celé Evropé az po
Kavkaz, zavle€ena do Severni a Jizni Ameriky. VétSinou pro-
vazi lidska sidlisté. V pfipadé sedmikrasky bylo vySlechténo
mnoho velkokvétych okrasnych kultivard, protoZe ¢asto kvete
osm i vice mésicl v roce.

Synonyma: Bellis silvestris auct. non Cyr.

Obecny nazev: Daisy (angl.), Himmelblume (ném.), paque-
rette (franc.), sedmikraska chudobka (Ces.).

Sbirana ¢ast: flos, herba.

Droga: Bellidis flos, B. herba.

Obsahové latky: v kvétech pfedevSim 3 % hemolyticky ucin-
nych triterpenovych saponind, jejichZz sapogeniny tvofi kyse-
lina polygalova (poprvé popsana v druhu Polygala senega)

a bayogenin, dale flavonoidni glykosidy apigeninu (kosmo-
siin), kempferolu, kvercetinu a izorhamnetinu, polyiny (dfive
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Bellis perennis L. —
sedmikraska obecna, (Asteraceae)

polyacetyleny), pre-
devSim deka-4,6-
diynova  Kkyselina
a jeji derivaty vcetné
esterd. DalSimi slou-
¢eninami jsou kyseli-
ny: jable¢na, octova
a Stavelova, popsa-
na byla pryskyfice,
vosk, pro Celed Aste-
raceae typicky poly-
sacharid inulin, hof-
Ciny, sliz, ftfisloviny,
silice a bézné mine-
ralni latky.
Uginky a pouziti:
v tradiénich medici-
nach slouzi droga ke
zlepSeni jaterniho
metabolismu a s nim souvisejicich poruch tvorby a vylu€ova-
ni Zluci, dale k Cisténi krve a 1é¢bé zanétl mocovych cest. Pri
zanétech hornich cest dychacich, véetné astmatu, se uplat-
nuji expektoracni i protizanétlivé ucinky, dale jsou nalevy vy-
uzivany jako kloktadla pfi zanétech v duting ustni. Cerstva
nat je od starovéku soucasti posilujicich salatd. Zevné se
aplikuji odvary ve formé koupeli a obkladl k urychleni hojeni
ran, viedl v€etné bércovych, ekzému, akné apod. Pfi pouziti
Cerstvé drcenych listl na rany se na ucinku vyznamné podi-
leji i enzymy. Obé drogy byvaji soucasti ¢ajovych smési.

Sedmikraska je malo védecky prozkoumana. Dosud byla
experimentalné zjisténa inhibice mnozeni patogennich kvasi-
nek rodt Candida a Cryptococcus u€inkem mono- a bidesmo-
sidickych triterpenoidnich glykosidd. Nadéjné vysledky pfi-
nesly studie prokazujici inhibici nékterych G+ i G- bakterii
ucinkem polyinl, u€inna byla ale pouze deka-4,6-diynova
kyselina a deka-4,6-diyn-1,10-dikarboxylova kyselina.
Zajimavosti je i Utlum aktivity houby Graphium ulmi, ktera je
zodpovédna za usychani jilmd. Nejlepsi vysledky byly dosa-
Zeny s injektazi do mladych strom0.

Své misto ma sedmikraska i v homeopatii pfi IéEbé modfin
a cévnich onemocnéni.

K dispozici je droga i pfipravky k zevni aplikaci.

Davkovani: 3x denné kavovou IziCku k pfipravé nalevu.

Nezadouci u€inky a kontraindikace: nejsou znamy, pro nedo-
statek informaci neuzivat béhem téhotenstvi a kojeni.

Interakce: nejsou znamy

Hlavni zdroje: AISLP, Google Scholar, Hagers Handbuch der
Drogen und Arzneistoffe, Jellin, J.M. et al.: Natural medicines
comprehensive database, vyd.4, Stockton 2002, Liber Herba-
rum Minor, Medline, Pherobase, Plants for a future, Toxnet.

PharmDr. Milo§ POTUZAK
Obrazek a vzorce: autor
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Vzpominka na PharmDr. Pavla Radka, lékarnika z Krkono$

Copak nas Pavel

Patek 6. ledna v podvecer. Vydavam léky poslednim pacientiim tohoto tydne,
kdyz uslySim cinknuti mobilu. PfiSla zprava, jisté nékdo z kamaradd. Neznamé
éislo. Oteviram aplikaci a zGstavam v Soku: Tata Pavel Radek zemfrel ve
stfedu. Katka. Nevéfim svym o€im, citim, jak si Pepka za mymi zady brousi
kosu. Jesté si to odlozila, ale mym nitrem se rozléva horkost a smutek. To
preci neni mozné — Pavel — spoluzak, kamarad a ¢lovék a lékarnik, ktery pro
své pacienty vzdy udélal, co bylo v jeho silach...

Jistota, Ze se na tomto svété uz nepo-
tkdame, je kruta. Upadam do vzpominek
na spole¢né prozita Iéta na fakulté, na
feSeni mnoha technologickych problé-
mu, na Tvé prednasky o fytoterapeuti-
kach, i dlouhé debaty po telefonu
o moznostech je vyuzit u konkrétnich
kazuistik.

Kdy jsme se vlastné vidéli poprvé?
Ano, pfed vice nez 41 roky. V poloviné
zafi 1970, na povinné studijni aktivité
ve stavebnictvi, na stavbé sidlisté Lab-
ska Il. Deset kluk(, budoucich studentl
farmacie v Hradci Kralové navazelo
material, odvazelo sut a bylo k ruce
zednikam.

Ty a Milan jste byli o chlup starsi
a zkusengjsi nez zbyvajicich osm s jes-
t& mokrymi maturitnimi vysvédcenimi.
Vzpominam, Ze uz tehdy jsi byl velmi
pracovity a svédomity. Mél jsi u nas re-
spekt, ktery sis budoval i po praci, kdyz
jsi nas seznamoval s budoucim stu-
dentskym Zivotem a mistopisem Hradce
Kralové. Brzy jsme védéli, kde jsou sta-
ré Koleje v Pionyrskych sadech, kde je
Grado, Ostravanka, kde se fika na
Hradé a Pod vézi.

Vzdy jsi mé&l smysl pro humor a rece-
si, uz tehda vznikly prezdivky, Mara,
Sedous a Kiemilek. Zvlast ta posledni
byla vydarena, nikomu nevadilo, Ze po-
hadkovy Kfemilek je dlouhy a hubeny,
zatimco nas spoluzak je pravym opa-
kem pohadkového. Ale i na Tebe doslo,
trochu pozdéji. N&jak se nam dostal do
rukou clanek z miladeznickych novin,
kde se o Tobé psalo, samoziejmé velmi
pozitivné, a kde Tvoje maminka, kdyz
byla na Tebe tazana, pouzila véty
,Copak nas Pavel®. A tak, kdyz jsme
0 Tobé s kamarady hovoili, zacinalo to
vétou ,Copak nas Pavel. Byl jsi vzdy
spoleCensky a do véci ses vlozil celym
svym Ja. Pozdéji ses podobné stavél
i ke svému povolani. Mél jsi dobré orga-

nizacni schopnosti a vyuzival jsi svého
talentu ku prospéchu vsech.

Po promoci na Farmaceutické fakulté
Univerzity Karlovy v Hradci Kralové
v roce 1975 nastupuje$ do opavské
Galeny, v roce 1977 se vraci$ do lékar-
ny v Upici v Podkrkonosi. V té dobé&
jsme se obcas vidali, jako schopny
a atestovany technolog jsi byl jmenovan
okresnim odbornikem v galenické far-
macii a uspésné jsi zde rozvinul sou-
stfedénou pfipravu IPL. Odborné fizeni
oboru v ramci Trutnovska bylo velmi
dobré a rady koleglim v oblasti Iéka-
renské pripravy byly velmi cenéné. Tva
dalSi Iékarenska praxe byla pferusena
praci na referatu zdravotnictvi Okres-

niho ufadu v Trutnové v pozici vedouci-
ho. V roce 1989 se do Iékarny vracis,
tentokrat ovSem pfimo do Krkono$. Na-
stupuje$ do lékarny U Cerného orla ve
Svobodé nad Upou, kterou jsi v roce
1994 odkoupil a az do své smrti v ni
pusobil. Vétsina z nas, zakl profesora
Kvétiny, mame néjakou slabost pro urci-
ty obor farmacie. Hlavnim smérem
Tvého zajmu v oblasti farmacie byly lé-
Civé rostliny a farmaceuticka technolo-
gie. Témto oblastem jsi
vénoval podstatnou cast
své praxe a sveho za-
jmu. Tvé znalosti botani-
ky a zejména farmako-
gnosie byly témér ency-
klopedicke, dokazal jsi je
v8ak vyborné propojit
s klinickym pojetim fyto-
terapie. Tvé prednasky
o fytofarmacich a fytote-
rapii byly velkym pfino-
sem a posluchadi je sle-
dovali se zatajenym de-
chem. Pro mé jsi byl
a zUstal prototypem far-
maceuta, absolventa
moderni vysoké S$koly,
ktery dokazal syntetizo-
vat své znalosti do kon-
krétniho vysledku. Ma-
zeme Té bez nadsazky
vzit jako vzor pro mlad-
§i generaci kolegu.
Pacientim ses vzdy
snazil vyjit maximalné
vstfic, fada z nich na
Tebe vzpomina jako na
,Svého lékarnika“, lékar-
nika, ktery jim dokazal
s jejich zdravotnimi problémy opravdu
pomoci. Ale nevahal jsi pomahat lidem
i s jejich zivotnim udélem a tézkostmi.

Pavle, dékujeme za vSe dobré. Budes$
nam chybét.

Sedous (RNDr. Vaclav Seda,
kolega a kamarad)
]

Pro mne jsi pak byl ¢lovékem, ktery
mne vychoval, pfivedl mne k oboru,
predaval mi svoje znalosti a zkuSenosti
a vstipil mi hrdost a lasku k farmacii.
Tato, za vSechno, co jsi pro mne i ostat-
ni Cleny rodiny udélal, Ti dékuji. Nikdy
nezapomeneme.

Mgr. Katefina Horaékova-Radkova,

dcera
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de o strom rozsifreny v raznych
oblastech Jizni Ameriky, az 20
metri vysoky. Pouziva se vnitrni
strana kulry nékolika druhti — T. impe-
tiginosa (syn. T. avellanedae), T. ser-
ratifolia, T. heptaphylla, T. chrysantha
(na snimku). V domovské oblasti
jsou druhy rodu Tabebuia nazyvany
Pau'D’Arco, Lapacho, Inka Tee, Ta-
wari.

V lidovém IéCitelstvi se pouziva k te-
rapii nadorovych onemocnéni, desin-
fekci moCovych cest, terapii onemocné-
ni prostaty, poruch traviciho traktu, za-
nétlivych onemocnéni, revmatickych
obtizi, hypertenze, diabetu, neurovege-
tativnich obtizi, neuralgii, koZnich one-
mocnéni, poruch imunitniho systému,
virovych a bakteridlnich onemocnéni
hornich cest dychacich.

Klra obsahuje predevsSim fenolické,
iridoidni, lignanové a isokumarinoveé
glykosidy, naftochinony (lapachol, B-la-
pachon, deoxylapachol, kyselinu lapa-
chovou, tabebuin) a cyklopentenové
dialdehydy.

Terapeutické pouziti kary i extraktu
z ni ziskavaného je velmi Siroké. La-
pacho se vyuziva k prevenci a podpUr-
né terapii nadorovych onemocnéni,
umozniuje lepSi snasenlivost chemo-
a radioterapie. Hlavni latkou zodpovéd-
nou za tyto ucinky je dle fady provede-
nych studii B-lapachon. Kromé pfimého
cytotoxického Uc&inku inhibuje proliferaci
nékterych typl nadorovych bunék, na-
ruSuje G1 fazi bunécného déleni, indu-
kuje apoptozu a inhibuje expresi nékte-
rych protein( a aktivitu enzym0 ucastni-
cich se transkripce. ZvySuje také senzi-
tivitu nadorovych bunék vaci ozareni.

Lapacho pusobi jako desinficiens mo-
Covych cest a traviciho traktu. Vykazuje
antibakterialni U¢inek vici Fadé patoge-
nQ, napf. Helicobacterpylori, Escherichia
coli, Clostridium perfringens. Nebyl vSak
pozorovan zadny vliv na Bifidobacterium
adolescentis, Bifidobacterium bifidum,
Bifidobacterium infantis, Lactobacilus
acidophilus a Lactobacilus casei. VUCi
Staphylococcus aureus (v€etné kmen(
rezistentnich na meticilin), Staphylococ-
cus epidermidis a Staphylococcus hae-
molyticus byl prokazan bakteriostaticky
ucinek.
lapacha byl potvrzen fadou studii, kdy
byla zjis§téna inhibice tvorby PGE,, akti-
vity COX-2, inhibice uvolfovani kyseliny
arachidonové v trombocytech, suprese
bunéc&né proliferace a inhibice proteinki-

.. Tabebuia chrysacantha (lapach)
; vudoli Rio Grande, Bolivie.

Mgr. Katefina Hora¢kova, PharmDr. Pavel Radek

naz zodpovédnych za tvorbu signalnich
molekul zanétlivé reakce. Vodny extrakt
vykazuje imunosupresivni ucinek, kon-
krétné inhibici proliferace a aktivace
T-lymfocytl spojenou s redukci exprese

V kosmetice byva lapacho soucasti
ptipravkl uréenych pro problematickou
plet. Pfi pouziti na kizi reguluje tvorbu
mazu, ve kétici i tvorbu lupd a ovliviiuje
rist a elasticitu vlasa.

CD25 a CD71, vliv na produkci cytokin( PouZzita literatura: u autora
(TNF-a a IL2) vSak nema.

Lapacho vykazuje vyrazny antimyko-
ticky ucinek vi¢i Candida albicans.
Toho se vyuziva zejména pfi zevnim
pouziti drogy pfi kandidéze dutiny Ustni
nebo kuze.

Vénovano pamatce
PharmDr. Pavla Radka
(17.12. 1947 — 4. 1. 2012)

PRECETLI JSME O LAPACHU

Tabebuia impetiginosa dorlista do vysky kolem tficeti metrl a doziva se az 700
let. Mimoradné tvrdé drevo pouzivali stafi Inkové k vyrobé lukd. Dobfe v§ak znali
i [éCivé ucinky vnitfni strany kary a nazyvali lapacho bozskym stromem (tajy); do-
dnes tak ¢ini Indiani Guarani i dal$ich jihoamerickych kmen.

Na védeckém zakladé se lééebnym plisobenim lapacha zacali zabyvat léka-
fi J. A. Pinto a W. Accorsi v roce 1873. Aktivni slozku lapachol izoloval roku
1884 E. Paterno. Jeji chemickou strukturu popsal S. C. Hooker (1896). Synte-
ticky se ji poodarilo pripravit L. F. Fieserovi v roce 1927.

Caj z lapacha se obvykle pfipravuje tak, Ze na jeden $alek pouzijeme vrchovatou
IZicku lapachové kury, kterou po dobu 5—10 minut povafime ve 300 ml vody a dal-
Sich 10—15 minut nechame vyluhovat. K pfipravé a podavani ¢aje z lapacha zasad-
né nepouzivame hlinikové nadobi.

Lapacho poskytuje dievo, které se nazyva ipé. Je velice tézké, jeho hustota
po vysuseni &ini 1 200 kg/m®. Cenénymi vlastnostmi dfeva ipé je trvanlivost
a stabilita. Nejcastéjsi vyuziti nachazi u vodnich staveb, hodi se také na pod-
lahy ¢i bednéni.
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DISKUSNi OKENKO

@ Ceska lékamicka komora

a ples v Ostravé

ane magistie, dovolujame s)
Iékdren v CR | v zahraniér,
jickem v [ékdmach Dale v pf

... aneb co se v minulych dnech také
feSilo na diskusnim féru na webu
komory

CLK > Zdravotni pojistovny > Pro-
vozni omezeni VZP v lednu a unoru
2012

+ Zprava z VZP: V pribéhu ledna
a tnora 2012 piechazi VZP CR na novy
informacni systém. Z technickych divo-
dd v prubéhu migrace dojde k omezeni
nékterych sluzeb a nebude mozno zpra-
covat pfichozi davky za rok 2012, tzn.
davky odeslané pres Portal budou stan-
dardné doruceny do VZP, ale jejich
zpracovani bude do ukonc¢eni migrace
pozastaveno a vystupy z vySe uvede-
nych sluzeb obdrzite nejpozdéji zacat-
kem bfezna 2012. Zaslané faktury bu-
dou standardné proplaceny v plné vysi
s jedinym omezenim tykajicim se léka-
ren — faktury predlozené Iékarnami pro
1. polovinu vyuctovani za leden 2012
budou uhrazeny nejdfive dne 15. unora
2012. Velmi se vam omlouvame za zpu-
sobené komplikace a dékujeme za po-
chopeni. VZP CR. = ) Dé&kuji predem za
jakykoliv validni komentarF k této situa-
ci.

+ Ja tomu rozumim tak, Ze proplacet
faktury budou od 15. unora, ale vracené
Rp., protokoly o chybach a tak budou
davat az od bfezna.

+ Ackoli ma byt dodatkem ve smlouvé
zajisténo uhrazeni faktury ze strany
VZP do 22 kalendafnich dni pfi podani
davky pres portal VZP, nahle si VZP
jednostranné vyminuje, Ze faktura pfed-
loZzena jakoukoliv Iékarnou v CR za
prvnich 14 dni ledna 2012 bude uhraze-
na nejdfive po 15. anoru 2012? Tedy uz
ne do 22, ale za 30 i vice dni? Tedy vice
jak tyden po splatnosti? VZP viditelné
nema penize a obétnim berankem ma
patrné opét byt miCici a zada tak po-
slusné ohybajici obec Iékarnicka. Zaci-
na zpozd'ovani plateb ze strany VZP,
pouze schované za argumenty: 1) pre-

chod VZP na novy informacni systém,
¢i 2) migrace dat na VZP... Co na tako-
vé zhorSeni ekonomické situace Fika
GML?

+ Dékuji za upozornéni, o tomto ozna-
meni jsem nevédél, béhem zitfejSiho
dopoledne budu kontaktovat vedeni
VZP. Jsem presvédcen, ze VZP jedno-
stranné nemuze prodluzovat splatnost,
at jiz jako duvod uvede cokoli. Ma-li
problém kvuli novému informaénimu
systému, pak je to jeji interni zalezi-
tost.

+ Gen. feditele VZP Dr. P. Horaka jsem
kontaktoval a za okamzik bude zvefej-
néna jeho odpovéd.

+ Nyni jde tedy jen o to, zda pouze jed-
notlivé poboCky ZP nezneuzivaji situa-
ce a i Spatny vyklad k tomu, Ze se bu-
dou snazit oddalovat platby, dokonce
i ty, kterych se to netyka.

+ VZP ve VySkové pfiznava zpozdova-
ni plateb, opakované dostavaji z centra
penize opozdéné.

+ VZP Jablonec nad Nisou plati se
zpozdénim 8 dni zatim.

CLK > Farmaceutické firmy, velkoob-
chody > Farmaceutické firmy

+ Pfi vybéru z bankomatu vyjede liste-
Cek, kde stoji, Ze je mozné jej pouzit
jako slevovy kupon 50 K& na Celaskon
Long efekt v Iékarnach sité Pharmaland.
Vazena Zentivo, Pharmalande a Ces-
ka sporitelno, mate to zapotiebi?
Blbnout lidi?

+ Celaskon long efekt je docela dobfe
nahraditelny. Vydam co mame a nové
neobjednam. U spofitelny u¢et nemam.
Obrana sice mala, ale slepou délat ne-
chci.

+ Cozpak vsechny bankovni Ustavy
zblbly?? Po podobném u GMoney loni
jsem zruSila na protest jeden ucet u ni.
Ted podobné pfedvadi spofitelna, aby
nezUstala pozadu.... To je dés.

CLK > Monitoring médii > Otazka
,rozdélavani baleni a rozpocitavani
tablet“ opét oteviena

+ VcCera jsem zcela nahodou pfepnul
televizi pfesné v moment, kdy zacal
pofad Udalosti, komentare. PFi posle-
chu pana Borise Stastného se ve mné
rozlévaly roztodivné pocity, pfedevsim
pak ale znechuceni. Zacal jsem si pfed-
stavovat, jak by asi tak probihala inven-
tura nebo jak by to asi bylo s reklama-
cemi... Co pfibalové letaky? A nikomu
nevadi, ze by i nevidomi pfisli o své
znadeni atd.? Pan Stastny v poradu

demonstrativné oddélil z blistru nékolik
tablet a prohlasil, Ze zase takovy pro-
blém to neni, Ze se Iékarnici boji, Zze
budou muset vice pracovat. Co k tomu
dodat? Napada mé cosi o tom, jak se
kozel stal zahradnikem. Mozna mé uz
ani neprekvapi, ze za ¢as kdosi navrh-
ne, aby Iékarnici kontrolovali, jestli paci-
enti své 1éky spolKli.
+ Populismus vcCera vecer nabral dalSi
level. Tak dlouho jsme chtéli byt, jakoz-
to 1ékarnici, systému zdravotnictvi pro-
spésni a chtéli pfinést néjaké téma ve
smyslu hledani rezerv a uspor, az byl
pfi hledani trvale chybéjicich penéznich
zdroji oprasen demagogicky navrh,
ktery se jiz kdysi svého Casu pokousel
jeden nejmenovany Bc. implementovat
do hlav poslanct v PS, ve zdravotnim
vyboru, i ministrynim zdravotnictvi, kte-
rym tento pan naSeptaval, ve snaze
ziskat pro podobnou zvracenost podpo-
ru natolik, aby se dostala do platné le-
gislativy. PiSe se 13. 1. 2012 a ze stejné-
ho podhoubi opét zazniva nepratelsky
hlas: Zdravotnictvi potfebuje penize.
Lékari potfebuji penize. Politici potfebu-
ji oboji uspokoijit, nebot’ chté&ji byt opét
zvoleni. Lékarnici, jaké nabizite za se-
be Uspory? Odstfihujte tablety z blistr(.
Spole¢ny jmenovatel? Spravni rada
VZP a ODS. Ptam se tedy: Chceme
snad inventovat jednotlivé tablety?
Opravdu chceme byt za Smelinare
a hlupaky? Studovali jsme jednu z nej-
t&z8ich VS proto, aby vrcholem nageho
pfinosu pro spole¢nost a vefejné zdravi
bylo odstfihavani tablet z blistrd?
#+ Ja myslim, Ze mné, i t&m co sem pfi-
dali par radek, Slo hlavné o to, ze nas
doslova urazila ironicka slova B. S., ze
bychom holt méli trochu vice prace, bez
ohledu na znalost na$i slozité a naroc-
né profese (tedy jako vzdy), bez ohledu
na argumenty prezidenta. Snad si vice
kolegu udéla obrazek, jak se s nami
jedna a na nas pohlizi. Je to ponizujici.
#+ A napadlo vibec nékoho, Ze néco
bude stat obal (je nemyslitelné nasypat
to pacientovi do ruky), néco bude stat
vytisténi pfibalaku, a néco taky ta pra-
ce, co s tim bude. Aby se nakonec
soudruzi nedivili, az zjisti, ze takto ex-
pedovany LP bude drazsi nez HVLP.
+ Mimochodem — pfi pfebalovani v USA
ani nahodou neplati v pfebaleném oba-
lu plivodni exspirace léciva — tu vyrobce
pochopitelné garantuje pouze v origi-
nalnim baleni pfipravku.
Pripravuje:
PharmDr. Petr HALTUF
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Lécitelstvi prinosem,
nebo rizikem?

Pfes vyznamné pokroky lékarskeé vé-
dy a bouflivy rozvoj mediciny pretrvava-
ji problémy s diagnostikou nékterych
onemocnéni a rovnéz vysledky lécby
v fadé pfipadu nejsou uspokojivé. Toto
plati zejména u nadorovych onemocné-
ni. Mnoho nemocnych pak hleda rizné
alternativy a snadno uvéfi slibdm nej-
raznéjSich léciteld nabizejicich jim
v téchto situacich zaru¢enou pomoc.

Timto konstatovanim zadina Stano-
visko Védecké rady Ceské lékarské
komory k neovérfenym lécitelskym po-
stupim v onkologii. Uvadi rovnéz, ze
reklama na pfipravky, kterym je pfisuzo-
vana ucinnost v [é¢bé nadorovych one-
mocnéni, je ve sdélovacich prostfed-
cich i za vylohami lékaren, coz posiluje
dlvéru laikl v tyto preparaty. Biologicka
ucinnost takovych pfipravk( nebyla
spolehlivé dolozena, proto jsou distri-
buovany jako tzv. potravni doplfiky, ne-
hrazené zdravotnimi pojiStovnami.
Pfesto je nemocni nakupuji za relativné
vysoké finan¢ni obnosy a nevahaji za-
platit I&Citelim za nejriznéjsi prostiedky
alternativni 1éCby. P¥i stiznostech obca-
nd na doplatky za standardni 1éCiva se
jevi tato situace jako znacné paradoxni.

Stanovisko vyjmenovava stru¢né pro-
stfedky alternativni 1éCby a upozorfiuje
na rizika, ktera mohou onkologickému
pacientovi pfinést. Hlavnim rizikem téch-
to metod je, ze nemocny, ktery pfistoupi
na alternativni léCbu, mize promeskat
vhodny okamzik k zahajeni uc¢inné stan-
dardni protinadorové lécby. Mnoho ,al-
ternativnich metod” ma pfi IéEbé nadoro-
vych onemocnéni nejisty nebo pochybny
ucinek, zasadnim rozdilem mezi pro-
stfedky védecké a alternativni mediciny
je absence dikazl o Ucincich 1éCby.

Pouzivanych metod je cela fada.
Napf. nutricni metodou je ,deprivace
nadoru omezenim jeho vyzivy“ (j. jaké-
si vyhladovéni nadoru), coz patfi k blu-
ddm velmi rozs$ifenym, nebot nador si
opatfi nutné Ziviny i na ukor hostitelské-
ho organismu, ktery s pokracujicim ris-
tem nadoru chatra.

Z manipulacnich metod je ve stano-
visku uvedena mj. akupunktura s tim,
ze muize byt prospéSnym dopliikem
napr. v lIécbé algického syndromu, ale
v lé¢bé vlastniho nadorového onemoc-
néni nema zadné racionalni uplatnéni.

Zdroj: www.lkcr.cz

Jako pred patnacti lety

Na ¢lanek z roku 1997, ktery vysel ve Zdravotnickych novinach, nas upozor-
nila Mgr. Ada Holubova z Lékarny Ada v Litvinové. Jde o rozhovor s tehdej-
$im prezidentem Ceské lékarnické komory Jindfichem Oswaldem mj. o siti
Iékaren, batGzkareni a dalSich tématech, ktera jsou aktualni i po onéch pat-

nacti letech.

Spotfeba |éCiv az do letoSniho roku
stoupala. Prodavalo se i mnoho dra-
hych |éCiv, udajné za vysSSi cenu nez
v zemi vyrobce. Neni to pro lékarnu
dostate¢ny zdroj pfFijma?, zeptal se
Tomas Cikrt.

Na to Jindfich Oswald fika: Pfed ro-
kem a pul bylo u nas pouze asi 40 kon-
krétnich pfipravkd drazSich nez tfeba
ve Francii nebo v Némecku, nyni se to
uz ovSem nestava. Ceny dovazenych
I&Civ jsou nastaveny na 60 az 70 pro-
cent Urovné ceny v zemi vyrobce. My
ale obecné nepreferujeme drahé Iéky.
Naopak pro zvyhodnéni levnych lécCiv
navrhujeme zavedeni diferencované
(degresivni) pfirazky, ktera by zvysila
obrat a ziskovost malych Iékaren. ...
Mala lékarna ale napfiklad na receptu
s penicilinem nebo acylpyrinem ziska
necelé dvé koruny. U levnych [éCiv by
podle nasi predstavy méla byt tedy
marze daleko vy$Si nez soucasna,
u drazsSich daleko niz$i. Nyni ma lékar-
nik z kazdého Iéku zhruba stejné pro-
cento zisku. Nemocnicni I1ékarny, které
jsou témer vSechny statni, pokryvaji ze
svych zisku ztraty svych zafizeni, a to
zcela jisté neni jejich ukolem.

Jindfich Oswald na dal$i otazku, pro¢
by mél Iékarenskou sit regulovat zakon,
a ne pouze trh, odpovédél: Divody jsou
odborné a ekonomické. Je tfeba zajistit
dostupnost IéCiv a soucasné i ,uzivnost®
Iékaren. Samotny trh toho ovSem neni
schopen. Stat navic lékarnickou €innost
pfisné reguluje a kromé hygienickych
predpisl a pravidel pro zachazeni s |éci-
vy zasahuje do tvorby cen I€Civ a limituje
vysi lékarnikovy marze. Nem(ze tedy na
druhé strané nechat Iékarnika napospas
neviditelné ruce trhu, ktery je v tomto
pfipadé jen pseudotrhem. Sit Iékaren je
rozprostfena nerovnomérné. Zatimco ve
velkych méstech jich je prebytek, v ob-
cich se tfemi az Ctyfmi tisici obyvatel se
za soucasnych ekonomickych podminek
Iékarna neuzivi. Pokud je marze az Se-
desatiprocentni, jako je tomu na Zapade,
muUZze se uzivit jedna lékarna i na 3,5 ti-
sice obyvatel. Jestlize u nas primérna
marze vychazi pfiblizné na 18 procent,

nemizeme mit vice Iékaren nez jednu
na Sest tisic obyvatel. Néktefi politici
dokonce doporucuji jesté vice snizit ce-
ny léCiv a marzi Iékarny. Takoveé opatfeni
je hloupé a nevedlo by k usporam, ale
k zavirani lékaren. PreZily by snad jen ty,
které se dostaly do sféry neditelnych
hospodarskych subjektl, jejichz zajmem
rozhodné neni poskytovat ob&anim
zdravotnickou péci.
|

Jak nam napsala Ada Holubova, v je-
jim rodném Litvinové se 23 tisici obyva-
teli se bude brzy otevirat uz osma lékar-
na. A tak uvazuje, jestli ,svou® Iékarnu,
kam v Litvinové-Osadé chodi nemocni
uz Sedesat let, nebude muset po 40 le-
tech své sluzby pacientdm zavfit. Ten
v rozhovoru zmifiovany pseudotrh totiz
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Lékarka pfedepsala Medoram 5mg
1/2 tbl rano a Medoram 2,5mg 1 tbl ra-
no(!). Pacientka tedy musi brat dvé
tabletky, a jesté tu jednu pulit. Pritom
staci brat Medoram 5mg 1 tbl rano...
Pro¢ to délat jednoduse, kdyz to jde tak
krasné slozité. Tento ,bonbonek” nam
poslala Mgr. Leona Stépkova z Lékéarny
Medea v Hrobu.
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Obdobi zkousek na Farmaceutické
fakulté Univerzity Karlovy je ¢as, kdy
je treba sklizet plody naseho studia.
Znalosti nékterych studentd jsou
rychle rostouci (a mnohdy s obje-
mem akcelerované produkce, kterou
by lecktery zemédélec mohl zavidét),
ale stejné tak rychle se znehodno-
cuji a ztraceji. K tomu, aby se roz-
mnozily predevSim znalosti, které
vydrzi dlouho a na kterych se da sta-
vét, je potieba soustavné a dlouho-
dobé péce.

Realny svét ale klade stale vétsi na-
roky nejen na znalosti, nybrz také na to,
jak s nimi umi mladi lidé nakladat. | to-
mu je potfeba se ucit ve vSech moznych
formach, a zde se vice nez kde jinde
hodi angazovanost mimo Skolni lavice.
Také v tomto ohledu mize Spolek ¢es-
kych student(i farmacie (SCSF) poskyt-
nout svym ¢lendim a studentim dosta-
teCné zazemi a vyziti. Kromé pfipravy
na jednotlivé zkousky se ve Spolku
chysta mnoho udalosti na nadchazejici
semestr.

Hned na zacatku tohoto semestru,
konkrétné 2. bfezna, probéhne jiz tra-
diéni XLI. Farmaceuticky ples. V Kon-
gresovém centru Aldis v Hradci Kralové
se tak opét setkaji na jednom parketu
studenti, vyucujici a osobnosti z farma-
ceutické profese i mimo ni. V priibéhu
spoleCenského vecera je pfichystan
program s tanecni hudbou i tombola.
Na tuto vyznamnou udalost vas srdec-
né zveme. Vstupenky na XLI|. Farma-
ceuticky ples v cené 250 K¢ pro necleny
Spolku ¢eskych studentll farmacie si
muzete objednavat na e-mailové adre-
se: SCSF@faf.cuni.cz.

Studenti farmacie se dostanou také

ke kvalitni védecké Cinnosti — a svédky
toho mulzete byt 4. dubna na Student-
ské védecké konferenci. Ugastnici
zde budou prezentovat své dosavadni
uspéchy v biologické, chemické nebo
socialné-technologické sekci. Dvojice
nejlepSich v kazdé sekci pak poméfi
kvalitu svych praci s vitézi student-
skych védeckych konferenci z farma-
ceutickych fakult v Brné a Bratislaveé.

O tom, Ze absolventiim farmacie se
oteviraji Siroké moznosti pracovniho
uplatnéni, se studenti mohou pfesvéd-
Cit 17. a 18. dubna v Hradci Kralové
na jiz tfetim ro¢niku Veletrhu pracov-
niho uplatnéni v mediciné a farmacii.
Tradi¢né se predstavi formou prezenta-
ci a stanku firmy, Iékarny i nemocnice,
a studenti vSech ro¢nikd si tak mohou
udélat vétsi prfedstavu o své budouc-
nosti.

Neleni ani zahrani¢ni oddéleni Spolku
Ceskych studentd farmacie. Zacatkem
unora do Hradce Kralové pfijeli prvni
letoSni ucastnici celosvétového progra-
mu praxi Student
Exchange Program
(SEP), aby zde absol-
vovali ¢ast své povin-
né praxe a dozveédeéli
se vice o Ceské far-
macii i kultufe. Cesti
studenti farmacie jsou
na mezinarodnim poli
znami svymi aktivita-
mi a my doufame, ze
i nadale budeme mo-
ci ukazovat ceskou
farmacii v dobrém
svétle.

Donedavna se me-
zinarodni ¢innost
Spolku Ceskych stu-
dentd farmacie véno-
vala spiSe celosvéto-
vému pusobeni
v ramci International
Pharmaceutical Stu-
dent’'s Federation.
Nyni se nas$ pohled
také stale vice zamé-
fuje na evropskou
asociaci (EPSA), kte-
ra ma nam a také my
ji. mnohé co nabid-

nout. Obrovskym uspéchem je navaza-
ni praxi v primyslu pro studenty, kte-
rymi Spolek Geskych studentll farma-
cie své plsobeni v EPSA zajisté dobre
nastartuje. Individual Mobility Project
je vybornou moznosti pro studenty, kte-
fi by chtéli okusit placenou praxi ve
farmaceutickém pramyslu. Pro firmy je
tak zviditelnénim mezi ambiciéznimi
studenty v zavérecnych rocnicich stu-
dia.

Prestoze hlavnim a zakladnim kame-
nem vysoko$kolského studia je nabyva-
ni védomosti a znalosti, mohou i diky
(nebo prostfednictvim) Spolku ¢eskych
studentl farmacie studenti své znalosti
dale prohlubovat a upotiebit v praxi.
| toto z nich déla o néco vice konkuren-
ceschopné na trhu prace v mezinarod-
nim meéfitku, at uz se rozhodnou pro
uplatnéni v jakékoliv vétvi Sirokého obo-
ru farmacie.

Lukas DUSEK,

tajemnik Spolku ¢eskych
studentl farmacie

www.scsf.cz

hiteny de bude honat
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Poklidny rozjezd nového kalendar-
niho roku, ktery byva ve znameni
zkouskového obdobi a fakulta po
vétSinu ¢asu zeje prazdnotou, nahle
vystridaly studentské protesty proti
reformé vysokych skol. Kromé stu-
dentt ze vS§ech brnénskych univerzit
se i studenti VFU pridali 1. anora
k protestnimu pochodu.

l_J BRNO m

Podepsali rovnéz otevieny dopis
pfedsedovi viady, ¢imz vyjadfili své vy-
hrady proti pfedkladanym vécnym za-
méram. Otazkou zlstava, zda nas tyto
nepokoje budou provazet celym letnim
semestrem.

Cim si ovéem mizeme byt jisti, je
skute¢nost, Ze clenové Unie studentl
farmacie rozhodné& nebudou zahalet
a jiz nyni chystaji fadu zajimavych
a povétSinou tradi¢nich akci. Rok co rok
tretaci slavi po¢atkem semestru Uspés-
né zdolanou polovinu studia Farmaceu-
tickym pdlenim, a letos tomu nebude

Ceska farmaceuticka spole¢nost
CLS JEP

Spolek moravskoslezskych
farmaceutd poradaji

CIl. prednaskovy vecer

Uskutecni se
14. bifezna 2012 v 18.30 hodin
ve velkém sale Domu techniky
v Ostravé-Marianskych Horach.

Téma:
Therapeutic drug monitoring
v klinické praxi, pfednasi doc.
MUDr. Milan Grundmann, CSc.,
Ustav farmakologie
LF Ostravské univerzity

4 body v CV, 1 kredit pro FA

Co nas ¢ceka na FaFce v Brne

jinak. Muzete je pfijit podpofit 6. bfezna
na Faval.

Hned par dni poté, 16. bfezna, se
uskute€ni jedna z naSich nejvétSich
akci — XVII. ples farmaceutd, a prvni
jarni mésic zakon&ime ve spolupraci se
spole¢nosti Zentiva pfednaskovym od-
polednem Zentiva predstavuje, tento-
krate za ucasti profesora Cyrila HOs-
chla.

Duben byva zaméfen spiSe na stu-
denty poslednich ro¢nikl, pro které
chystame na 4. dubna seminaf Pra-
covné-pravni vztahy a predevsim Job-
Fair — Veletrh pracovnich pfilezitosti.
Na této akci mohou jednotlivé firmy &i
Iékarny prezentovat samy sebe, pfed-
stavit své plany do budoucna a prede-
vS§im nabidnout nastavajicim absolven-
tim volné pracovni pozice, popfipadé
moznost ziskani zkuSenosti v ramci od-
bornych praxi. V minulych letech jsme
na JobFairu mohli pfivitat napf¥. zastup-
ce ze spoleCnosti Zentiva, Lékarny

Lloyds, Ceska lékarna nebo ContiPro
Group. Pochopitelné udalost je otevre-
na jakémukoliv subjektu, ktery je scho-
pen absolventovi farmaceutické fakulty
nabidnout praci, a proto v pfipadé za-
jmu se zucastnit prosim kontaktujte za-
stupce USF.

V poloviné dubna také probéhne fa-
kultni kolo Studentské védecké konfe-
rence, kde se mohou studenti podélit
s ostatnimi posluchaci o vysledky své-
ho védeckého badani. NejlepSi z nich
budou ocenéni Cenou dékana a postu-
pem do nadnarodniho kola, které se
uskute€ni zaatkem kvétna v Praze.

Z dalSich akci, které chystame, mu-
zeme jmenovat mezi studenty velice
oblibeny FaFal, promitani Filmového
klubu nebo akci pfipravovanou spolec-
né se studenty Lékarské fakulty MU.
Ale o tom podrobnéji zas pristée.

Hana LANDOVA
prezidentka USF

it

Unie studentii farmacie a dékan FaF VFU Brno Vis zve na

ktery se kona 16. bi'ezna 2012 od 19,00
v kulturnim domé Semilasso (Palackého tiida, Brno)
K tanci a poslechu hraji Trio Bene a cimbalova muzika Pajtas

esimeississ. Rezervace vstupenek od 20. inora do 14. biezna na e-mailové adrese

Cena vstupenek: 230,- na sezeni/180,- na stani

usfkultura@seznam.cz

Pozvanka na valnou hromadu

Dne 21. bfezna se v prostorach Farmaceutické fakulty UK v Hradci Kralové usku-
tedni valna hromada Spolku pro vybudovani Ceského farmaceutického muzea.
Ugastnici vyslechnou zpravy: o &innosti Sp VCFM, o &innosti CFM, o hospodareni
spolku v roce 2011 a zpravu Dozor¢i rady za rok 2011. Bude projednan navrh roz-
poctu spolku pro rok 2012 a akce spolku a muzea planované pro letosni rok.

Spolek pro vybudovani Ceského farmaceutického muzea byl zaloZen v roce
1992. Jeho poslanim je pfispivat k vybudovani, provozovani a vSestrannému vyuzi-
ti CFM jako spole&né stavovské instituce udrzujici pamatku a tradici farmaceutické
profese v CR a sdruZovat jeji pratele. Ma témé&r dvé stovky &lend.
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Racionalni ucinky lecitinu

Vedouci lékarnice/lékarnik mj. dba na odbornou
uroven svych stfedoskolsky a vysokoskolsky
vzdélanych kolegyn a kolegu. Je také odbornym
lidrem a stimuluje odbornou zdatnost a dovednost
kolektivu. Zvlasté aktualni muize byt potieba zvy-
Sovani odborné urovné v oblasti volného prodeje.

Mgr. Tomas Volny

Lecitin je nejcastéji charakterizovan
jako komplex v acetonu nerozpustnych
fosfolipidd (zejména fosfatidylcholinu,
fosfatidylethanolaminu, fosfatidylserinu
a fosfatidylinositolu). V praxi pouzivame
vajecny lecitin, ktery obsahuje asi 69 %
fosfatidylcholinu a 24 % fosfatidyletha-
nolaminu nebo Castéji sojovy lecitin ob-
sahujici asi 21 % fosfatidylcholinu, 22 %
fosfatidylethanolaminu a 19 % fosfati-
dylinositolu. Lecitin aplikujeme jako
emulgator v intramuskularnich, intra-
venoznich injekcich, ve formulacich pa-
renteralni a enteralni vyZivy, ale také
jako biologicky aktivni slozku v dopli-
cich stravy.

Lecitin ma velmi dobrou biologickou
dostupnost. Mimo jiné to potvrzuje pla-
cebem kontrolovany klinicky experi-
ment, kde byl vrcholovym atletim 1 ho-
dinu pred tréninkem peroralné podavan
lecitin (s 90% obsahem fosfatidylcholi-
nu) v denni davce 0,2 g lecitinu na kilo-
gram télesné hmotnosti a byl sledovan
vyvoj plazmatické koncentrace cholinu.
V placebové skupiné byla po tréninku
plazmaticka koncentrace cholinu snize-
na pramérné o 16,9 %, naopak ve sku-
piné uzivajici lecitin doSlo k signifikant-
nimu zvySeni plazmatické koncentrace
cholinu primémé o 26,9 %. Suple-
mentace lecitinu je racionalné spojova-
na s modulaci hypercholesterolémie.

K nejnovéjsSim klinickym ddkazim ma-
Zeme fadit randomizovanou, dvojité za-
slepenou, placebem kontrolovanou stu-
dii, ve které bylo 30 dobrovolnikim ve
véku 58-70 let s diagnostikovanou hy-
percholesterolémii denné po dobu 1-2
mésicu podavano 500 mg sojového le-
citinu (s obsahem 22 % fosfatidyletha-
nolaminu a 68 % fosfatidylcholinu)
v 500 mg sojového oleje, u placebové
skupiny nedoS$lo k signifikantni zméné
plazmatickych hladin LDL cholesterolu
a celkového cholesterolu, naopak u le-
citinové skupiny doSlo jiz po prvnim
mésici uzivani k signifikantnimu pokle-
su plazmatickych koncentraci LDL cho-
lesterolu a celkového cholesterolu.
Vyraznéjsi signifikantni pokles (o 10—
—18 %) plazmatickych hladin celkového
cholesterolu popisuji klinické studie
s rznou vypovédni hodnotou, kde dob-
rovolnici po dobu 2—-11 mésicd denné
uzivali 20-30 g sojového lecitinu. Je
zde evidentni rozdil v podavané denni
davce lecitinu. Nutno v8ak doplnit, Zze
autofi podavajici vy$si denni davky ne-
vénovali dostate¢nou pozornost specifi-
kaci chemické kvality podavaného leci-
tinu (prozatim nevime, zda ma zastou-
peni jednotlivych fosfolipidd vliv na bio-
logickou uginnost), néktefi také dosta-
te€né neeliminovali modulacni aktivity
sojového proteinu a sojovych izoflavo-

~POHAD,,
% pro
dospélé

po0

nu. Lze se vSak shodnout na nazoru, ze
pro vyznamnéjSi pokles plazmatickych
hladin cholesterolu je pro peroralni su-
plementaci racionalnéjsi doporuceni
spiSe vysSich dennich davek lecitinu.

Dobfe popsané jsou kombinace fy-
tosterolu/fytostanolu s lecitinem, kde
lecitin pIni pouze ulohu pomocné latky
stabilizujici aplikaéni formu fytosterolu/
fytostanolu (koloidni napoj s nizkym ob-
sahem tukd, tablety s rychlym uvolné-
nim disperze). Pomérné oblibené jsou
aplikaéni formy napoju, které se pfipra-
vuji z premixd s vyznamnym obsahem
lecitinu. Zde je zvlasté nutné eliminovat
stabilitni rizika spojena se snadnou per-
oxidaci lecitinu. Suplementaci fosfolipi-
dd zménénych peroxidaci nelze pova-
Zovat za prospésnou. Jejich peroxidace
a rozklad jsou stimulovany slune¢nim
a jinym ionizaénim zafenim, tepelnou
zatézi (> 100 °C) a extrémnimi hodno-
tami pH. Lecitin je povazovan za pre-
kurzor neurotransmiteru acetylcholinu.
Minimalné ve tfech kvalitnich klinickych
studiich byl sledovan vliv dlouhodobého
uzivani 20-25 g lecitinu (s 90% obsa-
hem fosfatidylcholinu) na kognitivni
funkce a kvalitu zivota senior (starSich
55 let). Autofi sledovali signifikantni
zlepSeni nékterych kognitivnich para-
metru, k signifikantnimu zlep3eni senil-
ni demence Alzheimerova typu vSak
nedoslo. Sestitydenni uzivani vy$$ich
dennich davek lecitinu u probandu s di-
agnostikovanou jaterni steatézou vyvo-
lalo statisticky vyznamné a progresivni
zlepseni.

Reference jsou uloZeny u autora.

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

Ilustrace:{OndrejjFischer; i ._
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VYZNAMNA JUBILEA
unor 2012

75 let

Mgr. Véra Hlohovska
(OSL Usti nad Labem)

70 let

Mgr. Zdenka Matyaskova
(OSL Znojmo)
PhMr. Zuzana Pitlova
(OSL Uherské Hradisté)

Mgr. Helena Badalcova
(OSL Liberec)
PharmDr. Anna Fejtkova
(OSL Karvina)

Mgr. Marie Gregoficova (OSL Opava)
RNDr. Dagmar Hlavackova
(OSL Liberec)

Mgr. Helena Hoblova (OSL Trebic)
PharmDr. Jifi Klobuc&ar
(OSL Praha 10)
PharmDr. Zdenék Kroupa
(OSL Olomouc)

Mgr. Miloslava Némcova
(OSL Havli¢kiv Brod)

Mgr. Helena Pecova (OSL Praha 4)
RNDr. Jifi Richter
(OSL Brno + Brno-venkov)
Mgr. Eva Tomankova
(OSL Sumperk + Jesenik)
PharmDr. Jifi Zich
(OSL Rychnov nad Knéznou)
Mgr. Eva Zychova (OSL Kladno)

PharmDr. Blanka Coufalova
(OSL Ceska Lipa)
PharmDr. Lenka Cvejnova
(OSL Nachod)

Magr. Olga Dolezelova
(OSL Ceska Lipa)

Mgr. Zina Filova
(OSL Brno + Brno-venkov)
PharmDr. Ladislava Hostickova
(OSL Strakonice)

Mgr. Zuzana Kohlova (OSL Chrudim)
Mgr. Hana Kvétoriova (OSL Kladno)
Mgr. Lenka Lindrova (OSL Nachod)
PharmDr. Marie Lipova
(OSL Novy Ji¢in)

Mgr. Leo$ Marecek
(OSL Havlickav Brod)
PharmDr. Eva Mitrova (OSL Plzen)
PharmDr. Marie Ondrackova
(OSL Uherské Hradisté)
PharmDr. Helena Simonova
(OSL Mlada Boleslav)
PharmDr. Miroslav Stécha
(OSL Pelhfimov)

Mgr. Ivana Tomaskova
(OSL Domazlice + Tachov)
Mgr. Marie Zem¢ikova (OSL Zlin)

Uprimné blahoprejeme! (¢Ink)

Béh pro radost a kondici (V.)

Cilem kazdého tréninku je zlepSeni vykonnosti. Sklada se vlastné z faze zaté-
ze a odpocinku, pfi némz dojde nejen k regeneraci organismu, ale i k jeho
adaptaci a pripravé na novou zatéz (superkompenzace). Tréninkem se zkva-
litiuje schopnost svalové prace, coz se projevi zvétSenim poctu i velikosti
mitochondrii v buiikach, zmnozenim kapilar (cévy max. 0,5 mm dlouhé), které
pres svoji sténu zasobuji buriky, zvySenim mnozstvi aktivniho tuku ve sva-

lech a zasob glykogenu.

Kazdému c¢lovéku je ale dan pomér
mezi €ervenymi svalovymi viakny (typ |
— procesy oxidativni, stahuji se pomalu,
dobfe prokrvena, vhodna pro vytrva-
lostni praci, prechodny typ Il a — oxida-
tivné — glykolyticky) a bilymi (typ Il b —
glykolyticky, rychlé smrsténi, anaerobni
prace), ktery urCuje miru zapojeni tuko-
vého a sacharidového metabolizmu,
a tim délku bézecké trati, ktera nejlépe
vyhovuje jeho moznostem.

Pfi provadéni jakékoliv sportovni akti-
vity je dobré mit néjaky duvod a cil.
Pokud jde o Stihlou linii a pocit fyzicke
a dusevni pohody, sta¢i kombinovat
nezavazny jogging s dalSimi aktivitami.
Mnohym se ale Casem vynofi otazka:
»~Jak jsem na tom doopravdy?“ Zaénou
si vést tréninkovy denik, zapisovat tré-
ninkové €asy a tepové frekvence nebo
se Ucastni zavodu na pfesné zmérené
trati. Pro orientaci ve zméti tréninko-
vych pland bych rad uvedl nékolik po-
znatk( z tréninku zavodnik( od 800 m
po maraton. Ti dnes kombinuji dvé me-
tody, jednak od Arthura Lydiarda (za-
kladatele joggingového hnuti), zalozené
na velkych objemech (az 160 km tydné)
prevazné souvislého aerobniho béhu
(i stfidavého nebo stupfiovaného usili),
a pfipravy Emila Zatopka, ktery pouzi-
val intervalovou metodu, pfi niz stfidal
useky béhané v urcitém tempu s useky
proklusanymi, slouzicimi k ¢aste¢nému
zotaveni, napf. 20x400 m s meziklusem
200 m. Dnesni znalosti ukazuji, ze ke
zlepSeni vykonu vede pfedevsim schop-
nost bézet aerobné (ij. bez kyslikového
deficitu) pfi vySSich tepovych frekven-
cich.

Zakladem planu je cyklizace, tj. stfi-
(regeneracni klus, jogging) jiz v ramci
tydenniho mikrocyklu. Také béhem mé-
sice se stupnuje narocnost, ale Ctvrty
tyden v ném je regeneracni. Ro¢ni cyk-
lus zacina v naSich zemépisnych S§if-
kach v zimé dlouhymi pomalymi béhy
trvajicimi 1-2 hod., pro zlepSeni obec-
né vytrvalosti (OV). Postupné se nékte-
ré jednotky zkracuji a zrychluji na aro-

ven tempové vytrvalosti (TV). Ziskana
uroven OV se béhem roku udrzuje as-
pon 1x tydné zafazenym joggingem.
Zavodni tempo (specialni tempo — ST),
ale i tempovou rychlost (TR) si v sezéné
nacvicuji intervalovym tréninkem. Pravé
v téchto pasazich je vhodné zaradit
i atletickou abecedu zaméfenou na op-
timalni uvolnénou techniku béhu, vcet-
né dychani. Velky diraz daval Lydiard
na silovou vytrvalost, rozvijenou vybi-
hanim rdzné strmych kopcl bez zatéze,
celoro¢ni posilovaci cvi¢eni a jako pro-
tivahu posilovanim zkracovanych svalo-
vych partii i jejich protahovani.

Pro kondiéniho bézce (zatim), bez
zavodnickych ambici, bude zakladem
planu orientace na béh v aerobnim rezi-
mu, s tepovou frekvenci v rozmezi 60—
85 % TF max., podle vypoctu uvedené-
ho ve IV. pokracovani. Je dobré se po-
stupné dopracovat k mésicni kilometra-
Zi 80—100 km a tydné ke 3—4 tréninko-
vym jednotkam.

Milos POTUZAK

XVI. pracovni den KF

Sekce klinické farmacie Ceské farma-
ceutické spoleénosti CLS JEP a Ceska
odborna spole¢nost klinické farmacie
CLS JEP vas srdeén& zvou na XVI.
PRACOVNI DEN KLINICKE FARMA-
CIE, ktery se uskute¢ni v patek 1. 6.
2012 od 9 do 15.30 hod. v Lékarském
domé (Sokolska 31, Praha 2). Jeho
hlavnim tématem bude Farmakoterapie
infekénich onemocnéni.

Prihlasky k volnym sdélenim mohou
zajemci zasilat Mgr. J. Gregorové na
adresu gregoroj@fnb.cz, a to do 31. 3.
2012.

Aktualizované informace budou pru-
bézné zvefejiiovany na webovych
strankach poradajicich organizaci.

Za organizacni vybor:
Mgr. J. Gregorova
PharmDr. A. Linhartova
Mgr. J. Maly
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etos v brfeznu si ze dni, pod-

porovanych WHO, pripome-

neme Svétovy den ledvin a ze
dni, sponzorovanych WHO, Svétovy
den vody. Ze svétovych dni WHO se
v bfeznu (24. 3.) uskuteéni SVETOVY
DEN BOJE PROTI TUBERKULOZE.
Tuberkuléza (TBC), ozna¢ovana jako
,nhemoc chudobnych®, je kontagioz-
ni vzduchem prenasené onemocnéni
postihujici zejména mladé osoby
v nejproduktivnéjsSim véku. V rozvo-
jovych zemich je u této nemoci za-
znamenavana az 95procentni umrt-
nost. Tuberkuléza patii mezi nejstar-
Si dolozené choroby — typické zmény
byly nalezeny na kosternich pozi-
statcich prehistorickych lidi z doby
pred 8 000 lety.

Doc. RNDr. Jozef Kolar, CSc.

Uginna vakcina dosud neexistuje,
a navic se fada kment TBC stava mul-
tirezistentni vaci obvykle pouzivanym
|é€ivim. Znamena to, Ze nereaguje na
IéCbu antituberkulotiky 1. a 2. Fady
(MDR-TB). Vznik rezistence se datuje
od roku 1943 (streptomycin), vyskyt
MDR-TB byl zaznamenan v roce 1970
(rifampicin). V roce 2006 byl zazname-
nan dalSi vyskyt mimofadné zavazneé
a rozsahlé rezistence, ktera dostala
oznaceni XDR-TB - extenzivni Iékova
rezistence. Z odhadovanych 440 000
pacientll s multirezistentni TBC ve své-
té jich v evropském regionu Zzije vice
nez 80 000.

Celosvétove predstavuje tuberkuléza
mimoradné zavazny problém. Pocet
nemocnych s TBC ve svété byl v roce
2010 odhadovan na 8,8 milionu, global-
ni incidence na 128 pfipad’/100 000
osob. V roce 2010 zemrelo na TBC 1,4
milionu osob; na TBC v priméru umira-
ji kazdou minutu tfi lidé. Osoby s timto
onemocnénim trpi diskriminaci a stig-
matizaci, vyfazenim ze spolecnosti, so-
cialni izolaci. U HIV pozitivnich je 37krat
vyS§Si pravdépodobnost onemocnéni
TBC nez u HIV neinfikovanych.

Na druhé strané bylo v boji s tuberku-
I6zou dosazeno fady uspéchll. Od roku
1995 bylo Uspésné lé¢eno 46 milionu
pacientd a prostfednictvim rezimu
DOTS bylo zachranéno az 6,8 milionu
zivotu. V pfipadé DOTS jde o rezim
kratkodobé pfimo Fizené/kontrolované
IéCby TBC (rigordzni pfistup k terapii
schvaleny WHO).

Ne kazdy Clovék, vystaveny kontaktu
s bacilem Mycobacterium tuberculosis
(MT), onemocni TBC — v priméru je to
kazdy Sesty. Osoba, ktera trpi zavaz-
nou formou TBC, nakazi kazdoro¢né
pfiblizné 10-15 lidi. Nemoc nejcastéji
(85 %) postihuje dychaci ustroji. Ohro-
Zeny jsou i ostatni organy, napf. mizni
uzliny, klouby a kosti, urogenitalni trakt,
kize, mozkové pleny, perikard a dalsi.
Kazdy rok se nakazi témé&rF 9 miliond li-
di, kazdou sekundu je infikovan jeden
Clovék; TBC je nakazena cela jedna
tfetina lidstva.

Presto, ze WHO vynaklada na kontro-
lu TBC desitky miliard dolar(, nedafi se
tuto chorobu udrzet pod kontrolou a po-
¢et onemocnéni TBC celosvétové ne-
dafi vyznamné snizovat.

Svétovy den boje proti TBC pfipada
na 24. bfezna jako pfipominka tohoto
dne v roce 1882, kdy Robert Koch

v Berliné oficidlné informoval Fyziolo-
gickou spolecnost o svém objevu bak-
teriadlniho agens, které vyvolava TBC —
Mycobacterium tuberculosis, pozdéji
téz nazyvaného Kochuv bacil.

Ceska republika patfi mezi staty
s dobrou situaci v kontrole TBC. Lezi
v8ak na hranici zemi se situaci méné
pfiznivou a to je dlvod pro¢ této choro-
bé vénovat intenzivni pozornost.

V nékdejsim Ceskoslovensku se za-
¢alo s ploSnou povinnou vakcinaci proti
TBC s pouzitim BCG (Bacillus Calmette
Guerin) vakciny v roce 1953 (zakon
€. 4/1952 Sb.). Byli o€kovani vSichni
novorozenci a pfeockovany déti ve vé-
ku 11 let. Pravidelné pfeoCkovani 11le-
tych tuberkulin negativnich déti bylo
zruSeno vyhlaskou ¢&. 65/2009 Sb.
s ucinnosti od 12. 3. 2009. Plo$né ocko-
vani novorozencl proti TBC bylo zruse-
no vyhlaskou €. 299/2010 Sb. s ucin-
nosti od 1. 11. 2010.

Z rozhodnuti Ministerstva zdravotnic-
tvi byla koncem roku 1994 zfizena
Narodni jednotka dohledu nad tuberku-
[6zou (NJDT). Jeji vznik byl iniciovan
doporu¢enim WHO. Provadi kvalifiko-
vanou analyzu epidemiologické situace
TBC v Ceské republice a vyhodnocuje
ucinnost lécby. Jeji projekty jsou zamé-
feny na ucinnou kontrolu u skupin oby-
vatelstva se zvySenym rizikem onemoc-
néni TBC. K rizikovym skupinam patfi
zvlasté bezdomovci a zdravotnici.

Literatura u autora

Rok Témata Svétového dne proti tuberkuléze
2000 | Zakladani novych partnerstvi k zastaveni TBC
2001 | DOTS: Lécba TBC pro vSechny
2002 | Zastavme Sifeni TBC, bojujme proti chudobé!
2003 | DOTS vylécila me, vyléci i tebe
2004 | Kazdy vdech a vydech je dulezity — zastavme TBC ihned!
2005 | Hrdinska prace zdravotnikd v boji proti TBC
2006 | Akce pro zivot: Za svét bez TBC
2007 | Kdyz je TBC nékde, je vSude
2008 | Kazdy mGze pomoci v boji proti TBC
2009 | Kazdy mGze pomoci v boji proti TBC
2010 | Boj proti tuberkul6ze pokracuje: Inovaci k urychleni akce
2011 Boj proti tuberkuléze pokracuje:
Zabrafime hrozbé M/XDR-TB — zachrafime zivoty
2012 | Spole¢né za svét bez tuberkulézy
Skoncujme s tuberkul6zou dnes (heslo)
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Proé v Cechach toliko némecky?

Davno ocekavany konkurs na zfizeni druhé lékarny
v Zizkové byl 26. m. m. v Ufednim list& prazském jen né-
mecky uvefejnén a udaval, Zze Zadosti uchazecl maiji byti
podany do 20. tnora. Dne 1. Unora prodlouzena tato Ihita
az do 28. unora. Pouze némecké vypsani konkursu vseo-
becné prekvapilo; coz nejedna se tu o lékarnu v ryze
Ceském misté a jsou snad ¢esti magistfi z konkursu vylou-
¢eni? Doufame, ze gremium byvalého prazského kraje
ucini patficné kroky, aby objeveny byly pfi€iny této zvlast-
ni odchylky od jazykové rovnopravnosti zaru¢ené zaklad-
nimi zakony statnimi, a ze vSemozné se pfi€ini, aby na
pristé konkursy na verejné Iékarny publikovany byly téz
Cesky.
Casopis ¢eského lékarnictva, 6. inora 1892, str. 69

Nyni bézi véru jiz o nasi existenci
Z Koufimi obdrzeli jsme nasledujici dnesni nesnesitelné

pomeéry lékarnictva charakterisujici sdéleni, za néz jsme
p. zasilateli povdécni:

»Vynosem sl. okr. hejtmanstvi
Ceskobrodského ¢&is. 21988 ze
dne 29. pros. 1891 byl jsem sl.
okr. hejtmanstvi kolinskému udan,
ze jsem Skolnimu dévceti, které
zadalo vyslovné mast na svrab,
bez lékafského predpisu ung. sul-
furat prodal! SI. okr. hejtmanstvi kolinské pohnalo mné
vynosem Cis. 277 ze dne 18. m. m. k zodpovédnosti pro
prekroceni § 27. instrukce pro lékarniky z roku 1834, za-
kazujici l1ékarnikim Ié¢eni veskerych vnitfnich a zevnitt-
nich nemoci. K ospravedinéni svému poukazal jsem na
Ph. austr. ed. VII. pag. 380, Ze se jmenuje ung. sulfur, take
ung. ad scabiem a ung. sabad. také ung. contra pedicu-
los, a ze pochybuji, ze by se nasSel v celém Rakousku
farmaceut, ktery by ¢lovéka, zadajiciho mast' na vSi nebo
na svrab poslal k |ékafi pro recept ze strachu pred § 27!«
(Redakci nasi zaslal p. V. Hromatko, lékarnik.)

Nase gremia méla by se vuci takovému stavu véci ko-
necné jiz ze ztrnulosti své probrati a se vSi rozhodnosti na
obranu stavu se vzchopiti — nyni b&Zi véru jiz o nasi exis-
tenci! Pak-li to tak pujde dale, nezbyde Iékarnikovi brzy
ni¢eho, co by prodaval — aneb z téch nékolika receptd, jez
nam dnesni pani Iékafi pfedpisuji, neuhradi se ani ta nej-
nutnéjsi vydani.

Casopis eského lékarnictva, 6. inora 1892, str. 70

Budoucné vyhradné z Iékaren vojenskych

Dosud vS8echna nutna IéCiva pro oddélené prapory ze-
mébrany byla opatfovana z Iékaren verejnych, nalézaji-
cich se v dotyéném staniénim misté jednotlivych praport,
a ackoliv tyto dodavky nebyly velmi zna¢né, byly prece
pro nemajetného venkovského lékarnika pramenem pfi-
jmu, ktery jemu beztoho ne zavidénihodnou existenci
usnadnoval. Nyni vS§ak ministerstvo zemébrany ve srozu-
méni s vysokym fiSskym ministerstvem vojenstvi vyno-
sem na zemebranecka velitelstvi, oddily a Ustavy nafidilo,
aby veskera pro muzstvo zemébrany potfebna IéCiva bu-
doucné vyhradné z Iékaren vojenskych byla odebirana,
a aby vydavani Iékl ve stanicich, kde neni Iékaren vojen-
skych, souhlasné jako pro c. a k. vojsko, délo se lékari,

Sepsano

pred 120 lety

ktefi sluzbu zdravotni zastavaji. Na poptavku v tomto
sméru ucinénou bylo sdéleno, Ze stalo se tak z té priciny,
aby zemébranecky rozpocet byl snizen (!), a¢ pokud nase
védomosti sahaji, ucty za léky z verejnych Iékaren pro
necinily.

C‘asopis ceského lékarnictva, 20. unora 1892, str. 87

Z vyroc¢ni zpravy farm. spole€nosti

S pychou muze pohlizeti farmaceuticka spole¢nost na
minuly spravni rok. Jubilejni zemska vystava, ktera veske-
rému zivotu Ceskému dala zvlastni raz, byla i pro nas ne-
vyCerpatelnym pramenem nejen pouceni a zabavy, nybrz
i chlouby a potéSeni. Velezdarila vystava lékarnicka uka-
zala nam stav nas na dlstojném stupni, a snahy naseho
Iékarnictva, které nesetfilo prace a nakladu, by vystavené
predméty skveéle upravilo, uznany byly nejen precetnym
vyznamenanim vystavovatell se strany poroty, nybrz
i jednomyslnou pochvalou odbornik i laiku.

Lékarnickému oddéleni na vy-
stavé dostalo se téz vysoke cti, ze
navstiveno bylo nejjasnéjsSim pa-
novnikem a vzneSenym bratrem
jeho, Jeho c. a k. Vysosti arcive-
vodou Karlem Ludvikem v den
zahajeni.

Z této pochvaly a z tohoto uzna-
ni smi sobé farmaceuticka spolecnost’ sméle osvojiti jistou
¢ast, nebot’ ona nejen dala prvni podnét ku souborné vy-
stavé |ékarnické, nybrz ujala se téz veSkerych k tomu
potfebnych praci a — myslim Ze zdarné — je provedia.
Nechci tu vypocitavati jména vS8ech panu, ktefi v prvni
fadé Cinnymi byli ve prospéch nasi vystavy; patfi mezi né
hlavné ¢lenové naseho vystavniho vyboru, ktefi v nescisl-
nych poradach se radili o potfebnych pracich, dale vSichni
Iékarnici, ktefi hmotnymi prostfedky podnik nas podporo-
vali, a konec¢né i vSichni, ktefi bud’ zapujéenim, bud daro-
vanim rGznych nadob a knih byli napomocni sestaviti
starodavnou Iékarnu, chloubu naSeho oddéleni. Jim vSem
nalezi stejné uznani a stejny dik, a kdyz je nevypocitaim
vSecky jménem, stava se to proto, ze bych rad soustredil
veskerou zasluhu celé nasSi spolecnosti a vSickni jeji Cle-
nové by pak brali podilu na tom!

Vzacnou a potésitelnou tedy pro nas byla zprava, ze
vSickni l1ékarnici-vystavovatelé byli cenami vyznamenani;
Ze se téz nasi spolecnosti dostalo tak vysokého uznani
jeji prace a jeji zasluhy musi nas dvojnasob tésiti a blaho-
preji k tomu naSi spole¢nosti co nejsrdecnéji.

Neli¢eného uznani dostalo se téz vystavé nasi se stra-
ny cetnych lékarnikl, ktefi do Prahy zavitali ku valné
schizi vSeobecného lékarnického spolku rakouského.
NaSi spolecnosti spolu s hlavnim gremiem pfidélena tu
péce o dustojné uvitani vzacnych téch hosti a muzeme
fici, ze se nam to podafilo, ze se hostim naSim u nas
zalibilo a ze si vzali s sebou pfijemnou pamatku na dra-
hou nasi Prahu a pfiznivy Usudek o ¢eském |ékarnictvu.
Jmenovanim cténého naseho predsedy a tfi velezaslouzi-
lych €lend spolecnosti estnymi ¢leny vSeobecného rak.
spolku lékarnického, dostalo se nam o tom zjevného di-
kazu.

Casopis c¢eského lékarnictva, 20. unora 1892, str. 93



