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Stejné jako v letech 2003, 2007, 2011 (fotografie voleb je pravé z tohoto roku) a 2015
chceme i v Casopise ¢eskych Iékarniki nabidnout élenfim moznost sezndmit se s kandidaty
do centrélnich organti Ceské lékdrnické komory a otisknout jejich fotografie a profily.
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editorial

Prestoze bude jednat az v listopadu, letos-
ni sjezd delegétti Ceské lékarnické komory
zajima pomérné velkou ¢ast ¢lend uz

v téchto dnech, coZ potvrzuji pfipominky
a navrhy redakci CCL. Objevuji se dotazy,
jestli, a kdy se v Casopise predstavi kandi-
dati do organd komory. Taky Gvahy, Ze kdo
chce pro [ékarniky pracovat, jisté je roz-
hodnuty uz ted, takze ¢im drive se o nich |ékarnicka verejnost
dozvi, tim |épe, aby se jim vcas dostalo podnétd z terénu, co
predevsim bude nezbytné resit hned po sjezdu. A jsou tu hlav-
né pozitivni ohlasy na znovuoZivena okresni sdruzeni lékarnikd
(tam uz delegaty na sjezd komory volili), stejné jako nadéjna
ocekavani, Ze se diky zvlastnim volebnim shromazdénim podari
obnovit dalsi, i kdyby to bylo na tfeti pokus.

Zajimavé jsou Uvahy a odhady, kolik pfijede na volebni sjezd
kolegyn a kolegli z nezavislych lékaren a kolik z retézcovych,

v té souvislosti neprekvapuji cetné spekulace, Zze hlavné ze
soucasného predstavenstva po tomto sjezdu nezbude kamen
na kameni. Zatim k Zddnému totalnimu rozvratu na zadném
vyznamném rokovani lékarnikd nedoslo. Zacatecnikdm vzdycky
urcity cas trva, nez pochopi, o co jde, a uci se to hlavné od
zkusenéjsich, kteri ve volbach opakované dostanou dlveéru.
Novi lidé, bez ohledu na to, ve které |Iékdrné pracuji, snad pfi-
jdou s podnéty, mozna staronovymi, které je nezbytné resit na
urovni velké“ komory. D4 se ocekavat, ze to mohou byt pravé
kolegové ze znovuozivenych OSL, jejichZ problémy se dostanou
na zfetel.

A Uvahy, kdo ma Sanci stanout na dalsi Ctyri roky v cele komo-
ry? Doufejme, Ze i ti, o kterych se mluvi jako o moznych kandi-
datech na prezidenta, si uvédomuiji, Ze je mnoho povolanych,
ale mélo vyvolenych. V kazdém pripadé je nutné najit ¢lovéka,
ktery nejen udrzi nervy na uzdé, ale bude mit odvahu problé-
my fesit. Jaroslava HORANSKA
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Trendy ve verejném lékarenstvi

V kompetenci kazdého stétu je stanovit si vlastni strukturu, zptsob
i podminky financovani Iékafské a Iékarenské péce, véetné jejich
provdazanosti se socialnim systémem. V zemich Evropské unie
jsme tak svédky vice ¢i méné odlisnych ndrodnich zdravotnictvi.

S ptiklady nékdy inspirativnimi, jindy naopak s feSenimi, ktera
bychom nasledovat nechtéli. Zdravotni systémy proto musime
posuzovat ucelené s védomim navaznosti spousty dil¢ich opatreni

a nesnizit se jen k hodnoceni ,vyzobnutych” jednotlivosti.

PharmDr. Lubomir Chudoba

Zaroven se snazime kvalifikované od-
hadnout dopady pfijimanych rozhodnuti
vrcholnych organd EU, které se pres
védomou rozdilnost zdravotnickych sys-
tému snazi zpfistupnit svym obyvatellim
cerpani zdravotnich sluzeb ve standardni
podobé na celém kontinentu.

Diky ¢lenstvi Ceské lékarnické komory

v PGEU (Pharmaceutical Group of Euro-
pean Union) mame moznost projednavat
evropska témata s nasimi zahranic¢nimi ko-
legy a spolecné k nim podavat pfipominky
a navrhy na zménu. Jde o oblasti, které
byvaji s nékolikaletym zpozdénim promit-
nuty do evropskych smérnic a nafizeni

a nasledné implementovany v narodnich
legislativach. Aktualné se tak vénujeme
nejen dopaddm stavajici protipadélkové
smeérnice, nebo odménovani lékaren,

ale i pfipravé smérnice transparentnich

a predvidatelnych pracovnich podminek,

preshranicni zdravotni sluzby, analyze
zdravotnickych dat, zavislosti regulacnich
opatreni na kvalité poskytovanych sluzeb,
nedostupnosti 1éc¢ivych pripravkd, online
lékarnam, vakcinaci a dalsim.

V tomto sdéleni bych rad zminil vznik ma-
teridlu PGEU ,Pharmacy 2030: A Vision
for Community Pharmacy in Europe”.
Vznik podkladu tohoto typu je ndrocnéjsi
proces a vyzaduje konsenzus predstavi-
teld vsech Clenskych zemi nasi evropské
asociace. Pfiprava probihala v loriském
roce a jeho letosni publikace je spojena

s 60. vyrocim ¢innosti PGEU. Po dokonce-
ni stylistickych Uprav zverejnime preklad
materialu PGEU v pIné podobé. Z kli¢o-
vych tezi a doporuceni ze spolecného
evropského ,Vision Paper” vybiram:

e podpora lékarnikd ve screeningovych
vySetfenich, managementu farmako-
terapie a edukaci

e poskytovani Sirokého spektra
odbornych sluzeb véetné plného

sortimentu |éCiv a zdravotnickych
prostredkd

e odborné intervence lékarnik( ve pro-
spéch pacientl a zdravotnich systému

e vyuZiti zdravotnickych dat, klinickych
studii a farmakogenomiky v denni praxi
lékarnikd

e digitalni éra eHealth, integrace a vyuziti
v |ékarenské péci

e zajisténi dostatecné uhrady lékarenské
péce

e regulatorni rdmec a dostupnost |ékdren

Material je ¢lenén do nékolika kapitol,
které se vénuji prinosu lékarnik( z po-
hledu zlepseni kvality zdravotni péce,
zlepseni verejného zdravi, zajisténi 1ékd

a lékarenské péce pro pacienty a udrzitel-
nosti zdravotniho systému.

| nasi delegaci odsouhlasené teze PGEU
jsou prirozenym vychodiskem pro prosa-
zovani nasich priorit v tuzemském pro-
stredi. V dalsim obdobi by se do spolec-
nych jednani ohledné rozvoje lékdrenské
péce mély intenzivnéji zapojit odborné
spolecnosti a farmaceutické fakulty. Pred-
stavitelé odbornych sekci nemocnic¢nich
lékarnikd a klinickych farmaceutd jsou

v prosazovani svych navrhd iniciativni

a na komore minimalné zavisli, vitané
bude i hlubsi zapojeni sekce Iékarenstvi
CFS CLS JEP.

Co ukazalo dotaznikoveé setreni

Ceska lékarnicka komora pripravila v listopadu 2018 pro své ¢leny kratky,
strukturovany dotaznik k celoZivotnimu vzdélavani ve farmacii s cilem zjistit
spokojenost se vzdélavanim a zmapovat preference farmaceuta. Ziskana data byla
zpracovana formou diplomové prace Bc. Klary Jindrové a zaroven slouzila jako zpétna

vazba pro CLnK.

Dotaznikového Setfeni se zucastnilo

2 691 lékarnikd, z nich 71 % Zzen a 13 %
muz(. Prevladajici skupinou byli respon-
denti ve vékové kategorii 35 az 50 let. Vy-
zkumu se zUcastnili [ékarnici v zastoupeni
vSech krajd, HI. m. Praha (15,1 %), Jiho-
moravsky kraj (14,2 %), Moravskoslezsky
kraj (11,5 %), Stfedocesky kraj (9,4 %),
Kralovéhradecky kraj (6,5 %), Olomouc-
ky kraj (5,6 %), Zlinsky kraj (5,5 %), kraj

Vysocina (5,4 %), Jihnocesky kraj (5,4 %),
Ustecky kraj (5,3 %), Pardubicky kraj
(5,2 %), Plzerisky kraj (5,2 %), Liberecky
kraj (3,9 %), Karlovarsky kraj (1,9 %).

Z charakteristiky respondenta bylo zjisté-
no, Ze nejpocetnéjsi skupina pracuje ve
vefejnych Iékdarnach déle nez 21 let, ma
atestaci v daném oboru a jejich provozo-
vatel nej¢astéji provozuje jednu lékédrnu.

V pripadé 62 % zaméstnancl jim zamést-
navatel neposkytuje vlastni vzdélavani.
Zaméstnavatel hradi vzdélavani vidy 15 %
a témér vzdy 37 % lékarnika.

Mezi nejnavstévovanéjsi patii vzdélava-
cf akce Ceské lékarnické komory; 63 %
lékarnikl je spokojenych se vzdélavanim
CLnK, jejich pocet povaZuje za dostatecny
a navstévuje seminare nejradéji v pra-
covnim tydnu od 17 hodin, v délce 1 az

3 hodiny. Vétsiné respondentd, ktefi se
vzdélavanim nejsou spokojeni, vadi misto
konani (pfi vybéru seminard, podle Setre-
ni, nejddlezitéjsi téma).
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Prezencni forma vzdélavani vyhovuje
vétsiné farmaceutd (64 %), distanéni
vzdélavani, mezi které patfi webinare,
e-learningy aj., upfednostnuje 36 % |é-
karnik. Mezi nejcastéjsi davody, proc¢
nenavstévuji webinare, patri technické
problémy. Z tohoto diivodu zvefejni CLnK
na webu doporuceny postup, ktery by
pomohl pfi pfihlaseni vsem lékarnikdm.
V roce 2018 usporadala komora 12 we-
binard, které bez poplatku absolvovalo
5190 jejich ¢lend, nasledné byly vsechny
webinare zverejnény jako zdznamy.

Interaktivni dispenzacni seminare nejsou
bohuZel u vétsiny lékarnikd navstévovany,
a to z ddvodu mista konani, s odbornosti
jsou absolventi velmi spokojeni.

Z dotaznikového Setfeni bylo zdroven
zjisténo, Ze 1 az 3 prezencni akce/rok ab-

solvuje 1 250 Iékarnikd, online akci 1 461.

Vzdélavaci cyklus CV trva 3 roky. Kazdy
farmaceut by mél v tomto cyklu splnit
hranici 90 bod(; 81 % respondent( tuto
podminku spliuje.

NejdUlezitéjsim okruhem témat je pro
lékarniky Farmakoterapie, Lékarenska
pravni problematika a Konzulta¢ni ¢in-
nost v [ékarné, podle vyzkumu nejvice
postradaji Novinky ve farmacii a magis-
traliter, Pravni poradenstvi, Psychologie
a psychiatrie, Gynekologie a pediatrie,
Vedeni [ékdrny a management.

Kompletni vysledky Setfeni na webu
CLnK v sekci VZDELAVANI - VSEOBECNE
INFORMACE A NAVODY.

Vsem, ktefi se Setfeni zucastnili, patfi dik.

Bc. Klara JINDROVA
PharmDr. David OVCARI

2019 — rok volebni

Podzimni volby na sjezd Ceské lékarnické komory nemohou prekvapit snad zadného
alespon trochu aktivniho ¢lena komory. Jednou za Ctyfi roky se vsak voli nejenom
delegati, ale také ¢lenové okresnich organ(i komory, a delegati sjezdu pak voli nové
predstavenstvo, ¢estnou radu, revizni komisi, prezidenta a viceprezidenta.

Jednou za Ctyri roky je ted. V listopadu
2019 se budou na sjezdu volit nové
centralni organy komory. Néktera okresni
sdruzeni uz maji zvoleno. Po dlouhych
letech napriklad vysila na XXIX. sjezd
Ceské lékarnické komory OSL Brno

a vlbec poprvé tfeba OSL Praha 8.
Vérime, Ze se podafi zvolit i v dalSich
neaktivnich OSL.

Stejné jako v letech 2003, 2007, 2011
a 2015 chceme i v Casopise ¢eskych
lékdrnikd nabidnout ¢lendm moznost
seznamit se s kandidaty do centrélnich
organ( a otisknout jejich fotografie

a profily. Predstavenstvo k tomu pfijalo
nasledujici usneseni:

Profily kandidatd do centrdlnich organd
budou zverejriovdny na webu komory

v abecednim poradi a zarazovdny budou
tak, jak budou dorucovadny kandidaty.

Vv CCL budou kandiddti predstaveni v zdri-
Jjovém Cisle, profil mize byt o max. délce
3000 znaku plus fotografie, uzaverka

k 31. 8. 2019, vyzva k predkldadani profil(i
bude zverejnéna opakované v ndsleduji-
cich ¢&islech CCL (3, 4, 5, 6, 7-8).

Aby bylo v ¢isle 9/19 co publikovat,

zbyva jediné. Najit dost statecnych, ktefi
budou nejenom kandidovat, ale také se
nebudou bat svou kandidaturu vyhlasit
dopredu. K tomu se daji zopakovat pouze
slova otisténa na strankach tohoto ¢aso-
pisu pfed osmi lety:

,Klademe si otdzku, jestli se najde dost
lidi ochotnych trdvit ¢as na zasedanich
predstavenstva komory, revizni komise

i Cestné rady. A také jestli mezi volice
vystoupi kandidati predem s ,,otevienym
hledim”, nebo se jen tak vynofi odnikud
aZz tésné pred sjezdem.”

Redakce ¢asopisu nabizi prostor pro
vlastni prezentaci, pfedstavy a ndvrhy na
fungovani komory, kazdému z kandidat(,
ktery sv(j prispévek, idedIné i s fotografif,
posle nejpozdéji 31. srpna 2019.

Treba se konecné zbavime anonymnich
dopist s navodem, jak a koho spravné
volit, a také kandidatd do voleb, ktefi
se spontanné rozhodnou v poslednich
minutach pred zahajenim voleb.

Stanislav HAVLICEK

Vazené kolegyné, vazeni kolegové,
Sekce klinické farmacie

Ceské farmaceutické spole¢nosti CLS
JEP Vés srdecné zve na

XXIIl. PRACOVNI DEN
KLINICKE FARMACIE,

ktery se uskutecni

v patek 7. ¢ervna 2019

od 9.30 do 16 hodin

v hlavnim sale Lékaiského domu
v Praze, Sokolska 31, Praha 2

pod nazvem

Komplexni pohled
na alergické reakce,
diagnostiku

a management
polékovych alergii

Uslysite prednasky tykajici se imuno-
logické podstaty alergickych reakci

a rznych mechanismd, kterymi
|éciva navozuji polékové alergie.
Budou diskutovany i klinické projevy
akutnich a chronickych polékovych
alergickych reakci a strategie tera-
peutickych postupl. V rdmci klinic-
kych prednasek zazni pfedevsim
poznatky o plicnich projevech polé-
kovych alergii, o koZnich polékovych
alergickych a pseudoalergickych
reakcich, o alergickych vaskulitidach,
polékovych anafylaktickych reakcich
a DRESS syndromu a o dalSich
polékovych alergickych reakcich.

V zavéru pracovniho dne budou
diskutovany téz informace o dosud
znamych alergiich na pomocné latky
v [éCivych pfipravcich.

Za organizac¢ni vybor srde¢né zvou
PharmDr. Daniela Fialova, Ph.D.
PharmDr. Milada Halacova, Ph.D.
PharmDr. Dalibor Cerny, Ph.D.
PharmDr. Ale$ Marecek,

¢lenové Vyboru Sekce klinické
farmacie CFS CLS JEP

Pfihldseni na akci bude otevieno
na webovych strankdch

Sekce klinické farmacie CFS CLS JEP
po 20. breznu 2019.
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ZEPTALI JSME SE

Co vds v soucasné dobé v oboru nejvice otravuje a co vds v ném jeste stdle tési?

Mgr. Hana GRUNTOVA, BENU Lékarna, Ostrava

Kdyz o tom tak premyslim, téch véci,
které mé otravuji, je pomérné dost.

Ale primarné je to nefunkénost systémd,
které by fungovat mély, a to nejlépe rychle.
Tj. pomaly internet; pomalé PC; pomaly
tisk naprosto zbytecnych uctenek kvali
EET, které nikdo nechce; vypadky CUER;
neinformovanost lékaru, ktefi predepisuji
léky ve vypadku neustdle dokola; SMS v mobilu, se kterym
majitelé navic neumi zachazet, natoz aby méli pfipraveny

QR kod k nacteni, kdyZ uz stoji 5 minut ve fronté (proto

jsem si vytvorila informacni letdcky, k tisku na:
http://bit.ly/erecepty-rychleji-odkaz). Vsechno to dohromady
nasi praci zdrzuje (pro nelékarniky) nepredstavitelnym
zpUsobem.

A pak nepfijemni lidé na vSech urovnich. Od predem
nakrknutych pacientd, ktefi prichazeji se svym receptem jiz

do paté lékarny, protoze shani |ék ve vypadku (ale nechaji vas
natukat ID ERp z SMS, misto toho aby se zeptali na [ék rovnou);
pres ty, ktefi ,vSechno vi a nic nechcou slyset”, i kdyz tfeba

své o¢ni kapky pouzivaji 5 let blbé; nebo ty, ktefi jsou uz od
dvefi sprosti nebo nadavaji (,,To mate drahé, na internetu to

je levnéjsi o x K¢!“); aZ po ty, co pachnou nebo mi pokaslanou
rukou podavaji z kapsy zmuchlanou Spinavou bankovku, kterou
mezitim jesté podrZi v zubech.

Kromé pacientl jsou to néktefi nepfijemni lékafri, kdyz jim
¢lovék vola kvlli néjakému problému s Rp. V neposledni fadé mi
vadi mnoZzstvi véci, které souvisi s vedenim retézcl nelékarniky.
To by ovsem bylo na dlouho.

Jsou ale stale i pacienti/zakaznici, ktefi upfimné podékuji za
dobrou radu, pfipadné se ke mné hlasi pfi dalsi ndvstévé, ze
jsem jim dobre poradila. A to je to, co mé na oboru stéle tési,
jeho Uplné jadro, pomdhat lidem, ktef{ tu pomoc oceni a berou
nas jako dobré radce, a ne podavace krabicek.

PharmDr. Jifi GREGOR,
farmaceut Tkdnové ustfedny FN Hradec Kralové

Moc ,p€knd“ otdzka, jen co je pravda.
Objektivni podminky pro poskytovani
lékarenskych sluzeb jsou nevyzpytatelné.
Zisk provozovatell Iékdren a mzdy
zaméstnanych lékarnikd jsou zavislé

na politickém rozhodovani drednik

v kanceldfich Ufadl a instituci. Jsme
preregulovana profese, a to mé netési.

Kdyz sestoupim na ¢lovéci Uroven, je lékdrenstvi festivalem
mezilidskych vztah(. Do |ékarny jsem s entuziazmem nastoupil
jesté v minulém tisicileti. Mél jsem vztah ke svym pacientlim

a oni mé respektovali a vyhledavali. Navic je Dobruska

mensi mésto, které kulturné Zije, ma svoje kouzlo a lidé se

tu dobre znaji. | pracovni podminky nastavené tehdy mym
zaméstnavatelem byly velmi dobré. Jak ¢as Sel, pacienti ,mladli“,
ti stafi harcovnici z po¢atku mé praxe umirali a ja dospél za palici
lajnu Zivota. Entuziazmus byl v tahu. Ve stresu jsme ,bojovali”

o kazdého pacienta. Ne odbornosti, ale cenami doplrikového
sortimentu. V boji o recepty hral hlavni roli doplatek. Vyse mé
mzdy zacala prohravat souboj s republikovym prdmérem.

Rozhodl jsem se pro zménu, prosel nékolika Iékarnami v kraji.
Za tarou v prvni linii jsem staval pokazdé s jinou mladsi kolegyni.
ZpUsob organizace v lokalnim polostatnim retézci nekonvenoval
s mym mindsetem a dochazel mi dech. Mél jsem $tésti, Ze jsem
v zivoté dostal novou Sanci mimo lékarnu. Mam nové cile pro
svUj pracovni rozvoj. Je to fajn.

Budoucnost pro [ékarnika existuje. Vidim ji vsak v roli

solitéra, ktery s oporou svého odborného potencialu umi
prinést farmakoterapeuticky a farmakoekonomicky prospéch
konkrétnim pacientim a systému zdravotni péce. U7 ne za
tarou, kam nosi ze skladu krabicky a deaktivuje je pres 2D kody,
ale spi$ v Utulné pracovné.

Mgr. Marcel PANDADIS,
Lékarna Uherskohradistské nemocnice a.s.

Asi nejvice otravny je pro mne narUst
administrativy a regulace. Mnohdy uz

si nepripadam jako lékarnik, ale spise

jako kancelarska krysa. Proto mam vzdy
radost, kdyZ si najdu ¢as postavit se za

taru a uzivam si styku s pacientskou
verejnosti. Vzpominam také na dobu, kdy
objednavka Iékl trvala maximalné 15 minut
a o léky jsem nemusel u distributora Skemrat.

PharmDr. Lukd$ MALY,
Valdstejnska lékarna, Frydlant v Cechach

V soucasné dobé mé v [ékarné nejvice
otravuje vysvétlovat pacientlim, Ze zrovna
jejich lék je ve vypadku, nemdme ho, a proc¢
ho tedy Iékar predepsal. | kdyZ maji na
distribuci informaci o datu dodani, tak i to
se mUZe zménit a vyrobce Iék tfeba vibec
nedoda. Jsem pak rdd za to, ze se nam
s lékafem podafi najit reSeni a pacient je
rozumny, chapajici ¢lovék. Dale mé Stve poslouchat, Ze jinde
neplati, nikdy se za to neplatilo a k ¢emu si plati zdravotni
pojistént.
Co mé ale v oboru stéle tési, je kontakt s lidmi a pocit, Ze jsem
snad nékomu vhodné poradil.
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PharmDr. Ond¥ej PAVLICEK, Ph.D., MBA,
Lékarna Nemocnice Ceské Budéjovice, a. s.

S radosti konstatuju, Ze mé to stdle tési.
VSecko. Néco vic, néco min — od obchodnich
jednani pres reseni vypadkd, optimalizaci
vnitfnich procesl po psani smérnic.

Cas od ¢asu sice sprasknu rukama, obcas

i nahlas a neslusné mluvim, ale to vsechno

k Zivotu patfi. Velice osvézujici pro mé je jit
na chvili vydavat do oficiny. Otravuji mé spis
malichernosti, tfeba rozpis letnich dovolenych.

L

Kazdou cestu ze Skolky jsem podroben metodé ,5x Pro¢”:
A tati, proc jsi byl dneska v praci?

No proc. Protoze jsou lidi nemocny a doktofi potrebujou léky.
Abychom pro né méli dobry Iéky. Aby se ty lidi brzo uzdravili.
Abychom téch lidi vylécili co nejvic. ProtoZe mé to bavi.

Mgr. Ondrej BEDNARIK, Lékarna U Reky, Trutnov

Co mé nejvice otravuje, se snazim pokud
moZno vytésnit z hlavy co nejdrive.
Patrné bychom se na vyctu nepfijemnosti
shodli s vétsinou koleg(l, a proto se

této ¢asti otazky Sikovné vyhnu tim, ze
radsi prozradim, co mé neprestane na
apatykaring tésit.

Nas obor je velice rozmanity. Kazdy
den nam chysta Uplné jiné situace a Ukoly. Nékdy se cely
den nezastavime, jindy je téch volnych chvilek pfrilis. Nékdy
sezeneme i to, co je pul roku ve vypadku, jindy mame plny
defekt. Nad vodou nds drZi fada spokojenych a usmévavych
klient(, ktefi se na nas s dlvérou obraceji a umi nasi pomoc
ocenit. A to ne jenom financné. Daleko prijemnéjsi jsou
uprimna slova dikd, nékdy i sladka pozornost. Jejich nadseni,
kdyZ jim slibime pfipravit méné obvyklé magistraliter, nebo
dovézt pripravky na recept ¢i poukaz az domd, je nasi nejvétsi
odménou. To je ten hlavni d@vod, proc jsme soucdsti naseho
zdravotniho systému.

Obzvlast ve chvilich, kdyz pres vylohu slunce rozsviti celou
oficinu, si fikdm, Ze neni vsechno ztracené, a opakuju si refrén
jedné popularni pisnicky: ,Jaky si to udélas, takovy to mas.”

Mgr. Josef NEJEDLY, Pilulka Lékarna, Bieclav

V naSem oboru mé nejvice otravuje
nesmyslny boj mezi lékarniky provozovateli,
jejich potomky a zaméstnanci velkych
lékdrenskych fetézcll, neschopnost se
domluvit a prosadit spolec¢né zajmy.
Otravuje mé, Ze se nékdo zaproda a lze
pacientovi na zédkladé vidiny vlastniho zisku
za expedici spravné krabicky. Obtézujici je

i vysvétlovani, proc je v dané lékarné doplatek

iks a u nas ypsilon, jelikoz neexistuje systém pevného doplatku.
Nepfimérena mi pfijde i nadfazenost a komunikace SUKL
smérem k lékarnikiim. ALE! Praci lékdrnika bych ja osobné
nikdy neopustil, jelikoZ se jedna o nejlepsi mozné povolani.

Do prace chodim i odchdzim s dobrou naladou. Tési mé
obnoveni zaniklych OSL, kolegové — rebelové v fadach
lékarenskych retézcl. Vétsi zapojeni komory do mediainiho
prostoru. Doufam, Ze brzy najdeme my Iékarnici spolecnou rec
a dosdhneme lepsiho obrazu lékédrnika ve spole¢nosti.

PharmDr. Nina SVEDOVA, Lékarna Dr.Max, Brno

Tahle otdzka hodné souvisi s tim, co od
tohoto oboru ¢lovék ¢ekd. Pro volbu studia
farmacie jsem méla nékolik ddvod: jedna
se o Cistou a zajimavou praci, toto povolani
ma urcity statut, budu vzdy pro spole¢nost
potfebnad, budu mit jistotu stalého pfijmu.

S odstupem ¢asu mé asi nejvice otravuje
ten stret s realitou. Lékarny nejsou zdaleka
tak bez poskvrnky, jak navenek vypadaji. Néjakym Fizenim osudu
jsme se nechali uvrtat do pozice, kdy lékar je Blh, ale ndm muze
pacient sprosté vynadat. Clovék aby se malem bal, 7e ho ¢asem
nahradi vydejni automaty a bude si muset staly pfijem hledat
jinde.

Ale zéroven mé ten stret s realitou velice bavi. Prace mimo
dohled pacienta je neméné zajimava neZ prace pfimo za

tarou. Vétsina téch, ktefi pfijdou do lékdrny, porad jesté oceni
dobrou radu, projev opravdového zajmu nebo i jen Usméy,

a cti nas jako odborniky. Oprasujeme cestu k pacientdim, a tim

i nezastupitelnost lékarnikd. A tak si rfikam, Ze u tohoto oboru
zUstanu i naddle —a rada.

PharmDr. Miroslav KOSKA, Lékarna Dr. Max, Brno

Nas obor je vyrazné spjat s komunikaci

s pacienty. Nutné se tedy setkdvame

s celospolecenskym jevem a dopady

tzv. doby postfaktické. Smutny jsem

z nezdraveni, neucty a neohleduplnosti,

z pacientl — absolventd Vysoké skoly
internetové, vybavenych informacemi

z jediného ¢lanku, na jeho?Z zakladé maji
obcas tendence mé poucovat, a v neposledni fadé z pacientd
véricich zazraénym tabletdm a postupdm slibujicim nemozné.

Tési mé ti, kteri poslouchaji mé rady nebo se jimi dokonce ridi.
U nékterych je vidét, jak pozorné hltaji kazdé slovo a jsou vdécni
za kazdou informaci, a pfi pristi navstévé moc dékuji.

To mi pak pfipomina vyznam nasi profese. Jen to bohuzel
nebyva pfilis casty jev.

Celou situaci neulehcuje ani nepfipravenost zavadénych
novinek posledni doby. Nezbyva tak, neZ hledat cesty, jak
pacientlim ukazat nas pfinos a dal se snazit vyhravat lidskym
pristupem a zdjmem o pacienta nad technikou.
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Organizace voleb

Kdyz zacaly prichazet e-maily z pfedstavenstva komory

s zadosti o revitalizaci nefunkcnich OSL, fekli jsme si, Ze i nase
OSL si zaslouzi fungovat. Hlavné proto, aby byly nase nazory
a problémy slySet i na vysSich mistech. Nefunkéni OSL nema
mozZnost vysilat své delegéty na sjezdy delegatl komory

a podilet se na smérovani lékdrenstvi v Ceské republice.
Nefunkcni OSL nema ani moznost Cerpat prispévky z fond(
CLnK a OSL Ostrava pfislo nékolikaletou ne¢innosti o desitky
tisic korun.

Tak jo, jdeme do toho! Rozhodnuti bylo rychlé a spontanni

i proto, Ze jsme poradné nevédeli, do ceho jdeme. Kazdy, kdo je
ochoten organizovat volby, musi spoléhat na pomoc a ochotu
kolegl, a po zkuSenosti vime, Ze musi pocitat i se snahou volbam
branit a jejich pribéh zpochybriovat, konkrétné v Ostraveé Sire-
nim IZivych a nepodlozenych informaci o neregulérnosti voleb,
podjatosti volebni komise apod. Nejsmutnéjsi na tom je, Ze tvar-
ci téchto konspiracnich teorii, a¢ méli moznost a byla jim pfimo
nabidnuta i Ucast v organiza¢nim tymu, se nakonec odmitli voleb
Ucastnit. Dalsi nesnazi se ukézala financni stranka véci, jelikoz
Uvodni prednaska byla pod zastitou komory, i o jeji financéni
stranku se komora postarala. Ostatni vydaje vynaloZené na orga-
nizaci voleb Sly na vrub ¢lent organizac¢niho tymu a jednotlivych
komisi (zajisténi papiru pro volebni listky, tisk volebnich listkd,
benzin projety volebni komisi s putovni urnou, zajisténi mista pro
vyhodnoceni voleb atd.). Je to proto, Ze nase OSL je nefunkéni

a jeho ¢lenové nemohou Cerpat financni prostredky z komory.
Po 1. kole voleb jsme sice predstavenstvo CLnK 7adali o finan¢-
ni kompenzaci, ale bylo nam sdéleno, ze pokud budou volby
Uspésné a bude zvoleno predstavenstvo OSL, mame se s timto
pozadavkem obratit na né. Musim priznat, Zze vzhledem k tomu,
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nefunkéniho OSL

kolik penéz za nas okres komora za poslednich par let diky nasi
nefunkénosti , usetfila®, jsme Cekali vétsi podporu a porozuméni.

Kdyz jsme byli jako organizacni tym kompletni (na e-mail
rozeslany mezi ¢leny ostravského OSL o mozZnosti zapojit se

do organizace voleb se jiz nikdo neozval), bylo tfeba pozadat
predstavenstvo komory o souhlas, Zze se mizeme o revitalizaci
OSL pokusit — pokud neni OSL funkéni, volby organizuji ¢lenové
povéreni predstavenstvem komory a fidi se pIné jejimi pokyny.

V prvé radeé bylo dileZité vyresit, jaky koncept voleb zvolime.
Vzhledem k tomu, Ze OSL Ostrava je s 316 Cleny druhé nejvétsi
v Ceské republice, a vzhledem k nékolika marnym pokustim

o klasické volebni shromazdéni v letech minulych, nebylo
rozhodovani dlouhé. Pokud chceme zajistit nadpoloviéni volebni
ucast, musime volit ve zvlastnim volebnim shromazdéni.

To je sice na organizaci, ¢as i personalni zajisténi mnohem

Druhym bodem bylo zvoleni terminu voleb. Ten musi alespon
mésic pred zahajenim schvalit predstavenstvo komory, které
celé volby zastituje a ridi, aby byly v souladu s jeji legislativou

a profesnimi predpisy. Ve vybéru terminu bylo treba také brat
ohled na to, Ze volby musi zahajit nékdo z predstavenstva,

a sladit datum zahajeni s jeho ¢asovymi moznostmi a také

s Casovymi moznostmi pfednasejicich. Na podporu co nejvétsi
Gcasti volicl jsme totiZ chtéli zahdjeni spojit s atraktivni pred-
naskou. Diky velké ochoté PharmDr. Novosada se ndm podafilo
zajistit prednasku Mgr. MUDr. Marsika, ktera byla pro poslucha-
¢e zdarma a na velmi aktudln{ legislativni téma. Ucast pfislibil

i viceprezident komory Mgr. Krebs, Ph.D. Zajimavéjsi zahajeni
jsme si snad ani nemohli prat.
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| pres to se zahajovaciho volebniho dne zucastnilo ,jen”

105 volicich ¢lend naseho OSL. Potvrdilo se, Ze snaha
revitalizovat tak velké OSL klasickym volebnim shromazdénim
nema velkou nadéji na Uspéch a volba zvlastniho volebniho
shromazdéni byla spravna.

Tretim Ukolem bylo personalini zajisténi voleb, jednani s Iékar-
nami, jejichz zaméstnanci by byli ochotni vzit na sebe zodpo-
védnost za volebni urnu a volebni listiny v prdbéhu voleb. Musi
pocitat s tim, Ze jejich zapojeni do voleb bude mit vliv na chod
celé 1ékarny, navic se vSichni musi Ucastnit vyhodnoceni voleb.

Kritéria vybéru lékdren byla jasna: musi jit o Iékdrny s dlouhou
oteviraci dobou, s moznosti parkovani i dobrou dostupnosti
méstskou hromadnou dopravou a v rliznych ¢astech Ostravy,
aby byly snadno dostupné co nejvétsimu poctu volica.
Abychom pro nadpolovi¢ni Uc¢ast udélali opravdu maximum,
bylo tfeba zajistit alespon dva cleny volebni komise ochotné
ve volném Case objet co nejvétsi pocet lIékdren s prenosnou
volebni urnou.

Kdyz jsme méli vechno zaji$téno, muselo predstavenstvo CLnK
schvalit Zadost se vSemi Udaji (termin a misto zahajeni zvlastni-
ho volebniho shroméazdéni, ¢as uzavreni kandidatnich listin, ¢as
zahajeni voleb, jednotliva mista konani s terminy pritomnosti
urny, termin ukonceni voleb, seznam clen( volebni komise,
mandatové komise, ovérovatell zapisu) a formalné vyhlasit
zvlastni volebni shromazdéni OSL Ostrava. Pak teprve nastal
¢tvrty, mimoradné dlleZity a narocny ukol. Museli jsme oslovit
kolegy. Nejen aby k volbam pfisli, ale aby se aktivné zucastnili
voleb jako kandidati.

Rozeslali jsme pisemné pozvanky do vsech 101 Iékaren v okrese.
Do kaZzdé jsme navic zavolali a s pozvanim jesté ovérili spravnost
Udajl v evidenci komory a nabidli moZnost navstévy putov-
ni urny pro pfipad, Ze nékdo nebude mit moznost se k urné

dostavit. Nasledné jsme kazdé dva tydny prostrednictvim
e-mailu komory rozesilali pozvanky jednotlivym ¢lenlim naseho
OSL.

S blizicim se terminem voleb stoupala nervozita. Bylo tfeba
doladit drobnosti, zajistit prostor pro volby v misté odborné
prednasky a kromé volebnich listkll predpfipravit i profily kandi-
datl podle Udaju, které o sobé vyplnili do dotazniku. Vzhledem
k tomu, Ze se posledni kandidat prihlasil necelou hodinu pred
zahajenim voleb a posledni vyplnény dotaznik jsme obdrzeli

20 minut pred zahajenim, bylo nezbytné zajistit tisk volebnich
materialt dotaznikd primo v misté konani voleb.

Podafilo se vSechno, neselhala technika ani lidsky faktor.
Naopak, pravé personalni zajisténi voleb bylo skvélé a vsem
¢lendm volebni, mandatové komise a ovérovatellm zapisu za
to patfi velky dik. Volby jsou platné, zucastnilo se jich 201 ¢lend
ostravského OSL, tedy vice neZ pozadovanych 50 %.

Ale... Aby byl kandidat zvolen, nestaci nadpolovi¢ni Ucast, také
musf ziskat nadpolovi¢ni vétsinu odevzdanych hlasd.

To se podafilo pouze jednomu kandidatovi, a tak nezbyva, nez
se spolecnymi silami pustit do 2. kola voleb. Doufame, Ze se jej
zUcCastni minimalné stejny pocet aktivnich voli¢l a také stejné
nadseni, ochotni a zodpovédni ¢lenové volebni komise, ktefi si

v dobé voleb uzplsobili pracovni i soukromy program, aby vyho-
véli volebnimu rozvrhu a byli k dispozici.

A co fict na zavér? Méte-li nefunkéni OSL, nevahejte a pokuste
se o jeho revitalizaci! Je tfeba ukazat, Ze nasemu stavu neni déni
na celostatni Urovni Ihostejné a jesté je za co bojovat! Je to sice
nevdécnd a naroc¢na préce, kterou délate ve svém volném case,
ale kdy? to dopadne, stoji to za to.

Mgr. Eva VESELA,
hlavni organizatorka revitalizace OSL Ostrava

Evropsti lekarnici a ockovani

Rada Evropské unie pfijala v prosinci 2018 doporuceni
o posileni spoluprace proti onemocnénim, kterym lze zabranit
ockovanim. PGEU vita doporuceni Rady jako zaklad pro zvyseni
miry proockovanosti v ramci o¢kovani v Evropské unii.

PGEU podporuje vyzvu k usnadnéni pristupu k o¢kovani tim,

Ze zjednodusi a rozsiri moznosti nabidek ockovani a vyuzije

také verejné poskytovatele. Generdlni tajemnice PGEU llaria
Passarani mj. uvedla, Ze lékarnici jsou jednim z nejdostupnéj-
Sich poskytovatel(l zdravotni péce a méli by byt plné zaclenéni
do narodnich strategii ockovani. Verejni Iékarnici pripominaji
cilovym skupinam ddlezitost ockovani, poskytuji informace

a poradenstvi a aktivné se podileji na nérodnich i regional-

nich osvétovych kampanich. V soucasné dobé se ve verejnych
lékarnach mohou obcané nechat naockovat v jedenacti zemich
Evropské unie a v Sesti z nich mohou ockovaci latku aplikovat
primo samotni Iékarnici. Ve vétsiné téchto zemi se mohou
obcané nechat ockovat proti chfipce, ale i proti dalS$im onemoc-
nénim, jako je pneumokok, pasovy opar ¢i lidsky papilloma virus

(HPV). Soucasti je také ockovani pred cestou do zahranici. Pokud
Iékarnici takové sluzby poskytuji, musi vzdy absolvovat certifiko-
vané vzdélavaci programy.

Lékarnici mohou zlepsit pristup a dostupnost informaci o ocko-
vani, véetné jeho poskytovani obcanlim. Zvyseni miry proocko-
vanosti a pomoc nerozhodnym ohledné ockovani je zésadni pro
lepsi vyuZiti ockovacich sluzeb poskytovanych farmaceuty jako
nedilné soucasti narodnich programt ockovani. (dop.)

llustracni foto: Shutterstock.com
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Jsme jeste stale svobodni?

Uprava provedeni voleb formou zvl4étniho volebniho
shromazdéni je v fddech komory od roku 2013. Zména byla
vypracovana na prani a Zadosti delegat(i nejednoho sjezdu pred
tim. Nejvyssi organ komory, sjezd delegatd, si pral a nakonec
rozhodl tak, aby se zejména velkym okresnim sdruzenim
Iékarnik( usnadnila volba delegatd.

V Ceské republice je vice ne? 9 300 aktivnich ékarnikd. To zna-
mena az 186 delegatll, ktefi budou zastupovat prakticky vsech-
ny lékarniky. BohuZel v poslednich letech na sjezdu potkdvame
sotva polovinu tohoto poctu. O zdsadnich otazkach rozhoduje
nadpoloviéni vétSina a zhruba Ctyficet hlasd mdzZe stacit, aby se
rozhodlo, jak nalozit s 25 miliony korun ro¢niho rozpoctu komo-
ry. Necelych 50 lidi mdze ovlivnit smér Ceské |ékarnické komory
na cely dalsi rok.

Jako delegét jezdim na sjezdy uz od ukonceni studia v roce
2008, kdy jsem se stal ¢clenem OSL Benesov. V té dobé jsem
nastoupil do Fetézcové Iékarny, kde pracuji dodnes. Za deset let
se nékolikrat zménil provozovatel [ékarny, ale m{j vztah k [ékar-
né zUstal stejny. Jsem zaméstnanec, snazim se naplnit predstavy
— pfedevsim ekonomické — mého zaméstnavatele, a je Uplné
jedno, jestli se jednd o fetézec, ktery ma stovky lékdren, nebo
provozovatele se ¢tyrmi lékarnami. Tlak na zaméstnance je

v ekonomickém sméru hodné podobny.

| jako zaméstnanec ale vzdy vystupuji jako lékarnik s vysokymi
naroky na kolegy a vZdy jsem povaZoval za rozhodujici zpa-

sob, jak spravné pfistupovat k pacientovi. Vysoké naroky jsem
prosazoval a prosazuji nejenom vUci koleglim lékarniktim, ale
také vici vedoucim lékarnikiim, odbornému zéstupci, farma-
ceutickym asistentkdm a v neposledni fadé i dermoporadkynim,
sanitardm a hlavné majiteldm Iékarny.

Nékdy to nebylo jednoduché a doslo i ke konfliktnim situacim,
ale ve vétsiné pripadd jsem ziskal pozitivni ohlasy a realizaci na-
vrhu, v jinych alespori vécnou diskuzi. KdyZ jsem rekl: ,Chci pro
nase pacienty délat konzulta¢ni ¢innost,” zavedli jsme konzulta-
ce. Rekl jsem: ,Chci vice podpory ve vzd&lavani zaméstnancd,”
a stalo se. Priklady bych mohl ddvat donekonecna. Nebal jsem
se otevfit pusu. Svobodné, bez vycitek a s logickym odlvod-
nénim jsem dosahl spravedlivé na vSechno pfinosné. Jednam

s dobrym Uumyslem a nebojim se za spravedInosti jit i po hodné
kamenitych cestach.

Diky zvlastnim volebnim shromazdénim se dostavam casto do
terénu. Dokonce bych rekl vice neZ casto. Z OSL BeneSov jsem
presel do nefunkéniho OSL Praha 10 a kvali organizaci zvlastniho
volebniho shromazdéni jsem navstivil kazdou Iékdrnu v tomto
prazském obvodu. Pfitom jsem narazil na zajimavou situaci.

V jedné lékarné mi kolegyné rekla, Ze jeji zaméstnavatel, majitel
lékdrny (a také kolega lékarnik), zakdzal svym zaméstnancim
Ucast ve volbach.

Nechal jsem to byt. Rekl jsem si, e je to kazdého véc, jak nalozi
s vlastni svobodou. Za par mésicl se zacaly organizovat volby
i v dalsich nefunkénich okresech, a protoze mam jako ¢len

10

predstavenstva komory volby v gesci, dostal jsem se do dalSich
|ékdren a zacal jsem na stejny nebo podobny problém narazet
znovu.

A je jedno, jestli jsem stal v 1ékarné Dr. Max nebo v Iékarné sou-
kromého provozovatele, Iékdrnika nebo nelékarnika. | presto,
Ze jsme vsem ¢lenlim dotéenych OSL poslali o volbéach prakticky
vsechno, stal jsem v mnoha lékarnach a v ocich Iékarnikd vidél
obavy. Treba v Praze 8 mi provozovatel [ékarny (Iékarnik) ozna-
mil, Ze volby svym zaméstnanclim zakazal. Ti kolegové tento
zdkaz prijali a voleb se neucastnili. A nebyli jedini.

Bali se projevit vlastni vili. Jako by ztratili osobni hrdost a sebe-
ddvéru. Je to jesté svoboda?

Pravo volit a byt volen vychazi ze zakladni listiny prav a svobod
a uvédomte si, kolegyné a kolegové Iékarnici, Ze to nikdo niko-
mu prikazovat ani zakazovat nemuze!

V fetézci si prijdu mnohem svobodnéjsi. Alespon se mnou
nékdo diskutuje a podporuje mé v ¢innostech, které maji smysl.
Neustéle slySim z réznych stran stiZnosti na systém Iékarenstvi,
na lékarnickou komoru, na rfetézce, na vSechno. Stiznosti ano,
navrh reSeni ale postradam.

Pokud chceme néco zménit, musi fungovat vSechny c¢lanky
systému. | okresni sdruzenfi Iékarnikd. Jak to zajistit? Prvni
a zédkladni podminka je Ucastnit se voleb. Lékarnici, pfestante
poslouchat na slovo jako pejskové a zacnéte byt aktivni. VZdyt
je to smutné, kdyZ strach zastira mysl i v zakladnich principech.
Jesté je ¢as s tim néco udélat.

Ales NOVOSAD

Program Beskydského sletu lékarnik(

XX. Beskydsky slet |ékdrnikd se uskutecni 27.—28. dubna.
Registrace v hotelu Sepetnd v Ostravici zacina v 11.30 hod.

Program sletu je jako vzdy bohaty.

13.10 MUDr. Petr Silhdn, Ph.D., primaf Psychiatrického
odd. FN Ostrava: Serotoninovy syndrom v klinické
praxi

13.45 MUDr. Martin Hyza, Psychiatrické odd. FN Ostrava:
Lékové interakce — zkusenosti s expertnim systémem

14.20 MUDr. Petr Dostélek, Psychiatrické odd. FN Ostrava:
Poruchy chovani u demenci a jak na né

15.00 Prestavka na svacinu

15.40 PharmDr. Jana Duricova, Ph.D.,
Odd. klinické farmakologie FN Ostrava:
Terapeutické monitorovani hladin psychofarmak

16.15 MUDr. Eva Jirsova,
reditelka Odboru farmakovigilance SUKL Praha:
Nezadouci Ucinky psychofarmak v evidenci SUKL

17.00 PharmDr. Lubomir Chudoba, prezident CLnK:
Aktuality z ¢innosti predstavenstva CLnK
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OSVEDCENI K VYKONU SOUKROME LEKARENSKE PRAXE

zrusena a vydanad od 1. 2. do 28. 2. 2019

Zrusena osvédceni

376/2013

377/2013

380/2007

847/2013

615/2016

616/2016

85/2016

840/2014

841/2014

113/2014

138/2017

616/2018

642/2016

643/2016

342/2014

191/2018

772/2017

239/1999

564/2017

158/2015

874/2015

709/2018

PharmDr. Bohumil Bednar, Lékarna Chomutovicka,
Chomutovickd 1444/2, Praha

PharmDr. Bohumil Bednar, VK Med s. r. 0.,
Chomutovicka 1444/2, Praha

PharmDr. Daniela Chaloupkova, Lékarna
Hypernova, Kutnohorskd 226, Hradec Kralové

PharmDr. Daniela Chaloupkova,
SIJA — obchodni, s. r. 0., Vrchlického 848, Hulin

Mgr. Katarina Magova, TETA Iékarna,
Déblicka 1061, Praha

Mgr. Katarina Magova, Teta drogerie a [ékarny
CRs.r. 0., Podébradska 1162, Sestajovice

Mgr. Jitka Hellmannova, Lékarna Béhounska,
Béhounska 8, Brno

Mgr. Radka Adamkova, EUPHRASIA s. 1. 0.,
Pavlikova 67, Orechov

Mgr. Radka Adamkova, Lékarna EUPHRASIA,
Slavkovska 92, Bucovice

PharmDr. Elena Novakova, Lékdrna Albert
Hypermarket, Strojirenska 3581,
Havli¢kdav Brod

PharmDr. Bozena Varikova, TILIA APOTHEKA,
Vétrna 1467, Uherské Hradisté

PharmDr. Dana Trckova, Pharmacentrum
Zeleny pruh, Roskotova 1225/1, Praha

Mgr. llona Bilkova, Lékarna LEBO 1,
Otakara Kubina 1585/11, Boskovice

Mgr. llona Bilkova, LEBO s. 1. 0.,
17. listopadu 23, Boskovice

PharmDr. Jana Hotarova, Lékdrna na nameésti,
Havli¢kovo nam. 54, Havlick(v Brod

PharmDr. Dana Nidetzka, Lékarna BETA — sidliste,
Svermova 1591, Beroun

PharmDr. Zuzana Poulova, Lékdrna Na zdravi,
nam. Csl. armédy 15, Kamenice nad Lipou
Mgr. Jaroslava Lassakova, Lékarna MELISSA,
Plzenska 28, Stribro

Mgr. Lucie Malotinovd, Dr. Max LEKARNA,
Pod Patankou 1b, Praha

Mgr. Lucie Malotinovd, CESKA LEKARNA
HOLDING, a. s., Nové sady 996/25, Brno
PharmDr. Romana Bobkova, Lékarna Marsov,
Revoluc¢ni 460, Krupka — Marsov

Megr. Iva Cejkova, Lékarna U lavky,
Ke Koulce 7, Praha

40/2019

755/2017

588/2017

227/1994

238/2017

275/2016

761/2016

819/2017

820/2017

796/2014

692/2018

848/2014

154/1996

748/2017

239/2017

240/2017

628/2016

547/2018

546/2018

173/2017

54/2016

134/2000

370/2007

Mgr. Jitka Hanova, Lékérna Na zdravis. r. o,
Holandska 878/2, Brno, Styfice

Mgr. Jitka Hanova, Lékdrna Na zdravi,
Puskinova 409/63P, Viyskov

Mgr. Renata Chourova, Lékarna Na zdravi s. r. 0.,
Holandska 878/2, Brno, Styfice

RNDr. Marie Venzhoferova, LékdrnaVa Ms.r. o.,
Nadrazni 582, Havli¢k{v Brod

Mgr. Zuzana Jonova, Lékarna Na zdravi,
Dukelskych hrdini 691/33, Praha

Mgr. Lenka Kleinova, Dr. Max Lékarna,
U Hrebcince 2510, Pisek

Mgr. Marta Kolldrova, Lékarna FNsP,
17. listopadu 1790/5, Ostrava-Poruba

Mgr. Lenka Mimochodkovd, Lékdrna U Palladia,
Revoluéni 1963/6, Praha

Mgr. Lenka Mimochodkova, W-Pharm Lékarna
Praha 1, Trzisté 372/1, Praha

Mgr. Marek Safar, Lékarna V Lipkach,
Streleckd 880, Hradec Kralové

PharmDr. Oto Drobik, Lékdrna EUC,
Pocernickd 699/62e, Praha

Mgr. Dita Proke$ovd, Dr. Max LEKARNA,
U T¥i most( 844/2, Svitavy

Mgr. Jana Hesounova, Lékarna U Matky Terezy,
Cimelice

Mgr. Renata Bednarova, Mamed Vyskov,
Puskinova 2a, Vyskov

PharmDr. Tomas Jirik, Lékarna Na zdravi,
A. Bejdové 1810/10, Ostrava-Poruba

PharmDr. Tomas Jirik, Lékarna Na zdravi s. r. 0.,
Holandska 878/2, Brno, Styfice

PharmDr. Jitka Pudilova, Teta drogerie a lékdrny
CRs. . 0., Podébradska 1162, Sestajovice

PharmDr. Jana Rousova, Nunns. r. 0.,
Skryjova 1606/8, Brno-Husovice

PharmDr. Jana Rousova, Lékarna Josefska,
Josefska 427/14, Brno

RNDr. Jifi Skofepa, PHARMAMEDIA s. r. 0.,
Pod Havrankou 183/24, Praha

Mgr. Markéta Smutna, Lékarna Svétlogorska,
Svétlogorska 2764, Tabor

PharmDr. Iva Zoubkova, Duha, Décinska 21,
Usti nad Labem

Mgr. Gerda Petfikovd, Lékdrna U Kaple,
Na Brezich 110, Dolni BeneSov

Pokracovani na dalsi strané
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630/2017

Mgr. Hana Skrdova, Lékarna Na zdravi,
Konévova 2427/205, Praha

Vydana osvédcéeni

VEDOUCI LEKARNIK

102/2019

103/2019

105/2019

106/2019

107/2019

108/2019

133/2019

110/2019

111/2019

112/2019

114/2019

116/2019

117/2019

118/2019

119/2019

120/2019

713/2018

121/2019

123/2019

Mgr. Petra Crhakova, Lékarna LEBO 1,
Otakara Kubina 1585/11, Boskovice,
LEBOs.r. o.

Mgr. Romana Crhakova, Lékarna EUPHRASIA,
Slavkovska 92, Bucovice, EUPHRASIA s. 1. 0.

Mgr. Jitka Hanova, Dr. Max Lékarna,
Puskinova 409/63P, Viyskoy,
CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

PharmDr. Vladimira Holubcova, Lékarna U Andéla,
Loucovice 290, Loucovice, MEDIPHARMA CZ s. 1. 0.

Mgr. Jitka Karaskova, Dr. Max Lékarna,
U Tri most( 844/2, Svitavy,
CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

PharmDr. Marta Kotrbova, Dr. Max Lékarna,
U Hrebdince 2510, Pisek,
CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

Mgr. Anna Kovarikova, Mamed Vyskov,
Puskinova 2a, Vyskov, Mamed s. r. 0.

Mgr. Dana Langmajerova, Lékarna BETA-sidlisté,
Svermova 1591, Beroun, Alimapharmo, s. . o.

Mgr. Jitka Ladkova, Pisnicka Iékarna,
Libusska 319/126, Praha, Zalabska lékarna

PharmDr. Miroslava Mareckova, Lékarna Va M,
spol. sr. 0., Nadrazni 582, Havlickdv Brod,
Lékarna Va M, spol.sr. o.

PharmDr. Eva Meleckd, Lékarna U Kaple,
Na Brezich 110, Dolni Benesov,
KARLA DUMBROVSKA s. 1. 0.

PharmDr. Tereza Nouskova, Lékarna Svétlogorska,
Svétlogorska 2764, Tabor, Nemocnice Tabor, a. s.

Mgr. Jitka Pichova, BENU Lékarna, €. p. 275, Zapy,
BENU Ceska republika a. s.

PharmDr. Martina Roubalova, Lékarna L95,
Potlcky 186, Potdicky, LEKARNICI 95 s. 1. o.

PharmDr. Filip Smetana, BENU Lékarna,
Roztylskd 2321/19, Praha,
BENU Ceska republika a. s.

Mgr. Lenka Stejskalova, Lékdarna na namésti,
Havli¢kovo ndm. 54, Havlick(v Brod,
PharmDr. Jaromir Weber

Mgr. Jaromira Vavrovd, Dubecska lékarna,
Starodubecdskd 6, Praha, Admoneo, s. . 0.

PharmDr. Petra Vérostova, Lékdrna U Zlatého Iva,
Masarykovo ndm. 5, Hranice, Sano Hranice s. r. o.

Megr. Iva Cejkova, Trojskd lékdrnas.r. o.,
Uzaviena 167/1, Praha, Trojské Iékdrnas. r. o.

125/2019

126/2019

128/2019

129/2019

131/2019

134/2019

136/2019

138/2019

140/2019

142/2019

143/2019

145/2019

147/2019

148/2019

149/2019

151/2019

152/2019

154/2019

156/2019

157/2019

161/2019

Mgr. Radek Divis, Teta lékdrna, Dablicka 1061,
Praha, Teta drogerie a lékdrny CR s. 1. 0.

PharmDr. Adéla Drahokoupilova, Lékarna U Muzea,
Senovazné nam. 1616, Ceské Budgjovice,
Lékdrna Senovazné namésti s. r. o.

Mgr. Miroslava Foltynova, Dr. Max Lékarna,
Masarykova 37, Brno,
CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

Megr. Branislav Fulier, Lékdarna Jaromirova,
Jaromirova 484/37, Praha, PHARMAMEDIAs. 1. 0.

PharmDr. Hana Hojzakova, Lékdrna AGEL,
Italska 37, Praha, Repharm a. s.

Mgr. Pavlina Horackova, Pilulka Iékarna, Hlavni 271,
Frydlant nad Ostravici, Pilulka Lékarny a. s.

Mgr. Mojmir Habl, Lékarna Nova poliklinika,

Elisky Pfemyslovny 1325, Praha,

MERAK pharm s. r. o.

PharmbDr. Iveta Jostova, Lékarna Na Nadrazi,
Riegrovo nam. 914/2, Hradec Kralové,
MEDIKA HRADEC KRALOVE, s. r. o.

Mgr. Alois Komorous, Lékarna Pod Lesem,
Pod Lesem 1362/16, Dobra Voda u Ceskych
Budéjovic, Domov diichodcl Dobra Voda

PharmDr. Helena Konasova, Lékarna PWK,
Bucharova 2946/18, Praha 5, AVICEL s. r. o.

PharmDr. Maté] Kovac, BENU Lékarna,
Alej 17. listopadu 2720, Roudnice nad Labem,
BENU Ceska republika a. s.

Mgr. Markéta Kratochvilova, Lékdrna U Kastanu,
Bélohorskd 132, Praha, Sanabilis Omega s. r. 0.

RNDr. Vladimira Krejzova, Lékarna Karlin,
Sokolovskd 5/49, Praha, WRZ Cars, s. 1. 0.

Mgr. Katarina Magova, Pilulka Lékarna,
Senovazné nam. 869/28, Praha,

Pilulka Lékarny a. s.

PharmDr. Hana Machova, Lékarna Nem. milosrd.
sester, Vlasska 36, Praha, Kongregace Milosrdnych
sester

PharmDr. Dana Nidetzka, Lékarna U Fontany,
Senovaziné nam. 20, Praha, Almapharmo, s. r. o.
PharmDr. Irena Pawlasova, Lékarna Galen a. s.,
nam. Miru 149, Zidlochovice, GALEN Plus a. s.
Mgr. Lenka Pindurova, Lékarna Pod Vysehradem,
Vratislavova 33/2, Praha, Marhopharm s. r. o.
Mgr. Kamil Poldk, Lékarna BEhounska,
Béhounska 8, Brno, LEKFARM s. r. 0.

RNDr. Jaroslav Scheidel, Lékarna HARRACHQV,
Harrachov 623, Harrachov, Lékarna Harrachov

S. 1. 0.

PharmDr. Stanislav Sebesta, Dr. Max Lékdarna,
Palachova 9, Litoméfice, CESKA LEKARNA
HOLDING, a. s.

(CInk)
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INTERAKTIVNI DISPENZACNI SEMINARE za podpory spole¢nosti Teva

Prihlasovani pouze na www.lekarnici.cz — vzdélavaci akce —
nabidka kurz@ pro lékarniky. Uéastnicky poplatek uhradte

podle pokyn( pfi prihlasce: bankovnim prevodem na ucet Cislo:

35 —7905240297/0100 vedeny u KB, v. symbol: ¢lenské Eislo
Ucastnika, k. symbol: 558, s. symbol: kdd seminare, splatnost
nejpozdéji 10 dni pred konanim. Platba v hotovosti na misté
neni mozna.

Seminare se mohou zucastnit pouze predem pfihlaseni zajemci
s radné uhrazenym ucastnickym poplatkem, prihlaseni bez
zaplaceného poplatku budou z organizac¢nich divoda 10 dnt
pred konanim seminare odhlaseni a jejich mista budou uvolné-
na pro ostatni zajemce.

DUBEN

2. 4. Opava (kéd seminare: 19031)
salonek hotelu Iberia, Pekarska 11, od 18.00 hodin
Téma: Kazuistiky z oblasti interniho lékafstvi — opak. z 19. 3.

Anotace: Budou prezentovana témata z oblasti interni mediciny.

Lektofi: PharmDr. Marie Zajicova, Mgr. Lucie Stépankova,
MUDr. Lukas Burda
Poplatek 350 K¢, pocet bodt: 12

4. 4. Praha (kéd seminare: 19032)

Sidlo CLnK, Rozér¢ina 1422/9, od 17.30 hodin

Téma: Farmakoterapie kardiovaskularnich onemocnéni

v kazuistikach XVII: Léciva ovliviujici systém RAA (Il) -
opakovani prazského seminare z 27. 3. 2019

Anotace: Semindare se mohou zucastnit i kolegové,

ktefi neabsolvovali seminar Léciva ovliviujici systém RAA I.
Lektofi: PharmDr. Alena Linhartova, MUDr. Jaroslav Brotanek
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

6. 4. Teplice (kéd seminare: 19033)
Kavarna FOKUS Kafe, Skolni 26, od 10.00 hodin
Téma: Podavani léciv v téhotenstvi a pfi kojeni
Anotace: Probereme mozZnosti farmakoterapie v téhotenstvi
a pri kojeni
Lektofi: Mgr. Katefina Langmaierova,
MUDr. Marie LukeSova/ MUDr. Petr Tamler
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

9. 4. Sumperk (kéd seminare: 19034)

Restaurace Pod kastanem, Gen. Svobody 310/64, od 18.00 hod.

Téma: Kazuistiky pacientt z oblasti interniho lékafstvi —

opakovani z 19. 3.

Anotace: Budou prezentovana témata z oblasti interni mediciny

Lektofi: PharmDr. Marie Zajicova, Mgr. Lucie Stépankova,
MUDr. Lukas$ Burda

Poplatek: 350 K¢, pocet bodi: 12

10. 4. Praha (kéd seminare: 19035)

Hotel ILF, Budéjovicka 15/743, ucebna ¢. 1, od 17.30 hodin
Téma: Farmakoterapie v psychiatrii (1)

Anotace: Farmakoterapie Uzkostnych poruch

Lektofi: PharmDr. Ivana Taskova, MUDTr. Véra Santriickova
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

11. 4. Znojmo (kéd seminare: 19036)

Hotel Bermuda, Maridnské nédm. 10, od 18.00 hodin

Téma: Komplexni posouzeni lékového reZzimu u seniort

s polyfarmakoterapii — opakovani z 20. 9. 2018

Anotace: Analyza nékolika geriatrickych pacientl s polyfarma-
koterapii a minimalizace rizik farmakoterapie

Lektofi: prof. RNDr. Jifi VIcek, CSc., MUDr. Vladan Rysavy
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 14

23. 4. Praha (kéd seminare: 19037)

Hotel ILF, Budéjovicka 15/743, u¢ebna ¢. 1, od 17.30 hodin

Téma: Farmakoterapie v revmatologii (V)

Lektofi: PharmDr. Sarka Erbanova, RNDr. Zderika Sterbakova,
MUDr. Eliska Stehlikova

Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

23. 4. Hradec Kralové (koéd seminafe: 19038)
Lékarna FN, seminarni mistnost, Sokolska 581, od 18.00 hodin
Téma: Kazuistiky z oblasti geriatrie
Lektofi: PharmDr. Pavlina Pastyrikova,

PharmDr. Martina Marikova, MUDr. Vladimir Nerad
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

24. 4. Trebic (kod seminare: 19039)
Hotel Atom, Velkomeziti¢ska 640/45, od 18.00 hodin
Téma: Specifika lécebného pfistupu ke gastritidam
Anotace: V seminafi se budeme vénovat velmi rozsifenému
onemocnéni, které se nevyhybd ani mladistvym, viedové cho-
robé gastroduodena. V ndvaznosti na etiopatogenetické faktory
nemoci shrneme moznosti 1écby kauzalni i symptomatické.
V pfipadé kauzdlnich farmak se budeme zabyvat antisekretori-
ky i cytoprotektivy, ev. [éCivy, ktera v sobé kombinuji oba tyto
mechanismy. Shrneme moZnosti farmakoterapeutického feseni
problémd, které viedovou chorobu GD provazeji (predevsim
pyrdza, ale i bolesti bficha ¢i nadymani).
Lektofi: PharmDr. Bc. Hana Kotolova, Ph.D.,

PharmDr. Bc. Dana Mazankova, Ph.D.,

MUDr. Jana Novakova, Ph.D.
Poplatek: 350 K¢, pocet bodi: 12

25. 4. Kladno (kéd seminare: 19040)

Oblastni nemocnice Kladno, Vanéurova 1548, od 17.30 hodin
Téma: Antihypertenziva 2. ¢ast — diuretika, srdecni selhani
Anotace: Na pfikladech z praxe interniho Iékafe budou diskuto-
vany interakce a pouziti diuretik (jako jednoho typu antihyper-
tenziv).

Lektofi: Mgr. Zuzana Vasifovd, MUDr. Renata Stépanovova
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

30. 4. Praha (kéd seminare: 19041)
Hotel ILF, Budéjovicka 15/743, u¢ebna ¢. 1, od 17.30 hodin
Téma: Farmakoterapie v psychiatrii (1) — opakovani z 10. 4.
Anotace: Farmakoterapie Uzkostnych poruch
Lektofi: PharmDr. lvana Taskova, MUDr. Véra Santriickova
Poplatek: 350 K¢, pocet bodi: 12

Pokracovdni na dalsi strané
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KVETEN

13. 5. Praha (kod seminare: 19044)
Pavilon B. Braun Dialog, Budinova 2464/2b, od 16.30 hodin
Téma: Mineralové dysbalance v kazuistikach (l1) -
opakovani prazského seminare z 18. 2. 2019
Anotace: Ustfedni linii seminaie bude pacient se zévaznym
stupném rendlni insuficience. Seminar se bude zabyvat mj.
jejich vyZivou, sekundarni hyperparatyredzou a moznostmi
jejiho ovlivnéni, postavenim vazacd fosfatd, kalcimimetik
¢i rozdily mezi jednotlivymi formami vitaminu D.
Soucasti budou kazuistiky z bézné dispenzacni praxe — pacient
s CHRI stupné 4 v |ékarné.
Lektofi: PharmDr. Jitka Rychlickova, Ph.D.,

MUDr. Hana Suchankovad, Ph.D.
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

14. 5. Zlin (kéd seminare: 19045)
SZS a VOSZ Zlin Priluky, Brouckova 372, od 17.00 hodin
Téma: Onemocnéni horniho GIT a pankreatu
Anotace: Zanéty slinivky, viedova choroba Zaludku a porucha
hybnosti jicnu z pohledu internisty.
Lektofi: MUDr. Hana Maskova/ MUDr. Michaela Sramkova
a PharmbDr. Bc. lvana Minarcikova, Ph.D.
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

15. 5. Uherské Hradisté (kdd seminare: 19046)
EDUHA s.r.o., Studentské namésti, ¢. p. 1531 (budova Centrum
celozivotniho vzdélavani), od 17.00 hodin
Téma: Onemocnéni horniho GIT a pankreatu — opakovani
zlinského semindfre z 14. 5. 2019
Anotace: Zanéty slinivky, viedova choroba Zaludku a porucha
hybnosti jicnu z pohledu internisty.
Lektof¥i: MUDr. Hana Magkova/ MUDr. Michaela Sramkova

a PharmbDr. Bc. lvana Minarcikova, Ph.D.
Poplatek: 350 K¢, pocet bodi: 12

15. 5. Pardubice (kdd seminare: 19047)
Nemocnice Pardubického kraje, Kyjevska 44, od 18.00 hodin
Téma: Diabetes mellitus
Lektori: prof. RNDr. Jifi Vicek, CSc.,
MUDr. Alena Smahelova, Ph.D.
Poplatek: 350 K¢, pocet bodu: 14

16. 5. Ostrava (kod seminare: 19048)
Maridnské namésti 480/5, Il. patro, od 17.00 hodin
Téma: Onemocnéni horniho GIT a pankreatu — opakovani
zlinského seminare z 14. 5. 2019
Anotace: Zanéty slinivky, viedovd choroba Zaludku a porucha
hybnosti jicnu z pohledu internisty.
Lektoti: MUDr. Hana Magkova/ MUDr. Michaela Sramkova
a PharmDr. Bc. lvana Minarcikova, Ph.D.
Poplatek: 350 K¢, pocet bodi: 12

16. 5. Hodonin (kéd seminare: 19049)

Nemocnice TGM Hodonin, Purkyriova 2731/11, od 18.00 hodin
Téma: Lécba v pediatrii (11)

Lektofi: prof. RNDr. Jifi VI€ek CSc., MUDF. KateFina Stichhauerova
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 14

18. 5. Olomouc (kéd seminare: 19050)
Regionalni centrum Olomouc, Jeremenkova 408, salonek
ORION, od 9.00 hodin
Téma: Onemocnéni horniho GIT a pankreatu — opakovani
zlinského seminare z 14. 5. 2019
Anotace: Zanéty slinivky, viedova choroba Zaludku a porucha
hybnosti jicnu z pohledu internisty.
Lektofi: MUDr. Hana Maskova/ MUDr. Michaela Sramkova

a PharmbDr. Bc. Ivana Minarcikova, Ph.D.
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

22. 5. Brno (kéd seminare: 19051)
Kounicova 67a, od 16.15 hodin
Téma: Onemocnéni horniho GIT a pankreatu — opakovani
zlinského seminare z 14. 5. 2019
Anotace: Zanéty slinivky, viedova choroba Zaludku a porucha
hybnosti jicnu z pohledu internisty.
Lektofi: MUDr. Hana Maskova/ MUDr. Michaela Sramkova
a PharmbDr. Bc. Ivana Minarcikova, Ph.D.
Poplatek: 350 K¢, pocet bodd: 12

22. 5. Praha (kéd seminare: 19052)

Hotel ILF, Budé&jovickd 15, Praha 4, od 17.30 hodin

Téma: Farmakoterapie v psychiatrii 1l

Anotace: Psychiatrickd medikace v geriatrii.

Lektofi: PharmDr. Ivana Taskova, MUDTr. Véra Santriickova
Poplatek: 350 K¢, pocet bodt: 12

29. 5. Ceska Lipa (kéd seminafe: 19053)

Obchodni akademie, nam. Osvobozeni 422, od 17.30 hodin
Téma: Zakladni Iékové problémy pfi dispenzaci (IV) —
opakovani libereckého seminare z 30. 3. 2019

Anotace: Co je to |ékovy problém? Jaka je jeho zavaZznost?
Lze ho néjak vyfesit pfimo v [ékarné? S jakymi Iékovymi pro-
blémy se setkdvate nejcastéji? Seminar pro zacatecniky i mirné
pokrocilé. Tentokrat bude zaméren na pouziti psychofarmak
v ordinaci praktického Iékare.

Lektofi: MUDr. Zuzana Kofferova, PharmDr. Ales Marecek
Poplatek: 350 K¢, pocet bodt: 12

DALSI SEMINARE

Aktudlni |ékarnicka legislativa

Seminare budou jako vidy vénovany tomu, co bude v dobé
jejich konani v oblasti legislativy tykajici se |ékdrenské péce
nejaktualnéjsi. Tématem seminafe nepochybné budou novinky
tykajici se pripravovaného lékového zaznamu a eReceptu vibec,
systému ovérovani pravosti l1éCivych pripravkl, zmén v odméno-
vani lékarenské péce, Uhrad zdravotnickych prostfedkd, novych
ramcovych smluv nebo problémi s nedostupnosti [éCivych
pripravka.

Seminare se uskutecni:

Cislo akce  Termin Misto konani
19026 26.3.2019 Nové Adalbertinum

Velké ndamésti 32, Hradec Kralové
19027 17.4.2019 HOTEL LEV Lovosice, Kostelni 5

Cas: vzdy 18-20.30 hodin
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Piednasejici: Mgr. MUDT. Jaroslav Marsik (pravni poradce CLnK)
PfihlaSovani na www.lekarnici.cz — sekce vzdélavani — nabidka
kurz( pro lékarniky.

Poplatek: 300 K¢

Po prihlaseni platbu zaslete na ucet ¢. 35-7905240297/0100,
variabilni symbol: ¢lenské Cislo Ucastnika,

konstantni symbol: 558, specificky symbol: kéd seminare

6 bod do systému celozivotniho vzdélavani lékarnikd

Kontakt: Bc. Katerina Zvanovcova, tel.: 604 432 530,
e-mail: zvanovcova@|lekarnici.cz

GARANTOVANY KURZ CLnK

Screening diabetu a péce o diabetické pacienty (Il)

Navazuje na garantované kurzy Screening diabetu a péce

o diabetické pacienty I., které probihaji od roku 2016, a je
vyhrazeny pro absolventy téchto kurz(. Jeho cilem je sdileni
vlastnich zkuSenosti a moZnost diskuze kazuistik s odborni-
ky z oboru diabetologie. V teoretické ¢asti budou rozsireny
znalosti o komplexnim pristupu v prevenci a lé¢bé diabetu
vetné Castych komorbidit. Zaméfime se na aktuality v terapii
a technologiich, pfistupy ke specifickym skupindm diabetikd
a praktické rady k doporuc¢ovanym rezimovym opatfenim.

Absolvovanim tohoto kurzu bude |ékarnik schopen dale
zefektivnit screening diabetu na Urovni lékdren a vést konzultaci
s diabetickymi pacienty s cilem posilit jejich compliance

k terapeutickému planu.

Datum a misto konani:
5.4.2019
Kongresové centrum IKEM, Videriska 1958/9, Praha 4

Kontakt:
Dagmar Gavendova, tel.: 241 090 662, 737 532 819,
e-mail: gavendova@lekarnici.cz

Pfednasejici: PharmDr. Michala Belasova,
Bc. Katefina Cechova,
Mgr. Michal Hojny,
MUDr. Marta Klementova,
MUDr. Radomira KoZznarova, CSc.,
MUDr. Klara Pickova,
PharmDr. Iva Prokopovad, Ph.D.,
Mgr. Ondrej Simand|

Poplatek: 1 000 K¢

Pfihlasovani na www.lekarnici.cz — sekce — vzdélavani — akce
poradané CLnK. Po prihlageni platbu zaslete na tcet
35-7905240297/0100 — variabilni symbol: ¢lenské ¢islo
Ucastnika, konstantni symbol: 558, specificky symbol: kod
seminare (19058)

Zemrel profesor Frantisek Bartos

Dovolte mi, vazené kolegyné a vazeni kolegové, abych vdam
opét sdélil smutnou udalost, se kterou se musi vyrovnat
Farmaceuticka fakulta UK v Hradci Kralové.

Ve véku 95 let nds 14. inora 2019 opustil nas vynikajici ucitel,
prof. RNDr. FrantiSek Bartos, DrSc.

Po prosincovém odchodu doc. Milana Celadnika je to dalsi
ztrata, kterou nase fakulta v kratké dobé zaznamenala.

Nasi mladsi kolegové prof. Bartose

jiz neméli moZnost poznat a Ize fici,

ze k jejich veliké skodé.

S prof. Bartosem jsem se setkal poprvé
na podzim roku 1975. Pfednasel nam
hned v prvni ro¢niku obecnou biologii
a jeho predndsky patfily ke skutecné
nezapomenutelnym. Z jeho projevu
bylo ihned zfejmé, Ze svou disciplinu
nejen miluje, ale je v ni také vynikajicim odbornikem. V dobé
neexistence internetu jsme po novych poznatcich vsichni prahli
a byli jsme doslova odkazani na znalosti nasich prednasejicich.
Na to, aby nds seznamili s témi nejvétsimi novinkami ve svych
disciplinach. To pan profesor dokazal, navic zcela neotfelym

a zabavnym zpUsobem. Myslim, Ze si fada z vas vzpomene na
jeho typicky Usmeév, se kterym nam vysvétloval nékteré zélezi-
tosti anatomie, predvadél funkci bakteridlniho filtru ¢i velmi bar-
vité a nazorné vysvétloval principy, které odhalil J. G. Mendel.

Svij vyklad doplrioval také nezapomenutelnymi, témér diva-
delnimi vystupy. O tom, jak svou disciplinu miloval a prozival,
svédcilo i jeho upfimné zdéseni, kdyZz ndm na konci prednasko-
vého cyklu sdélil, Ze to, co nam béhem zimniho semestru rekl

o biologické membrané, jiz neplati, nebot byly v této oblasti
zjistény zcela nové a prevratné poznatky. Toto ovSem plati pouze
pro akademicky rok 1975-76, vy mladsi jste jiz v nasledujicich
letech zcela jisté vyslechli informace jim oznacované jako ,up to
date”.

Ponékud neprijemné bylo, Ze to, co jsme od pana profesora
vyslechli na prednaskach, po nas vyzadoval také u zkousek.

A mohu fici, Ze byl nedprosny, a mnozi z nas si to zazili na vlastni
kazi. Ale i proto jsme si ho vaZili a pro mnohé z nas se hloubka
jim pozadovanych znalosti stala standardem. Uvédomovali jsme
si stale vic, Ze pravé takovy ucitel poskytne studentlm to hlavni
—nejen radost z poznani nového, ale také setkani se s ndrocnos-
tia s tim souvisejici zodpovédnosti.

Takovy byl profesor FrantiSek Bartos. Zapdleny a narocny ucitel,
vynikajici védec, ze kterého jsme si mohli skutecné vzit pfiklad.
Pane profesore, dovolte mi, abych Vam za vSechny Vase zaky
praveé za toto podékoval. Nikdy na Vas nezapomeneme.

A mimochodem — ty mitochondrie, o kterych jsem Vam na
zkousSce 17. Unora 1976 pfilis mnoho nefekl, jsem se uz naucil.

prof. PharmDr. Alexandr HRABALEK, CSc.
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TAK TO VIDIM JA

To mi hlava nebere

Spolu se snimanim ¢arovych kédd na
obalech pripravkd a na eReceptech,
které na rozdil od ovéfovani pravosti ke
své praci ¢astecné potrebujeme, byli
lékarnici pouZziti pro jejich vlastni plso-
beni naprosto zbytny ukon, pfiblizujici

je k fungovani pokladni v hypermarketu.
Nic proti pokladnim, ostatné i jejich prace
je mnohde dnes nahrazovana samoob-
sluznymi pokladnami. Ovérovani pfimo
vybizejici k nasazeni robota ochuzuje
lékarniky o Cas, ktery — jak vyzaduje jejich
status i poslani — maji vénovat pacien-
tlm. Nevim jak vam, ale mné se tato
povinnost jevi jako dalsi krok k degradaci
profese. Navic jde o otrockou praci za-
darmo. Kde zUstala tradi¢ni ars pharma-
ceutica?

CoZ o to, v posledni dobé se podobnych
nesmysld na lékarniky nahrnulo vice,
nezbylo nez si zvyknout, akceptovat je

a vétsina z nas se s nimi musela také
smifit. BohuZel zvlasté u mladsich kolegl
pozoruji, Ze tento pokfiveny vyvoj po-
kladaji za normalni. Mné to néjak nejde,
nejen proto, Ze jsem drive patfil do
tfinactiprocentni skupiny lidi, které podle
vyzkuma prace naplniuje. Obavam se, ze
s timto vyvojem v nasem oboru klesne-
me pod jiz tak nizkou mez. K mé ne-
ochoté smifit se prispivaji hlavné vyjimky
a nestandardnosti. Napf. EET neplati pro
vsechny lékarny.

U ovérovani pravosti, nemluvé o inter-
netovych nelegélnich prodejich Iéciv, mi
vadi, Ze jde jen o recepturni pfipravky, ze
se neuvazuje o rizicich u doplnika stravy,
Ze se sytémové nefesi potraviny, kde
frekvence a zavaznost prohreskl ohrozu-
je zdravi nejvyraznéji.

Datum 9. Unora 2019 se zapiSe do historie jako dalsi milnik
zneuzivani lékarenstvi, jeho odbornosti, Urovné i prestize.

V rozporu s tendenci celého vyspélého svéta, osvobodit ¢lovéka
od netvarci, mechanické, manualini a ubijejici prace a nahradit

ji technikou, bylo Iékarnikdim nafizeno ,vojizdét skenerem
abstraktni vobrazky “ a ¢ekat na odpovéd molocha, zda jim bude
dovoleno poskytnout péci.

Systémovost se jaksi vytratila u vakcin.
Tady ovérovani nedopadlo na obchodujici
|ékaFe a skoncilo v Urovni velkodistribuce.
To je padny argument pro presunuti této
obtéZujici pseudocinnosti na distribuci,
kde i technicky, snad zabudovanim skene-
ru do vyskladnujici linky, by moZnost do-
dat padélek Iékarné byla minimalizovana.
Nebo neni mozno dlvérovat distribuci?
Nedovede snad garantovat ndkupy pouze
od spolehlivych vyrobcl a prekupnikd?
Neni mozné dlvérovat jejich rozvozu ani
lékdrnam, prestoze vyskyt padélkd u nas
je nulovy?

Pfipomernime si, jak to vSechno bylo.

S napadem prisly velké farmaceutické
firmy ve své vécné touze dostat se az

k pacientskym datlm o spotrebé, a sa-
mozrejmé taky k dokonalému prehledu
pohybu svych vyrobkd minimainé po
Evropé. Zalobovali v Bruselu, ale vyslo jim
to zatim tak napl. Navléklo se to jako
ochrana obcand, cozZ zni lépe, neZ ve sku-
te¢nosti predstavuje. A protoze se jedna
o ryze politické rozhodnuti, spekuluji, ze
nikdo nezpracoval analyzu, kudy, na jaké
drovni a jak pronikaji padélky do systému,
dokonce ani nezvazoval, zda by nebylo

vvvvvv

v lodi a nevylévat vodu kyblikem”.

Nastal den D a ukdzalo se, Ze systém
nemdze byt plné funkéni, co? se ostatné
védélo dfive i na poli statni byrokracie.
Udélali chybu soudruzi v Evrosojuzu nebo
nasi zakonodarci, kdyz nevzali v potaz,
jak se ,pilulky” na cesté od vyroby

k pacientovi kutéleji, nebo jestli lezi ve
skladu? Ovérovani prece musi ve své
podstaté nabihat postupné, protoze jinak
by se ,nevyhovujici” pfipravky vyrobené
drive musely stdhnout, prebalit, nahrat

k molochovi a znovu propustit nebo
zlikvidovat.

Argumentaci pro nezbytnost celo-
evropského reSeni nabourava fakt, ze
vyjimku dostaly Recko a Itélie. Nevim,
jak se s FMD vyrovnaji v jinych zemich,
ale Ceské reseni je bizarni. Ustanoveni

v zakoné vesla v u¢innost s nemalymi
sankcemi, ale véci nejsou prosté. Rekl
bych, Ze paradoxné nejméné byli pfipra-
veni objednatelé, tj. vyrobci. Jenze stéle
jsou zde pacienti se svymi potfebami

a lékarnici, ktefi jsou v postaveni altruistd
vyddvajicich neovéfitelné pripravky a za-
roven porusovatell zakona. Ano, etika
samozrejme vitézi. Hodny ministr Adam
Vojtéch (ANO) slibuje, Ze sankce nebudou
rok uplatfiovany. Je to jen verejny pfrislib,
jenze ministr a zakonodarce vlastné
nabada k neposlusnosti a narusuje tak
zaklady pravniho statu. Navic to neni
poprvé, podobné ,usnadfioval” cestu
lékardim k eReceptu. A co bude za rok,
kdyZ systém jesté nebude spravné a plné
fungovat, jako Ze nebude. Co kdyz ANO
otoCi a na ty vé¢né nespokojené a obtiz-
né lékarniky si posviti? Lépe u? bylo...

PharmDr. Jan HORACEK

Upozornéni

Statni Ustav pro kontrolu léciv (SUKL)
pozaduje po provozovatelich Iékaren
vraceni routerd, které byly pouziva-
ny pro ptistup k CUeR. Provozovatelé
maji router spolu s napdjecim zdro-
jem a kabely odevzdat bud'v sidle
SUKL, nebo na jeho pobockach,
pfipadné zaslat postou.

Nahradu nakladd, které provozo-
vateli [ékarny pfi vraceni vzniknou,
SUKL odmitl hradit. Komora proto
doporucuje provozovatelim router
po odpojeni uskladnit a vyckat a7 jej
SUKL prevezme. Pokud ke zpétnému
odbéru nedojde ve Ihité 1 roku od
uskladnéni, Ize router zlikvidovat.

O pripadnych zménach tohoto po-
stupu bude komora informovat.
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CO URCITE STOJI zA PRECTENI...

Chochola, M.: Pacient s otoky dolnich koncetin
Interni medicina pro praxi ¢. 1/2019

Pacient s otoky dolnich koncetin je v klinické praxi castym problémem.

Otok je stav, kdy dochazi k hromadéni tekutiny v mezibunécném prostoru.
Vznika poruchou tzv. Sterlingovy rovnovahy: zvyseni kapildrniho tlaku, snizeni
onkotického tlaku, zvySeni cévni permeability, porucha drenaze lymfy, porucha
metabolizmu elektrolytl. Podle téchto pricin se otoky DK také rozdéluji.

Déle se déli podle celkovych pricin na kardialni, hypoproteinemické, iatrogenni,
z hormonalnich pricin, idiopatické, ortostatické, hypokalemické, otoky
z neurologickych pricin.

Pro farmaceuty jsou jisté nejzajimavéjsi iatrogennf{ otoky. Zplisobovat je mohou
rdzné skupiny léciv.

Kalciové blokatory dihydropyridinového typu — Ucinek je pozorovan v prvnich dvou
tydnech uzivani, je zavisly na davce a véku pacienta. Nesteroidni antirevmatika —
vedou k inhibici tvorby prostaglandinli s poklesem tvorby aldosteronu

a reninu. Stoupa zpétna resorpce sodiku a vody v tlustém raménku Henleovy
klicky a inhibici ADH i ve sbérném kanalku nefronu. Viysledkem je retence tekutin

s tvorbou otokd.

Z dalsich lé¢iv mohou otoky zpGsobovat hormonalni kontraceptiva a hormonalni
substituce, kortikoidy, thyreostatika, antihypertenziva (klonidin, hydralazin,
metyldopa, betablokatory), PPI, inzuliny pfi zahajeni terapie u DM 1. typu,
pioglitazon, gabapentin, pregabalin.

Papez, J. a kol.: Intoxikace kofeinem provazena rabdomyolyzou
Pediatrie pro praxi ¢. 1/2019

Kofein je povazovan za bezpecnou latku s priznivym Ucinkem na CNS.
Ve vysokych davkach je vsak latkou ohrozujici lidsky organizmus. Kvali snadné
dostupnosti predstavuje nebezpeci pro experimentujici mladou generaci.

Na brnénskou détskou kliniku privezli sedmnactiletého chlapce (71 kg, normalini
psychomotoricky vyvoj, po adenotomii a tonsilektomii, bez farmakoterapie)

po poziti 30 tablet doplriku stravy Coffi tabs. s uvedenym obsahem v jedné 100mg
tableté kofeinu. Slo o sézku s vrstevniky jiz dopoledne ve $kole, nasledovala
nevolnost, zvraceni, bolesti hlavy. Po navratu matky (6 hodin po poZiti) mél pacient
puls 120/min., byl priveden k praktickému |ékafi, ten proved! vyplach Zaludku,
naméril sinusovou tachykardii a caste¢ny blok Tawarova raménka. Lékar pacienta
odeslal na détskou kliniku, kam se dostavil 9 hodin po poziti kofeinu.

Ve vstupnich odbérech dominovaly znamky rabdomyolyzy, hypokalémie,
hyperglykémie, hyperfosfatémie. V toxikologické laboratori byla stanovena
hladina kofeinu 45,3 mcg/ml. Druhy den hospitalizace se hodnoty bliZily normalu.
Po psychologickém vysetreni byl chlapec ¢tvrty den propustén do domaci péce,
EKG jiz bylo v normé.

V literature se objevuji Umrti z intoxikace kofeinem. Za letaIni davku se
povazuje 150-200 mg/kg hmotnosti, pricinou Umrti je arytmie u dospélych
i adolescentd.

MOLEKULA

MESICE

Tucatinib (ONT-380)

O

@ peges

IUPAC: 6-~{N}-(4,4-dimethyl-5~{H}-
1,3-oxazol-2-yl)-4-~{N}-[3-methyl-4-
([1,2,4]triazolo[1,5-a]pyridin-7-yloxy)
phenyl]quinazoline-4,6-diamine
Sumarni vzorec: C26H24N802
Molekulova hmotnost: 480,532 g/mol

Tucatinib (dale Tu, synonymum
irbinitinib) je mala molekula

s vlastnostmi selektivniho a reverzibilniho
inhibitoru HER2. Je objevem americké
firmy Array z Denveru a je licencovan
firmou Seattle Genetics pozdéji spojené
s Cascadian Therapeutics (1. 2. 2018).
Klinicky se Tu zkousi u 600 pacientl

v 1. a 2. fazi u HER-2 pozitivniho nadoru
prsu a kolorekta (studie HER2CLIMB).

U nddoru prsu byl perordiné pouZzit

v kombinaci s trastuzumabem
(Herceptin) a kapecitabinem (Xeloda)
nebo v jiné studii s palbociklibem

a letrozolem u metastazujiciho ca prsu
v davce 300-350 mg 2x denné po dobu
21 dni. Tu se ukazal byt v kombinaci
bezpecnym a ucinnym u pacientd

s mozkovymi metastdzami i bez nich.

V CR se klinické studie G¢astni
onkologicka klinika FN Hradec Kralové
(MUDr. Eugen Kubala).

U metastazujiciho ca kolorekta byl

pouZzit v kombinaci s trastuzumabem
(Herceptin). Kompletni data ze studii se
ocekavaji v ¢ervenci roku 2021.
Nejcastéjsimi nezadoucimi Ucinky terapie
byly: nauzea, prljem, zavrat, krvaceni

z nosu, bolest hlavy, zvraceni, zédcpa.

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

Zdroje: Internet
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NOVE REGISTROVANE L

Baricitinib

Revmatoidni artritida (RA) je zavazné systémové zanétlivé
autoimunitni onemocnéni, které postihuje 0,5-1 % populace.
RA vyvolava u pacientl chronickou bolest, ztuhlost, zhorsuje
funkci a kvalitu Zivota, je pricinou omezené schopnosti pracovat
a v neposledni radé podle epidemiologickych studii zkracuje
Zivot svych nositelll o 5-10 let z divodu cervikalni myelopatie,
amyloidozy, Castejsiho vyskytu zavaznych infekci, malignit nebo
kardiovaskularnich pfihod. Diagnostika RA se opira o skorovaci
ACR/EULAR kritéria z roku 2010, ve kterych je sledovan pocet
bolestivych a oteklych kloubd (az 5 bodd), vyskyt autoproti-
latek (napf. revmatoidni faktor ¢i anticitrulinové protilatky; az
3 body), hladiny CRP / sedimentace (1 bod), délka symptomd
(>6 tydnt — 1 bod) — rozmezi 6-10 znamena diagnozu RA.
Cilem farmakoterapie RA je dosazeni remise nebo alespon
stavu nizké aktivity. Zakladem lécby RA jsou chorobu modifiku-
jici Iéky DMARDs (Disease Modifying Anti-Rheumatic Drugs),
které se déli na konvencni syntetické csDMARDs (metotrexat,
leflunomid, sulfasalazin), biologické bDMARDs (,,antiTNF-alfa“:
infliximab, etanercept, adalimumab, certolizumab, golimumab;
,ostatni”: abatacept, tocilizumab, rituximab). Nové pribyly
jednak cilené syntetické tsDMARDs (tofacitinib a baricitinib)
jednak biosimilarni ,,antiTNF-alfa” (infliximab, etanercept

a adalimumab). Farmakoterapie RA je nejcastéji zahajovana
metotrexatem (MTX), ktery Ize kratkodobé kombinovat s korti-
koidy. Alternativou MTX mohou byt leflunomid nebo sulfasala-
zin. Biologicka lécba je indikovana jako add-on MTX (pridani do
kombinace s MTX) po selhani dostatecné intenzivni lécby MTX
nebo jinym csDMARD (v pfipadé intolerance csDMARD:s lze

i v monoterapii). Prvni volbou mezi bDMARDSs byvaji nejcastéji
,antiTNF-alfa“, v pripadé nedosazeni |écebného cile po 6 mési-
cich Ize bud zaménit jiny ,antiTNF-alfa“ nebo pfejit na ,ostatni
bDMARDs. tsDMARDs jsou nové alternativou bDMARD:s.

‘

Farmakologické aspekty

Baricitinib (BARI) je selektivni a reverzibilni inhibitor Janusovy
kindzy JAK1 a JAK2. Janusovy kinazy (JAK) jsou enzymy, které
prendseji intracelularni signaly z receptord na povrchu bunky
pro fadu cytokind a rlstovych faktord Ucastnicich se hemato-
poézy, zanétlivych a imunitnich funkci. V intraceluldrni signalni
draze JAK fosforyluji a aktivuji snimace signald a aktivatory
transkripce (STAT), které aktivuji expresi gend v burice a pro-
dukci danych cytokind. Mnoho mediator(, které se Ucastni
autoimunitni prozanétlivé odpovédi, jako jsou interleukiny 2, 6,
12, 15 a 23, interferony a faktor stimulujici déleni granulocytt
a makrofagl (GM CSF), signalizuje cestou rodiny Janusovych
kindz (JAK1, JAK2, JAK3 a TYK2). Stimulace prostfednictvim
IL-6, klicového mediatoru revmatoidni artritidy, ma za nasledek
aktivaci JAK1, JAK2 a Tyk2 kinaz.

Po peroralnim podani je BARI rychle vstfebdvan, biologicka
dostupnost dosahuje 79 %, podani s jidlem klinicky neovliviiuje

expozici. Distribucni objem byl 76 litr(i, coz ukazuje na distribuci
do tkani. Vazba na plazmatické bilkoviny neni vysoka (50 %).
Metabolismus je minimalni (<10 % davky), vétsina se vylucuje

v nezménéné podobé moci (69 %). Biologicky polocas byl 12,5
hodiny.

Klinické aspekty

Pro hodnoceni aktivity onemocnéni existuje nékolik kompozit-
nich index(, u kterych bylo prokdzano, Ze spolehlivé hodnoti ak-
tivitu RA a jsou dostatecné senzitivni ke zméné v pribéhu Iécby.
V klinické praxi se k hodnoceni aktivity onemocnéni pouziva tzv.
DAS skore, kdy se hodnoti otok a bolestivost 28 (DAS28) nebo
44 (DAS44) kloub spole¢né se sedimentaci (nebo CRP) a sub-
jektivnim hodnocenim nemoci pacientem na vizualni analogové
skale. V klinickych studiich se posuzuje také zlepseni ACR kritérii
(ACR 20,50,70), rentgenova progrese (Sharpovo skére) nebo
funkénost pacienta dotaznikem (HAQ).

Baricitinib (BARI) byl hodnocen ve ¢tyrech klinickych studiich
faze Il (RA-BEGIN, RA-BEAM, RA-BUILD, RA-BEACON), které
sledovaly nemocné se stfedné tézkou az tézkou RA v réznych
fazich léc¢by RA. Pro stanoveni Uhrady byla zfejmé nejzasadnéjsi
studii studie RA-BEAM, protoze obsahovala kontrolni rameno

s aktivni lé¢bou adalimumabem. Do studie bylo zarazeno 1 307
dospélych pacientl randomizovanych v poméru 3:3:2 do skupin
lécenych vzdy metotrexatem v kombinaci s placebem, bariciti-
nibem v davce 4 mg denné p.o., nebo adalimumabem v davce
40 mg kazdé dva tydny. Primarnim parametrem bylo dosaze-

ni ACR20 odpovédi. Po 12 tydnech dosahlo zlepseni ACR20

70 % pacientl Ié¢enych baricitinibem, 61 % pacient( 1é¢enych
adalimumabem (p = 0,014) a 40 % pacientd Ié¢enych placebem
(p =<0,01).

Z nezadoucich prihod béhem pdl roku lécby Ize jmenovat infek-
ce (36 % BARI, 33 % ADA, 27 % pl.). Pozorovéna byla reaktivace
vir(l véetné herpes viru. Pfed zahdjenim by se méla vyloucit
tuberkuldza. Béhem lécby BARI se mirné zvysovala hladina LDL
cholesterolu a pocet krevnich desti¢ek. Lékové interakce BARI
Ize ofekavat na Urovni farmakodynamické nebo ovlivnénim
transportérl (OAT3, Pgp), vliv na cytochrom 3A4 je minimalni.
V SPC se nedoporucuje kombinace s bDMARDs z divodu rizika
aditivni imunosuprese.

Lécivy pripravek obsahujici baricitinib se jmenuje Olumiant a do
CR jej dodava spoleénost Eli Lilly. Doporuéend davka piipravku
Olumiant je 4 mg jednou denné. Vyse Uhrady je ,,nepfimo*
navazana na Uhradu ,antiTNF-alfa” latek, dhrada tsDMARDs
,kopiruje” bDMARDs, ale diky nepfimému provazani mlze byt
venu Uhradu stfedni RA). U¢innost je kontrolovana dosaZenim
DAS28 <3,2 béhem 6 mésicl, jinak prestava byt latka hrazena.

PharmDr. Zdenék KUCERA, Sekce klinické farmacie €LS JEP

Konflikt zéjma: Autor je zaméstnancem spolecnosti Amgen, nicméné obsah
¢lanku je osobni aktivitou autora vychdzejiciho z dostupnych evidenci:
SmPC, sprdvniho Fizeni MC+VaPU a reviews zastiténd odbornou spolecnosti
a nereprezentuje ndzor této ani jiné farmaceutické spolecnosti.
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NOVE NEBO MENE ZNAME LECIVE ROSTLINY

Aralia racemosa L.
— aralka hroznata
(Araliaceae — aralkovité)

Vytrvaly, asi 2 metry vysoky, opadavy kef. Tento druh aralky

je pvodni v Severni Americe od centraini Kanady po Virginii.
Postupné se rozsifila i do Asie a Evropy. Casto je péstovana jako
okrasna rostlina, misty zplanuje a stava se invazivnim druhem.

Synonyma: Aralia arizonica, Aralia bicrenata

Obecny nazev: Amerikanische Narde (ném.), American
Spikenard (angl.)

Sbirana ¢ast: rhizoma et radix
Droga: Araliae racemosae radix

Obsahové latky: v celé rostliné malé mnozstvi silice (monoter-
peny a seskviterpeny), v nadzemni ¢asti flavonoidy, vitagen
cholin, fenolicka kyselina chlorogenova, triterpenoidni ursolova
(ursanovy typ) a steroid B-sitosterol, v koreni polyiny falkarinon
a falkarinolon, diterpeny kauranového a pimaranového typu,
triterpenoidni saponiny se sapogeniny oleananového (kyselina
oleanolova), dammaranového a ursanového typu (kyselina
ursolova), volné triterpenoidy, trisloviny.

Uginky a pouziti: v tradiéni mediciné je aplikovana pfi nemo-
cech z nachlazeni, jako diaforetikum, expektorans pri akutnim
i chronickém kasli a astmatu, proti zanétdm rlizného typu,
véetné revmatoidni artritidy a topicky pfi koZnich zanétech.

kyselina ursolova

hepatoprotektivni aktivity
extraktu z kofene u potkant
bylo monitorovano toxické
poskozeni jater paraceta-
molem, z ného? vznika pu-
sobenim cytochromu P-450
reaktivni metabolit N-ace-
tyl-p-benzochinonimin. Byly
sledovény ctyfi slouceniny:
stigmasterol, B-sitosterol

a kyseliny oleanolova a ur-

e L)

solova. Obé skupiny latek “'
(steroly i triterpenoidy) sta- ?., % =
bilizuji pravdépodobné hla- » i E'.*:; & 1

dinu glutathionu a omezuji

plsobeni oxidacniho stresu v jaternich bunkach. Antikancero-
genni Ucinky izolované kyseliny ursolové byly zjistény na bunéc-
nych liniich karcinom skvamaoznich bunék v dutiné Ustni 298

a Ishikawa adenokarcinomu lidského endometria. Cytotoxicita je
studovana i u dalsich bunécnych linii. V jinych testech byla stu-
dovana inhibice angiogeneze kyselinou ursolovou u rakovinnych
Utvar(, ale bez ovlivnéni zdravé tkané, dale zasah do aktivity
nuklearniho faktoru kappa B (NFkB) nebo inhibice signalni drahy
PKC a AP-1, které zajistuji transkripci COX-2. U mnoha nadort
byla zjisténa zvySena aktivita PKC i AP-1.

Antinociceptivni U¢inky extraktu z kofene byly studovany u mysi.
Kromé steroll a triterpenoidnich kyselin je predpokladéana
aktivita i u flavonoid(, saponin( a tfislovin. Obdobné zavéry byly
ucinény i pri testech protizanétlivych Gc¢inkd na potkanech, jimz
byl experimentalné vyvoldn zanét tlapky karagenanem nebo
formaldehydem. U kralik(l byla studovana antipyreticka ucinnost
extraktu. Efekt je nejvice vazan na pritomnost B-sitosterolu.

V pripadé diabetu jsou povazovany za nejvyznamnéjsi slozku
saponiny a ostatni triterpenoidni slouceniny s antioxida¢nimi
ucinky.

Ddvkovdni: nalev 15 g do 500 ml vrouci vody, rozdélit do tif
davek.

NeZddouci ucinky a kontraindikace: pro nedostatek informaci
neuzivat béhem téhotenstvi a laktace, nepodavat malym détem.
Alergie na pritomnost polyind.

Interakce: nejsou znamy

Hlavni zdroje: AISLP, botanika. Wendys, Chemical Book,
Dostal, J.: Nové kvétena CSSR, Academia, Praha 1989, Drugs.
com, European Medicines Agency, Google Scholar, Hagers
Handbuch der Drogen und Arzneistoffe, Jellin, J. M. et al.:
Natural medicines comprehensive database, vyd. 4, Stockton
2002, Liber Herbarum Minor, Medline, Plants for a future,
PubChem Compound, Toxnet.

PharmDr. Milo$ POTUZAK
Obrdzek: C. F. Millspaugh 1887 (Wikipedia), vzorce: autor
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Deset let lekarnikem v Anglii

[

Mgr. Libor KALNY

Ma vedouci lIékarnice mi hned rekla,

Ze to je naposledy, co mé v nich vidi, Zze
musim mit ¢erné polobotky, co kdyby mi
néco spadlo na palec, a vibec, pantofle
nevypadaji profesionalné. Moje namitka
o hygiené pracovisté a kinetické energie
krabicky Aspirinu dopadnuvsiho z policky
na nohu vlbec nebyla vzata vazné. Je mi
jasné hned, Zze na mnohé zasady, které
nam vtloukali do hlavy na farmaceutické
fakulté v Hradci Kralové, budu muset
zapomenout. Naopak mnohé jiné se
budu muset naucit a vzit vazné, a to bez
diskuze, pravidla maji svlj smysl a hlavné
tradici.

Nejvétsi lékarenska spolecnost Boots,
provozujici asi 2 500 lékdren na Britskych
ostrovech, sesterskd spolec¢nost Alliance
Unichem, délala v Praze nabor, tak jsem
se prihlasil, prosel celkem fidkym sitem

a s rodinou jsme se na kus Zivota pre-
stéhovali. Ten ostrov je preci jenom jiny
nez pevnina: v mysleni, v jazyce, kulture,
jezdéni vlevo, v cervenych dvoupatrovych
autobusech a Cervenych telefonnich bud-
kach a cervenych schrankach na dopisy.
A v cihlovych malych domeccich, barev-
nych chatkach u plaze a nékde v dlouhém
seznamu jinakosti by se nasla i [ékdrnicka
prace. A stejné jako v Cesku se vétsina
obratu lékl presouva ve méstech do
supermarketovych lékdren vlastnénych
velkymi spole¢nostmi jako Boots, Tesco,
ASDA, Coop a jiné.

Kdyz tedy pfijdete do anglické Iékarny,
privitd vas velky samoobsluzny prostor

s drogerii, kosmetikou, dietami, détskou
vyZivou a plenkami, v nékterych pak i od-
déleni fotografie a optiky. Nékde vzadu

v kouté se bude kréit pult, tedy vlastné
téra, s oznacenim ,vydej na recept”.
Z4dnd laboratoft, zadny sklad, zadn4

Tak do prace do lékarny si budu muset obléknout ¢erné kalhoty,
jednobarevnou kosili a kravatu, vétsina koleg( voli i sako.

Pry, aby nikdo ze zdkaznikl, hlavné déti, neutrpél Sok z bilého
plasté. Imenovka je, stejné jako dnes i v Cesku, samozfejmosti.
Ptesto jsem si prvni den vzal jesté pantofle, abych dodrzoval
hygienicky rezim podle ¢eského standardu.

mistnost na pfijem, vSe se déla na nékoli-
ka metrech, pardon, stopach ctverecnich.
Na prvni pohled neprofesionalni, oviem
po par mésicich tréninku zjistuji, ze prvni
dojem ne-profesionality je zcela mylny.
Vlastni prace se odehrava predevsim

v komunikaci mezi Iékarnikem a pacienty,
Casto pak v soukromi konzultacni mist-
nosti. VSechno se musi rychle otédcet, a to
ne jenom skladovd zasoba, ale predevsim
personal. Treba vétsina lékaren viibec
nema placenou silu na uklizenf a hygiena
v zazemi |ékdrny je na Cesky standard
otfesnd. A kdo je zodpovédny za Cistotu
pracovniho misto? Pfece ty jako lékarnik,
i kdyZ na Strovani podlahy nemas zadny
vyhrazeny ¢as.

Na kazdém receptu Ctyri podpisy

Hlavni rozdil z pohledu pacienta pfi
vydeji na recept je v tom, Ze neceka

ve fronté. Alespon vétsinou ne. Vétsina
receptl je jiz pfipravena v papirovém
pytliku na poli¢ce podle predem sjed-
naného data vyzvednuti. A kdy budete
potrebovat pravidelné léky pristé? Od
receptu, vétSinou poslaného z ordinace
online, se odtrhne seznam pravidelné
uzivanych Iékl, pacient zaskrtne ty, které
bude potrebovat pristé, na karticku mu
napiSeme datum vyzvednuti a opakovaci
léky mu vcas objedname od lékare sami.
Recepty na kratkodobé nebo oblasné
uzivani si pacient vétsinou pfinese sam
v ruce. Zpravidla mu fekneme, aby si
prisel zpét asi za deset minut. Recept
pfipravi dispenser, tedy asistent |ékarni-
ka. Priprava spociva ve vytisténi nalepek
s nazvem léku (témér vyhradné gene-
rickym), davkovanim, nazvem lékarny,
datem vydani a varovanim k uchovavani
Iékt mimo dosah déti. Pak krabicky
opatfené nalepkami dispenser podepise
a preda lékarnikovi. Lékarnik zkontroluje
vécnou spravnost a klinickou spravnost,

tedy davkovani, interakce podle lékové
historie pacienta, délku Iécby a jiné rele-
vantni informace. Je zcela nemyslitelné,
Ze by pacient dostal krabicky bez nalepky
s oznacenim lékarny, bez pfislusnych
varovani, dispenzacniho minima, nebo

ze by v instrukci k uzivani byl odkazan na
Citelnost rukopisu lékarnika. Na kazdém
receptu musi byt ¢tyfi podpisy pro pri-
padné pozdéjsi vysetrovani, kdo recept
za lékérnu prijal, kdo jej pripravil, lékarnik
rucici za vécnou a klinickou spravnost

a kdo Iéky v nepriihledném papirovém
sacku pacientovi vydal. KdyZ mi nedavno
v Ceské [ékarné prinesla pacientka tasku
krabicek s mnoha totoznymi generiky
bez jakéhokoliv oznaceni plvodu se slovy
,UZ ani nevim, ve které lékarné mi to dali,
na co to je a kdo mi to kdy predepsal”,
pripadal jsem si jak na jiné Iékarnické
planeté. Snad jen grafolog by se poté-

Sil tézko cCitelnou, Cmaropisem psanou
informaci 1-0-0.

Pri vydeji kazdému pacientovi nabidneme
nase konzultacni sluzby. Necastéjsi je
Medicines Use Reviews, tedy prehled
uzivani 1éka, sluzba proplacena lékarné

z vefejného zdravotnictvi. Pacient, ktery
uziva tfi a vice 1€k, by si jednou za rok
meél sednout s Iékarnikem asi na deset
minut do konzultacni mistnosti, malé
kabinky se dvéma Zidlemi, stoleckem

a umyvadlem, a proberou jeden po dru-
hém uzivané Iéky. Hlavné: Kdy a jak pa-
cient lék bere, jestli ho vibec bere, jestli
vina co to je, jak mu to pomaha a jestli
nema s lécbou néjaké obtize. Minister-
stvo si obcas déla analyzy a zjistilo, Ze asi
70 % pacientd Iéky bud viibec nebere,
nebo je z rliznych dGvodd bere nesprav-
né, a velké vynaloZené penize pak konci
v kosi nebo drahou hospitalizaci. Lékarnik
je idedlné situovany, protoZe: a) ma na lé-
kové poradenstvi vzdélani; b) ma vic ¢asu
nez doktor; c) pacient se mu nestydi fict,
Ze to nebere. Konzultace je také dobrou
prilezitosti popovidat si o pocasi, o picha-
ni v koleni a probrat, co délaji déti. Lepsi
prileZitost pro budovani vzajemné daveéry
a stabilni klientely se téZko najde.

Podle potrebnosti také mizeme nabid-
nout vakcinaci proti chfipce, program na
odvykani koufeni, poradnu na hubnuti,
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lé¢bu lehkych infekci s pfedepisovanim
antibiotika, diabeticky screening, zhod-
noceni kardiovaskularniho rizika, anti-
koncepcni pilulku ,,rdno potom“ a mnohé
dalsi. Pfedevsim prodej ,tabletky rdno

potom* v Cesku komukoliv a bez jakékoliv

konzultacni dokumentace je pro mé dalsi
profesni Sok.

,No tohle by ndm tu jesté chybélo!”,
zdésila se jedna Ceska kolegyné, kdyz
jsem ji fekl, Ze v anglické lékarné se také
nabizi sluzby pro narkomany. Substi-
tucni lécbu pro drogové zavislé jsem

si skutecné oblibil. Komentare koleg(
jako: ,Libore, Harry ndm zase prokopnul
dvere” nebo ,John nam tu asi néco ukra-
dl” byly vyjimecné, prekvapivé zhruba
jednou za deset let. VétSinou si sedneme
do konzultacni mistnosti, klient si vypije
svlj Metadon nebo cucd Buprenorfin,
chvilku si popovidame, jak jde Zivot.
Jediné lékarnik klienta vidi kazdy den

a mlze tak podat velmi cenné informace
terénnim pracovniklim, ktefi se v |ékar-
né pravidelné zastavi. Je prijemné byt

v centru zdravotnického tymu. Sluzby
jsou proplaceny lékérné jako Ukon vidy
na konci mésice. Kontroly kvality sluzeb,
jejich dokumentace a poctivost jejich
vykazovani provadi inspekce namatkou.
Na jednom workshopu se ptal kolega, jak
se proveéri, Zze nevykazuju néco, co pfitom
ve skute¢nosti nedélam. Inspektorka na
to odpovédéla: ,Musime si hlavné vérit,
jinak bychom pro lidi nemohli délat Zad-
nou hodnotnou sluzbu®

Nepreberné vzdélavaci zdroje

Zrovna jsem zacinal v Anglii pracovat,
kdyZ se prvni klinické sluzby v Iékarnach
zacinaly nabizet. Vzdy jim predchazi
prizkum potfebnosti vedeny minister-
stvem zdravotnictvi, potom se odhadne
finan¢ni ndvratnost pro zdravotni systém,
pak se spusti pilotni projekt ve vybrané
oblasti, pak se vse vyhodnoti a spocita,

a pokud je to Uspéch, sluzba se zacne
nabizet v celé zemi. A hlavné se i v lé-
karnach az do omrzeni sbiraji data pro
ministerstvo a neustdle se vyhodnocuje
a zkousi néco nového. Vse je podporova-
no masivni medialni kampani ve spojeni
lékarnické komory a ministerstva, takze
pacienti dobre védi uz z televize, Ze pred
navstévou lékare se maji nejprve poradit
s lékarnikem.

i il [

Na kaZzdou klinickou a konzulta¢ni sluzbu
je tfeba absolvovat kurz a tak ziskat
potfebnou akreditaci, kterd se musi
zpravidla po tfech letech obnovovat.
Rad se u¢im nové véci a tak mé konti-
nualni vzdélavani primo nadchlo. Clen
komory si sdm zaznamenava vse, co se
naucil v online registru. Odborny dohled
a témér nepreberné vzdélavacich zdroja
v mnoha rdznych formatech ma na c¢len-
skych strankach farmaceuticka fakulta

v Manchesteru. Nejméné jednou za Ctvrt-
leti byval workshop na aktualni témata
vecler po praci v kazdé spadové oblasti,
u nas by to bylo zhruba v kazdém okrese,
a vzdy bylo plno. PFijemné je, Ze naklady
véetné jednoduchého obcerstveni jdou
z prispévkl na komoru, tedy zadné dalsi
placeni pfimo z kapsy lékarnika. Kvalitu
dokoncenych vzdélavacich okruhl pak
namatkou kontroluji inspektofi komory.

Cely vzdélavaci modul je vénovan napfi-
klad starym lidem. Zac¢ina komunikaci

s touto specifickou skupinou pacien-

tl, podle zhodnoceni potreb jde pres
nabidku utfidéni tabletek do dennich
davkovacu a konci az zodpovédnosti za
oznameni socialnim sluzbam pfi pode-
zfeni, ze senior je bud néjak zneuzivan,
nebo nezvladd samostatné bydleni. Je to
logické propojeni osobniho pfistupu, pres
praktickou pomoc s Iéky az po ndvaznost
na jiné podpUrné profese.

Nékteri ambicioznéjsi kolegové si

mohou udélat akreditaci na vedeni

specializovanych klinik, tfeba na po-
radnu pro diabetiky nebo astmatiky, na
predepisovani Iékd v ramci dané spe-
cializace, a to nejprve pod dohledem
odborného Iékare a po nasbirani zkuse-
nosti i jako nezavisly predepisovatel.

Na co si vzpomenu z anglické ofici-

ny jako prvni? Jak cely den v [ékdrné
zvonil telefon. Lidi jsou pfedevsim zvykli
volat s dotazy na spravné uzZivani Iéka.
Typické je napt.: ,Nevim, jestli jsem si
rano tu a tu tabletku vzal, co mam dé-
lat?“ Nebo: ,Mam tady krabicku s timto
nazvem, na co to je?“ ,Je mito a to,
mazu si na to néco koupit, nebo musim

k 1ékari?“ A Casto pak také lidi chodili po-
dékovat, Ze jsme jim dobre poradili, i kdyz
jsem uZ davno nevédél, o cem to bylo. To
je pak takové hrejivé uspokojeni z dobre
vykonané prace. Zvlast pred Vanocemi

se nam pak hromadily krabice s Cokola-
dami a s dékovnymi dopisy od vdécnych
pacientd.

Dlvéra je cenna véc

Do ekonomiky lékarny jsem moc nepro-
nikl, protoZe Ukolem lékarnika je gene-
rovat zisk odbornou praci z vydeje 1ék,
ze sluZzeb a komunikace s pacienty. Pri
vydeji €kl je vyhodou pro pacienty, Ze za
Iéky nejsou zadné doplatky, a tak viibec
jako lékarnik nemusim Fesit potupnou
otazku: ,Kolik za to budu doplacet?“. Plati
se pouze rovny poplatek za polozku na

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovdni z pfedchozi strany

receptu podle filosofie, ze lékarnikovi da
kazda krabicka stejné prace a paciento-
vi je jedno, kolik ten lék skute¢né stoji.
Preskripce je pfisné genericka a predpis
podle firmy musi Iékar zvlast zdlvodrio-
vat tfeba nesnasenlivosti nebo alergiemi
pacienta. Kazdy mésic ministerstvo vyda-
va vyhlasku Uhrady Iéciv. Pokud lékdrna
nakoupi levnéji nez za vyhlaskovou cenu,
vic vydéla. Z poplatk( jsou osvobozeni
Skolaci, studenti, dGchodci, nezaméstna-
ni, Zeny na materské dovolené a nékteré
skupiny chronickych pacientd. Hned mé
zajimalo, jak si provérim, jestli pacient ma
povinnost platit nebo ne. Ma skolitel-

ka mi sdélila pro mne neocekavanou
odpovéd: ,To jim prosté véris, pacient
prece podepisuje prohlaseni na receptu.”
Dlvéra je nadherna a cennad véc.

,J0, jsem tady na kramé!” hlasi muz do

telefonu ve fronté neddvno na mém
sou¢asném pracovisti v Ceském Krumlo-
vé. Je to jako kdyz mé bodne. Takhle nas
tady vnima verejnost, nebo jsem pfilis
vztahovacny? Jiz néjaky Cas sleduji diskusi
v Casopise ¢eskych lékdrnikél na téma,
kterym smérem se u nds bude ubirat
lékarenstvi. Nase povolani je nejenom

v Cesku v existencialni krizi a zjevné se
presouvame z laboratore az pred taru
smérem k lidem. Urcité je dobré inspi-
rovat se u zahranicnich koleg(, treba ve
Velké Britanii, vzdyt problémy reSime
stejné, jenom cesticku u nds doma si
musime proslapat sami. Tam se uZ pred
nékolika lety resila vzdalena supervize
Iékaren, automatické dispenzacni linky

i internetové zasilky 1ék0. Velmi si vazim
vyjednavaciho Usili kolegd, ktefi netinav-
né jednaji s ministerstvem a pojistovnami
o Uhradach konzulta¢nich a klinickych
sluzeb v 1ékarnach. V Britanii byly statni

organy pomalu presvédcéeny aZz po pred-
loZeni Cisel, kolik tyto sluzby v Iékdrnach
usetfi statu na ndkladech na léky. Nevim,
jestli bychom u nas chtéli zavést krko-
lomny a zdlouhavy systém opatfovani
kazdého baleni Iéku nalepkou se viemi
dispenzacnimi nalezitostmi jako v Anglii.
Nicméné tento systém zase otevira okén-
ko prilezitosti: ,Pani Novakova, vas lék se
ted bude pdr minut pripravovat. MiZeme
si mezitim popovidat o vasich lécich?“
Dulezité neni ani tak to, kolik odbornych
védomosti jsme studiem, zkuSenosti

a kontinuaInim vzdélavanim kazdy z nas
nashromazdili, ale to, jak nas budou vni-
mat nasi pacienti. Budeme jenom sklad-
niky, nebo budeme prvnimi odborniky,
kam lidi pfijdou se svymi zdravotnimi
potizemi? Vsude je chleba o dvou kdr-
kach, o tom neni pochyb. Hlavné si preji,
aby ten chléb chutnal Iékarnikiim, statu
a predevsim vsem potrebnym lidem.

/e zivota pravnika v komore

V patek 4. 1. doputoval pravnik do Ostravy, aby spolu s Alesi Novosadem a Krebsem
osobné vyslovili omluvu za zmarené Fijnové zvlastni volebni shromazdéni a zdcastnili
se zahajeni nového. Pravnik prispél se svou obvyklou depresivné veselou prednaskou

o legislativé.

| ostravsti se zjevné na FMD tésili.
Zatimco zvlastni volebni shromazdéni
bylo zahdjeno uz pred mésicemiv Brng,
a mélo jesté dalsi dva mésice probihat,

v Ostravé bylo napldnovéno jen na dva
tydny. Ty stacily k tomu, aby se voleb
zUcastnila potfebna nadpolovi¢ni vétsina
¢lenl OSL. Presto se nepodatilo zvolit Cle-
ny predstavenstva ani delegdty na pod-
zimni sjezd. Vyjma jednoho. Zadny dalsi
kandidat neziskal nadpolovi¢ni vétsinu
hlasd, ackoliv nékterym jich chybélo jen
par. Organizatofi ale nastésti méli stale
jesté dost nadseni, diky kterému mohlo
komorové predstavenstvo vyhlasit druhé
kolo voleb. Brnénsti mezitim prozivali své
napéti az do posledniho Unorového dne.
Nejvétsi OSL v republice rovnéz dosahlo
na nadpolovicni vétsinu voli¢t a sestavilo
i kompletni nové pfedstavenstvo a ob-
sadilo vsech 16 mist delegatd na sjezd.
Dari se ozivovat i dalsi ,nefunkéni“ OSL

a po letech se zd3, Ze by mohla mit témér
vSechna OSL sva predstavenstva a zastou-
peni na sjezdu. Vsem, ktefi se na tom po-
dileji, patfi uznani a diky. V dnesnf slozité

dobé bude urcité dobre, kdyz usneseni
sjezdu a mandat nového predstavenstva
komory vzejdou z jedndni s reprezentativ-
nim zastoupenim vsech lékarnikd.

Cely leden, a se zvySenou turbulenci,

se hlavnim tématem vseho stalo FMD.
UZ vime, Ze 9. 2. a v ndsledujicich dnech
se potvrdily vsechny ¢erné predpovédi
komory z mnoha predchozich mésicd.
Ani ti nejvétsi fantastové ale netusili,

Ze fiasko systému bude tak komplexni.
Vlastné plati, Ze nic neplati. Jesté 21. 1.
na semindafi poradaném na padé SUKL,
s cetnym zastoupenim ¢len( predstaven-
stva, se pravnik pokusil naznacit, ze vse
nasvédcuje tomu, Ze aby bylo pacien-
tlm co vydavat, bude zfejmé nutné sice
ovérovat, ale vydavat bez ohledu na to,
jak ovéreni dopadne. Se zlou se potazal.
Presto uzZ bylo z horec¢natych pripray,
zjistovani, vyjednavani a dalsich aktivit
jasné, ze NECO se bude muset stat.
Proto predstavenstvo uz 29. 1. vydalo
zatim opatrnéjsi stanovisko, Ze prfednost
pfed plnénim Nafizeni musi vZdy dostat

pacient. Pak prisel posledni vikend pred
startem ovérovaci taskarice a s jeho za-
vérem dopis ministra zdravotnictvi, ktery
byl prvnim jasnym oficidlnim signdlem
toho, Zze z FMD se stane fraska. Nasledo-
vala kaskada reakci, véetné napt. zmény
postoje distributord, a i komora pfipravila
navod, jak se pfi ovérovani chovat. Da se
fici, ze veskeré pripravy na radny systém
vzaly za své. Doporuceni od komory zni,
ovérte vse, co ma kdd, vydejte vse bez
ohledu na vysledek. Rok 2019 se tak
stava jakymsi obrim pilotnim projektem,

i kdyZ jesté par dnl pred startem systému
se mluvilo o tom, Ze se pojede naostro.
Nepojede. Komora je organizace, ktera ze
své podstaty nemUZe primo doporucovat
nedodrzovani evropského nafizeni. Pokud
to neni odlvodnéno nécim silnéjsim,
napf. potfebou zajistit |éCivé pripravky
pro pacienty. Proto doporucuje plnit
nafizeni co do ovérovani, ale ne jiz co

se ale zeptal pravnika, co se stane, kdyz
letos nebude ovérovat viibec, nemohl
dostat jinou odpovéd, nez Ze nic.

S tim souvisi i osud protipadélkové novely
zdkona o lécivech. Bez ni by totiz nafi-
zeni zUstalo prakticky nevymahatelné,
protoZe samo o sobé neobsahuje zadné
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sankce. To aZ ta novela. Vse podstatné

o ni je uvedeno na webu komory. Urcité
je ale dobré védét, Ze ackoliv je vyslov-
né uvedeno datum ucinnosti 9. 2., nic

to neznamend. Ona se totiZz do tohoto
data nestihla opublikovat ve Shirce
zakon(. A protoZe se publikace dockala
az 15. Unora, musela na svou ucinnost
pockat jesté 15 dn(, tedy aZ do 2. bfezna.
A prestupkova a sankéni ustanoveni
budou ucinnd az od 1. ledna 2020. Toto
a ministrem vyhlasend, dopredna amne-
stie, a samozrejmé také totdlni chaos
systému, zarucuji, Ze letos je opravdu vse
jen na zkousku.

Letosni rok se tedy ponese ve znameni
priprav na to, co bude po 1. 1. 2020.
Komora a vSichni ostatni zastupci Iékarni-
k& budou usilovat o to, aby se lékarnam
za ovérovani dostalo odpovidajici odmeé-
ny. Komora si nechala vypracovat profe-
sionalni analyzu naklad( na implementaci
a provoz FMD v Iékarnach. Pro prvni rok
to Cini pres 600 mil. KE. Jen v l1ékdrnach.
Obrovské prostredky musel vynalozit

i SUKL, distributofi a vyrobci. Posledné
jmenovani, tedy spiSe néktefi z nich,

ale byli témi, ktefi si obludnou novinku
do evropské legislativy prolobovali. Pro
komoru téma FMD nekondi a s blizicim
se koncem roku opét obnovi své edu-
kacni aktivity pro cleny. Treba i formou
webinarld. Se zavazkem, Ze udéld vse

pro to, aby se neopakovalo technické
fiasko, které postihlo posluchace webi-
nare z 6. 2. Komora i s pravnikem za néj
nemUZze vyslovit dostatecny pocet omluv.
Slabou naplasti posluchac¢tim mohlo byt
jen pobaveni nad ztratou nervi pravnika
v pfimém prenosu.

Jediné pozitivum FMD pro pravnika
tkvélo v tom, Ze se primo nabizelo ke
zpracovani v Zertovné vystoupeni na
Zimni konferenci nemocnicnich lékarnik(
v Jihlavé na konci ledna, z néhoz byla ¢ast
publikovana v minulém Cisle ¢asopisu.
Bez rGzovych bryli by to ale pravnik
nedal.

Z predvanocniho obdobi na komorovém
stole zUstal leZzet ndvrh emergentniho
systému k pripominkam. I ty jsou na
webu komory (15. 1.). Po dikladném
prostudovani navrhu se zjistilo, Ze navrh
nedava smysl, anebo ma smysl, ktery ne-
byl vysloven. Komore nezbyva, nez ho od-
mitnout. Bez souvislosti s emergentnim

systémem ndvrh obsahuje nepochopi-
telny pokus o zruseni ustanoveni zakona,
podle ného? Ize ve vyjimecnych pfipa-
dech nevyuZitelné zdsoby prevést do
jiné lékarny (napf. pri ukonceni provozu)
nebo, opét jen vyjimecné, pro pacienta
zajistit nedostupny Iék v jiné lékarné.

Béhem ledna a Unora se konala tfi jedna-
ni predstavenstva. Na druhém z nich, na
konci ledna, schvalilo pracovni material

s navrhem nového systému stanovova-
ni cen a doplatk (stejnych!) [éCivych
pripravk( a o odménovani lékarenské
péce. Material byl rozesldn ostatnim
Iékarenskym organizacim k pfipominkam
do konce uUnora. Spole¢né jednani o ném
se uskutecnilo 6. bfezna.

Na komoru byla v lednu dorucena Zaloba
podana k Méstskému soudu v Praze
¢lenkou namitajici, Ze zrusenim zvlastni-
ho volebniho shromazdéni v Ostravé
bylo poruseno jeji pravo byt zvolena na
listopadovy sjezd delegatl 2018 a Ze
zvlastnimi volebnimi shromazdénimi jako
takovymi je poruSovan zakon i jeji ¢lenska
prava. Komora zastoupena pravnikem
soudu zaslala nesouhlasné vyjadreni. Vse
je dostupné na webu komory (18. 2.).
Soudni fizeni nyni pospéje k nafizeni
jednani.

Vedle vsech téchto stéZejnich témat
prisly pravnikovi tisice mailG a obdob-

né mnozstvi jich vyprodukoval sam.
Telefonaty se nepoditaji. Zucastnil se
pozoruhodného vyporadani prfipominek
k zakonu o svobodném pfistupu k infor-
macim na Ministerstvu vnitra. Z komor
byla nastésti sejmuta povinnost posky-
tovat informace podle této no¢ni mary
vSech statnich organ(. Pocetné zastoupe-
ni osob z celé republiky bylo usmirovano
bohatym obcerstvenim. Pravnik pil vodu.
To aby mohl kézat vino.

Ve vnitfnim Zivoté komory jsou stdle v fe-
Seni priprava ¢lenské evidence, kterd se
uz definitivné odpoutala od faze popisné
k fazi pfipravné, a rekonstrukce sidla
komory. Podafilo se také najit a pfijmout
nového redaktora a budouciho $éfre-
daktora ¢asopisu, kdyZ Mgr. Horanska
po neuveéritelnych letech zasluzné prace
svou ¢innost na konci kvétna konci.

K obcasné vyslovovanym pochybnostem
nad smysluplnosti rekonstrukce komory
pravnik jen poznamenava, ze uz nyni si
pravnici, tiskova mluvéi a nejméné jedna

dalsi pracovnice sedaji tam, kde je zrovna
misto, které nékdy ani neni. Cinnosti
komory narUstaji, bez lidi je vykondvat
nelze a ti lidé se nékam umistit musi.
Pravnik si nestézuje, to vibec ne. Jen se
snazi vysvétlit, pro€ ta rekonstrukce.

Od 1. Unora prestalo byt mozné vyko-
navat funkci odborného zastupce nebo
vedouciho lékarnika jiz ode dne pouhého
podani zadosti. Nové je treba vyckat

na vydani osvédceni predstavenstvem
komory. Pfijala se organizacni opatre-

ni, aby bylo moZné pro kazdé jednani
predstavenstva pfipravit k rozhodnuti
vSechny zadosti doslé do posledniho dne
pred jeho kondnim, za predpokladu, ze
obsahuji vSechny nalezitosti a pfilohy.
NemdUze-li Zadatel predlozit rozhodnuti
krajského Uradu o udéleni opravnéni

k poskytovani zdravotnich sluzeb, protoze
ho urad jesté nevydal, rozhoduje predsta-
venstvo o udéleni osvédcéeni s odkladem
na den, kdy Zadatel dodatec¢né rozhodnu-
ti predlozi, aby nebylo nutné ¢ekat az na
dalsi jednani pfedstavenstva.

Dne 7. Unora se pravnik setkal se svymi
kolegy z |ékarské a stomatologické ko-
mory. Spole¢né, na zakladé zadani od
svych prezident(, jednali o navrhu novely
komorového zakona. Shodli se na tom,

Ze zdkon by mél zlstat jeden spolecny,

ale se samostatnymi ¢astmi pro kazdou
jednu z komor, aby dnes jiz znacné odlisné
poméry v kazdé z nich bylo mozné upravit
priléhajicimi ustanovenimi. Termin do kon-
ce Unora na pripravu samostatnych ¢asti
vsichni tri témér splnili. S vyuzitim prvniho
bfeznového vikendu, jak uZ to byva.

Ze zéplavy drobnéjsich problém, které
pravnik fesil, stoji za zminku zajimavy
pozadavek SUKL, aby mu Iékarny vratily
routery, které kdysi kdosi jaksi doddval do
lékaren kvali sbéru dat. Protoze komo-
ra disponuje 9 let starym dopisem, ve
kterém pravé SUKL pise, ze mu routery
nepatfii a nema s nimi nic spolecného,
bylo nutné vyjasnit, jestli se v mezidobi
nestal tim kymsi, kdo by mél ted' pravo
chtit routery vratit. Na konci Unora jesté
nepfrisla odpovéd na v poradi druhou
Zadost komory o vysvétleni.

VsSechno se do kratkého ¢lanku napsat
neda. Doba je zIa. Pravnik proto vi, Ze ani
v bfeznu a dubnu se nudit nebude. Tak
zase pristé.

Mgr. MUDr. Jaroslav MARSIK

23



CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU 3/2019

Cchi-kung je vic neZ bojové uméni

Tradiéni ¢inskd medicina (TCM) se stala v posledni dobé ¢asto diskutovanym
tématem. Prvni pisemné doklady o TCM jsou star$i 5 000 let, metoda se stale vyviji,
ale pro Evropana je plna tajemnych pojm0 a svébytné filosofie. Snad proto se nazory
na jeji vyuZiti pohybuji od naprostého odmitani az po nekritické ocekavani zazraka.
V CR praktikuje Fada ¢inskych 1ékaid, ale i ¢eskych léciteld.

Ing. Miroslav Pospisek, CSc., ktery
odpovédél na nasledujici otazky, se
zabyva predevsim akupunkturou, vyukou
¢chi-kungu a hleda hranice vlastnich
moznosti pfi ultramaratonech.

Jaka byla vase cesta od matematiky

k TCM?

Od matematiky jsem se nikdy neodvratil.
Da se pouzit v jakémkoliv oboru. Mdm na
mysli ty zakladni principy, jako napf. cesta
od jednodussiho ke sloZitéjsSimu, potre-
ba vécem porozumét a samozrejmé tzv.
selsky rozum.

Mym plvodnim oborem je matematické
inzenyrstvi, vystudoval jsem je na Fakulté
jaderné a fyzikalné-inzenyrské CVUT.

Po skole jsem modeloval chovani polovo-
di¢ovych soucastek pomoci numerického
feSeni soustav diferencidlnich rovnic.

Jiz delsi dobu vsak pracuji v informacnich
technologiich, v oblasti sitovych a serve-
rovych technologii. Zde matematické
mysleni pouzivam bézné, napfiklad pfi
feSeni poruch je mozné uplatnit metodu
Lpuleni intervald”, kdy se pomoci zndmé-
ho stavu ,funguje to” snazite spravit stav
,nefunguje to”.

Ale jak jsem dostal k TCM? Nejspis je to
souhra vice okolnosti, zminim ultrabéhy
(trat delsSi nez maraton) a s nimi spojenou
vlastni zkusenost s alternativni medici-
nou. Ultrabézec, tedy alespon ultrabézec,
pouzivajici selsky rozum a majici jesté né-
jaky pud sebezachovy, potrebuje svému
télu porozumét, umét mu naslouchat,
reagovat na signaly, resit problematické
stavy. Dr. George Eassey, OMD, Ind Zijici
v Praze, mi ukazoval zakladni principy,
mluvil ke mné jazykem, kterému jsem

byl schopen porozumét. V roce 2006
jsem si podélné zlomil kost prstu na noze
a reSeni moderni medicinou v tomto pfri-
padé spocivalo v opakovanych kontrolach
a konstatovani stavu. Objevil jsem MUDr.
Josefa Jisu, ktery mne béhem dvou tydn(
vylécil korejskou metodou Su-Jok, vyuzi-
vajici ¢inskou medicinu. A pak uz to slo

docela rychle. V roce 2013 jsem absol-
voval TCM Institut Praha, vyucujici tzv.
pét dovednosti Tradi¢ni ¢inské mediciny
(diagnostika, fytoterapie, akupunktura,
cviceni ¢chi-kung a masaze tui-na).

Ve své praxi pouzivate akupunkturu.
Na které choroby pUsobi priznivé
a kdy je naopak kontraindikovana?

Ve své praxi ovliviiuji akupunkturni body
a drahy rliznymi metodami. Nemusi

to byt jen jehlicky. Akupunkturni body
muzZete oSetfovat barkovanim, specialni
masazi, cvicenim nebo tzv. moxou, tep-
lem sélajicim z pelyrikovych kuzeld.
Podle mych zkusenosti je akupunktura
Gc¢inna vsude, kde je néjakym zplsobem
narusen kolobéh energie. To je vlastné
skoro u kazdého patologického stavu.
Mné osobné se osvédcuje u psychoso-
matickych stavll, problém( pohybového
aparatu, bolestivych stavli nejriznéjsiho
plvodu, travicich a dychacich obtizi,
alergii, depresi a odvykani navykovym
latkdam.

Hlavni kontraindikaci pfi osetfeni je vliv
omamnych prostredkd, a to na strané
oSetfovaného i na strané oSetfujiciho.

Spolupracujete pfi své praci s |ékafi
klasického vzdélani?

Ano, i kdyZ v mnohem mensi mife, nez
bych si predstavoval. Jednou kapitolou je,
ze lidé, ktefi mne ucili na TCM Institutu,
jsou lékafi klasického vzdélani. Je hodné
oblasti, kde se mizeme doplriovat. Ve své
praxi pfivitam rdzna méreni, provadéna
moderni medicinou. Klasi¢ti [ékafi mozna
oceni preventivni metody, diagnostiku
podle , klinicky nevyznamnych” ukaza-
tell, psychosomaticky pfristup, zvladani
pooperacnich stavd, snizovani nezadou-
cich ucinkd chemoterapie apod.

MuUZete strucné vysvétlit vyznam
souslovi ¢chi-kung?

Ve wikipedii na Internetu najdete preklad
Lkultivace Zivotni energie”.

Termin ,Cchi” ma pomérné mnoho vy-
znamd. V ¢inské mediciné se predevsim
vztahuje k funkci organd, zatimco v kon-
textu cviceni ¢chi-kung jde spise o aspekt
,prodlouzeného” védomi. Pro mne je
¢chi néco mezi hmotou a védomim.

Pfi pohledu ze strany hmoty je to néco,
co hmotu uvadi do pohybu, co zplsobuje
jeji neustalou transformaci. Pfi pohledu
ze strany védomi je to , projekce védomi
do hmoty*, ,,smérovani védomi“. Takze
preklad ,Zivotni energie” mize davat
smysl. Existuje réeni: ,,Kam jde mysl, tam
jde ¢chi. Kam jde ¢chi, tam jde krev.”
Zakladnim principem v ¢chi-kungu je
pravé sladéni téla, dechu a mysli.

S terminem ,kung” se mlzZete setkat také
napf. ve spojeni , kung-fu®. Existuji rizné
preklady, ,,prace”, ,zrucnost”, dokonce
,kvalita”. Rad bych jej odlisil od terminu
,fa“ ktery oznacuje metodu, techniku.
Cchi-kung je prekladan jako ,cviceni se
¢chi” (tedy s rozsirenym védomim, Zivotni
energii, apod., podle kontextu a také pod-
le skoly ¢chi-kungu) pro ziskani zru¢nosti.
Adepti nejdrive prochazeji fazi ,Fa“ tedy
uceni se metodé a jejimu pouzivani, az
ziskaji zrucnost, tedy , Kung”.

V praxi to znamena, Ze se naucite né-
jakému pohybu a pak teprve zjistite, ze
jej mlzete provadét rliznymi zplsoby.
Hodné pritom zélezi na sladéni koncent-
race a uvolnénosti mysli. Takze ¢chi-kung
vlastné zacinate cvicit az po nékolika
letech cviceni ...

Filmové triky obcas vyvolavaji dojem,

Ze ¢chi-kung umoZnuje nadlidské vykony
pfi usmérnovani toku energie.

Obycejny adept ¢chi-kungu si vystaci

s povéstnou cervenou, teplou kulickou.
Mohl byste navrhnout lepsi ikonu pro
praci s vlastni energii?

VZdy jde o to, ¢eho chcete cvicenim do-
sahnout. Pokud je cilem napodobit filmo-
vé triky, a cvicite sami, rekl bych, ze bud’
vas shazeni po néjaké dobé omrzi, nebo
si narusite integritu osobnosti. Rozhodné
potfebujete zkuseného privodce, hodné
trpélivosti a vysoké moralni kvality.

Radé lidi pomaha ¢chi-kung ve sloZitych
zdravotnich situacich, mozna proto, Ze

je cestou k obnové vnitfni rovnovahy
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a zpUsobem prace s podvédomim.

Do jisté miry mGze mit podobné Gcinky
jako meditace a pro radu lidi je to snaze
uchopitelnd cesta. Nemusite vsak s cvi-
¢enim Cekat, aZ se dostanete do zdravot-
nich problém, ¢chi-kung je dllezZitou
soudasti prevence nebo jak Fikaji Cifiani,
jang-Seng, péstovani Zivota.

Existuji také Skoly, pouZivajici ¢chi-kung
jako podpurny prostredek v terapii.
Dvoulety kurz Medical QiGong jsem
absolvoval pod vedenim Vlastimila
Kroupy, byvalého ¢eského hokejového
reprezentanta, ktery praktikuje a vyucuje
tuto metodu podle International College
of Medical QiGong a diky ¢chi-kungu se
zotavil ze zavazného zranéni.

Cchi-kung tedy mUize byt cestou ke
zdravi a harmonii, je ale vhodny i pro
Evropany?

O ucincich ¢chi-kungu je publikovana
fada studii. Prehled zkoumani mechanis-
mU Gcinku modernimi metodami uvadi
napt. Tianjun Liu, O.M.D. v knize Chinese
Medical Qigong, Ch. 3, Modern Scientific
Resarch on Qigong, pp. 126-170.

Moje zkusSenosti: » Kazdé cviceni je néja-
ky zplsob komunikace se svym vlastnim
télem, ale ¢chi-kung je v tom vynikajici.
Nemusite si zrovna uvédomovat prabéhy
akupunkturnich drah, vysledky prindsi uz
jen srovnani postoje a dychani. e Odstra-

novani télesnych (ale i dusevnich) blokad.

CviCeni pracuje s fasciemi. Jednak zde
,uvoliiuje slepence” a tak odstranuje pa-
tologicka mista a dale tyto struktury po-
siluje. Pokrocilejsi adepti cvi¢eni pfi po-
hybech nahrazuji svalovou praci ¢innosti
fascii. « Podpora cirkulace na mnoha
urovnich. Pri cviceni dochazi ke zvySovani
objemu krve proudici do mozku, rukou

a obecné kapildrniho systému. (,Kam jde
¢chi, tam jde krev.) To priznivé plsobi
napf. na funkci mozku a na imunitni
systém. Abdominalni dychani prohlubuje
vyménu vzduchu a navic prace v oblasti
spodniho Dan Tien masiruje a aktivuje
travici soustavu. e Stabilizace psychiky.
Pocit plnosti ¢chi v téle koresponduje se
zvySenim hladiny endorfin(, nesouvisi
vsak jen s endorfiny. Studie a také moje
vlastni zkusenosti ukazuji pozitivni vliv
na subjektivni stav pocitu vyrovnanosti

a zvladani stresu, depresi nebo hnévu.
Zndm fadu cvi¢encd, kteri délaji
¢chi-kung jen proto, Ze jim to prosté

dél3 dobre. CtenaF — bézec si mozna
povsimnul, Ze podobné ucinky by se daly
vypozorovat i u kondi¢niho béhu.

Zakladni pozice ¢chi-kungu jsou statické
a pohyby pomalé. Presto se zacina
prosazovat vyuziti znalosti z ¢chi-kungu
pfi energeticky vyvazeném bézeckém
stylu, tzv. ¢chi-runningu.

Neni béh v rozporu s filosofii tacismu?

Néco na tom bude, lidé, ktefi se vénuji
taoismu a ¢chi-kungu v tom vice taois-
tickém pojeti, moc nebéhaji. Vlastné ani
terapeuti ¢inské mediciny nejsou béhani,
zvl&st ultrabéhdm, nijak zvlast naklonéni.
Samoziejmé, neni béhani jako béhani.
Jako aplikovany matematik vidim v béha-
ni celou radu aplikaci ¢chi-kungu. Zajisté-
ni volného proudéni ¢chi, ,vedeni ¢chi”,
vyuZziti tézisté a oblasti v ¢inské mediciné
nazyvanych Dan Tien, mentaini cviceni
atd. atd. Dodrzujeme-li pri kondi¢nim
béhu urcité zasady, mizZeme ho chéapat
jako formu ¢chi-kungu. Styl ¢chi-runningu
jsem pouZzival dlouho pfedtim, neZ jsem
zacal studovat ¢inskou medicinu, mozna
jsem si ale neuvédomoval vSechny moz-
nosti a souvislosti.

Co obnasi trénink na ultramaraton?

Pro mne je hlavnim tréninkem na ultra-
maratonsky zdvod (béh delsi nez 42,2 km,
pozn. aut.) ten predchozi zdvod. Nepat-
fim ke kazdodennim bézcim, kdyZ se jdu
3—4krat tydné na 60-90 minut probéh-
nout, mam z toho radost. Vim, ze kdybych
béhal kazdy den, po néjaké dobé by mé to
prestalo bavit. Na zavody nechodim proto,
abych se umistoval na prednich pozicich,
ale proto, Ze je to prostrfedi, kde mohu
ultrabéh provozovat (napf. zajisténi obcer-
stvovacich stanic, zajimava trasa, apod.).
Pro vlastni zavod vyuZivam znalosti svych
fyzickych cykll, mam uz vysledovano, za

jak dlouho si odpocinu a kdy zase mohu
bézet néco delsiho. Napfiklad vloni jsem
byl na péti ultrabézich (100km, 12 hodin,
100km, 61km a 24 hodin) vzdy s odstupem
zhruba dvou mésicl. V mezidobich jsem
bézel nejdale snad 25 km. V zimé odpo-
¢ivam, to znameng, Ze jsem rad, kdyz jdu
béhat dvakrat tydné.

Pravidelné cvi¢im cchi-kung (pfijdte na
mdaj kurz do Jicina) a posiluji hluboky
stabiliza¢ni systém trupu a patere.

Cim se zaméstndva vase mys!

pfi mnohahodinovém béhu?

Existuji lidé, pro které je kondi¢ni béh
spolecenskou udélosti, béhaji ve skupin-
kach a povidaji si. Jini zase poslouchaji
hudbu. Podle mého nazoru je vsak hlavni
prednosti béhu to, Ze mysl mlze co
nejvice vénovat tomu, co pravée déla télo.
Stejné, jako u ¢chi-kungu. Pritom béh
muze byt jakymsi zplisobem meditace.
Netvrdim vsak, Ze je naprosto nutné

byt pfi béhu neustale ponoren do sebe.
Zvlast, pokud se bézec nachazi v krasném
prostredi. Tak se milZe stat, Ze béZec
zacne vnimat jisty pocit sladéni s tim vsim
krdsnym, co ho obklopuje. Jde prosté

o plné proziti Pfitomnosti.

Je pti zavodech na 24 hodin vétsim
pomocnikem vile nebo meditace?

Mym nejdelsim zavodem byl zavod na
240 hodin, tam je den jen jednou deseti-
nou. Kdyz ale zvazime zédvod do 24 hodin
nebo napft. 100 km, vétsinou v prvni tre-
tiné zuZitkujete nadseni, ve druhé tretiné
vytrvalost (tedy vdli) a ve treti je nejlepsi
volbou odevzdani se, tedy meditace.

Ta posledni tfetina traté je také casto
rozhodujici. Ale lepSim zpUsobem je pou-
Zivat tyto tfi kvality stfidavé porad.

Pfipravil: Milo3 POTUZAK
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Ozivme LEKARNICE MAMINKY (II.

Z cyklu prednasek
Nemoci z nachlazeni

Alexandra Haskova — organizatorka
oziveni projektu Lékarnice maminky,
matka dvou déti, provazi cyklem besed
O zdravi tak trochu jinak v matefskych
centrech v Ceské Lipé:

V minulém cisle ¢asopisu jsem
predstavila vizi oZiveni projektu CLnK
Lékarnice maminky, jehoz vedeni jsem od
ledna prevzala. Psala jsem o nezbytném
sjednoceni vize (jedine¢né zkusenosti
maminky |ékarnice, objektivita, kriticky
pristup k farmabyznysu, ,,zazracnikdm*

a doplnklm stravy). Postupné budu
prostrednictvim CCL seznamovat se
zajimavymi postfehy z pfednaskové
¢innosti pro laickou verejnost

a informovat o aktualnim déni v projektu.

V tématu Nemoci z nachlazeni seznamuji
Ucastnice besed s pohledem lékérnice
maminky na soucasnou nabidku zazrac-
nych produktd, které tézi z materského
instinktu ,,pro své dité cokoliv”. Nabizim
kriticky pohled na farmaceuticky byz-
nys, ktery tlakem na zvySovani spotfe-
by mnohdy pfispiva k neraciondlnimu
uzivani 1éCiv. Ukazuji cestu mezi témito
extrémy, které se mohou maminky samy
naucit rozeznavat, a pokud funguje vza-
jemna davéra, muze byt Iékarnik zdrojem
hodnotnych informaci a rad.

Nezbytné vysvétleni rozdild mezi lékem

a doplnkem stravy pfijimaji maminky
kladné a lépe navazujeme na Cast besedy
zamérenou na konkrétni onemocnéni.
Seznamuji nejenom s vhodnou a uc¢innou
lécbou ale i s efektivnimi reZzimovymi
opatfenimi, které mam vyzkousené na
vlastnich détech.

Jako dulezitou zminku k témto
onemocnénim uvadim fakt, Ze 90 %
infekci dychacich cest je virové etiologie.
Kromé racionalniho dodrzovani [écby
muze byt Ukolem maminky také snaha
predejit nasedajicim bakterialnim
superinfekcim. Vérim, ze pokud
pacient respektive maminka pacienta
lépe chape podstatu onemocnéni,

je mnohem vnimavéjsi k dodrzovani
lé¢ebnych postupl. V této souvislosti

zminuji vyhody pouziti solnych roztok
jako prevenci Sifeni rymy do vedlejsich
nosnich dutin (hnisavé rymy, zanéty
stfedousi apod.). Jako vysledek besed
vznikl materidl Jak na rymu nejen u déeti
setrné, ucinné i preventivné?. vV ném
maminky mimo jiné najdou jednoduchy
prehled, kdy pouZit isotonické a kdy
hypertonické nosni solné roztoky.

U kasle, dalsiho ¢astého onemocnéni

z nachlazeni, se maminek ptam, jak
rozeznat suchy kasel od vihkého

a vysvétluji, proc Iékarnici nedoporucuji
davat expektorancia na noc.

Pti diskuzi o rozdilu mezi zvysenou
teplotou a horeckou kladu dlraz

na vyznam zvysené teploty pro
organismus. Snazim se upozornovat
na rizika celkovych zaball a prudkého
nezadouciho srazeni horecky (vznik
febrilnich kreci). Probirdame i vyhody

a nevyhody jednotlivych [ékovych forem
analgetik/antipyretik. Mile mé v tomto
ohledu prekvapuji samotné maminky,
které pfi cilené poloZenych otazkach
prijdou na vyhody ibuprofenu proti
paracetamolu napf. pfi horec¢natych
stavech spojenych se zanétlivou reakci
(stredousi, rdst zub( u déti).

Nejlepsi [écba je prevence. Mozna
proto byva debata o prevenci nemoci
z nachlazeni a ,posilovani imunity”
nejpestrejsi. Jsem pomérné skeptickd

k pelmelu reklamou tlacenych podivnosti.

Snazim se béhem predndsek navracet
uvazovani posluchacek k selskému
rozumu, motivuji k zdravému Zivotnimu
stylu a investici do kvalitnich sezénnich
surovin misto nepfirozenych doplrik(
stravy sporné kvality a nejistych ucinkd.

Sama se zamyslim, jestli v [ékarnach
potrebujeme doplrky stravy. Potfebu-
jeme se takovymi produkty prezentovat

v letacich spojenych s Iékarnami? Jak nas

pak spolecnost vnima?

Moznda bychom mohli vice konkurovat

v kvalité nabizenych sluzeb nez skalou
akci pravé na tyto doplriky stravy. Vérim,
Ze zména ve vnimani role lékarnika je
stale jesté v nasich rukou. Dotaznikovy
prizkum z besed ukazuje, Ze maminky

jednoznacné ocenuji rady zprostfedko-
vané lékarnici s osobnimi zkusenostmi
maminky. Pfinos vidi v novych informa-
cich o spravném uzivani lécivych pfiprav-
kd, véetné konkrétnich doporuceni, ale

i v odhaleni nezadoucich ucinkl nebo
nevhodné zvoleného lécivého pripravku.

Stale hledam podobné smyslejici
maminky Iékarnice, které projekt zaujal,
dava jim smysl a chtély by se jakoukoliv
formou zapojit. Srde¢né zvu na vikendovy
pobyt do krajiny Ceskosaského Svycarska
s ndzvem ,,Kyjovskym udolim k oZiveni
Lékdrnic maminek® Ve dnech 10.-12. 5.
2019 tam bude jedinecna prileZitost

k vzdjemné motivaci, odborny program

s konkrétnimi tipy a ukdzkami metod,
které pouzivam béhem prednasek.

V neposledni fadé se mlzete tésit na
pohodovy vikend s détmi v krdsném
prostfedi penzionu Bohemian Cottage.
Pojdme spolecné oZivit tento skvély
projekt!

Pro vice informaci nevahejte psat na m{j
e-mail: svrckova.alexandra@seznam.cz
nebo se pfidejte do FB skupiny Lékarnice
maminky. Mnoho z vas se mi uz ozvalo

a nabidlo spolupraci. Mdm z toho radost!
Jediné spolec¢nymi silami mizeme néco
zménit.

=

Autorskd ilustrace — Jak na nemoci z na-
chlazeni? Fytofarmaky.

Aneb pfifadite k jednotlivym rostlindm
registrované lécivé pripravky?
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Ceny Scrip za rok 2018

Koncem listopadu jsou tradi¢né vyhlasovany prestizni ceny ¢asopisu Scrip.

Jiz po ¢trnacté se tak stalo 28. listopadu 2018 tradi¢né v Londyné. Bylo vyhlaseno
17 kategorii s tim, Ze cenu za Nejlepsi novy IéCivy pripravek (LP) ziskaly hned dva

LP ze skupiny antineoplastik, urenych k Ié¢bé B-lymfocytarni akutni lymfoblastické
leukemie u déti a dospélych ve véku do 25 let a relabujiciho nebo refrakterniho
difuzniho velkobunééného B-lymfomu u dospélych — Kymriah a stejného typu

lymfomu — Yescarta.

Obdobna situace nastala napriklad také
v roce 2005 (od té doby pfinasime na
strankach naseho casopisu pravidelné
kazdorocni prehledy), kdy tuto poctu
ziskaly LP Avastin (Ié¢ba metastazujiciho
karcinomu tlustého streva nebo rekta)

a Tarceva (lécba pokrocilého nebo meta-
stazujiciho nemalobunécéného karcinomu
plic), a kdy hodnotitelska komise nebyla
schopna odlisit vyhody obou novych
[éCiv.

Mezitim doslo k nékolika zménam; méni
se pocet oceriovanych ,produkt’” far-
maceutického primyslu i jejich skladba

a vlastnosti. Nejinak tomu bylo i v roce
2018. V prlbéhu let se kuprikladu zménil

Kategorie / Cena
1. Nejlepsi novy lécivy pripravek
2. Nejlepsi partnerska aliance

3. Licencni dohoda roku

4. Tym pro rozvoj obchodu

5. Nejlepsi smluvni vyzkumna organizace
v oblasti poskytovani kompletnich sluzeb

6. Nejlepsi smluvni vyzkumna organizace
v oblasti poskytovani specializovanych sluzeb

7. Nejlepsi spole¢nost na etablujicich se (nové vznikajicich) trzich

8. Biotechnologicka spolecnost roku

9. Manazer roku (spolecnosti s vyssi a stiedni trzni kapitalizaci)
10. Manazer roku (malé a soukromé farmaceutické spole¢nosti)

11. Nejvétsi technologicky pokrok v klinickych studiich —

zameéreny na technické sponzory

12. Nejvétsi technologicky pokrok v klinickych studiich —

zaméreny na klinické sponzory

13. Klinicky pokrok roku

14. Finanéni dohoda roku — verejna
15. Financ¢ni dohoda roku — soukroma

16. Spolecenské partnerstvi roku

17. Nejlepsi vyuziti dat z redlné klinické praxe

charakter ceny za Nejvétsi technologicky
pokrok v klinickych studiich, byla rozdéle-
na cena Financni dohoda roku, nové byla
v roce 2018 zavedena cena za Nejlepsi
vyuZiti dat z rediné klinické praxe.

O vysledcich rozhodoval panel 17
respektovanych hodnotitell (z toho ctyr
Zen). Kazda kategorie byla posuzovéna
nejméné tremi hodnotiteli, ktefi mezi se-
bou vzdjemné nekomunikovali, z hlediska
splnéni predem stanovenych kritérii.

Spise pomyslinym vitézem, nebot jde
o0 vice ¢i méné nesrovnatelnd ocenéni, se

staly farmaceutické spolec¢nosti MSD a No-

vartis (obé si odnesly po dvou cenach).

Vitéz

Pfiblizme si novou cenu za Nejlepsi vyuZiti
dat z redlné klinické praxe.

Data z redlné klinické praxe (Real-World
Evidence, RWE), observacnich populacnich
studii doplnuji vysledky klinickych studii.
Vyuzivani dat z RWE je stale daleZitéjsi pro
objektivnéjsi pochopeni hodnoty léCiv na
trhu. Toto chapani se tedy neopira pouze
o informace ziskané z vysoce kontrolo-
vaného prostredi klinického hodnoceni.
Vyuziti dat z RWE napomahd farmaceutic-
kym spolecnostem reagovat na rychle se
meénici politiku stanovovani cen léciv a je-
jich Uhrad, déle na zmény trhu, které jsou
vynuceny rostouci personalizaci mediciny.

Nové zavedend cena se bude zamérovat
na nejlepsi vyuziti dat z RWE, ktera zajisti
nejlepsi navratnost investic do vyzkumu
a vyvoje a transformaci péce o pacienty.
Mohlo by zahrnovat vyzkum farmaceu-
tickych spolecnosti anebo smluvnich
vyzkumnych organizaci, ktery prokazal pri-
nos pro Sirsi zdravotnicky systém anebo
pacienty nebo podpofil uvedeni lécivého
pripravku na trh.

Literatura u autora.

Doc. RNDr. Jozef KOLAR, CSc.

Kymriah (tisagenlekleucel) spole¢nosti Novartis Yescarta (axikabtagenciloleucel)
spolecnosti Kite Pharma a Gilead Sciences

dohoda spolec¢nosti F-star a Denali Therapeutics, ktera se tykd vyvoje a multi-specifické
platformy pro transport |éciv pres hematoencefalickou bariéru

spolecnosti AstraZeneca a MSD, tykajici se léCivého pfipravku Lynparza (olaparib)

a |éciva selumetinib
tym spolecnosti Evotec
IQVIA

Cytel

WuXi Biologics
AveXis

Vas Narasimhan, vykonny reditel spolec¢nosti Novartis
Raman Singh, vykonny reditel spole¢nosti Mundipharma Singapur

Medidata Rave Engage spolec¢nosti Medidata — intuitivni webova aplikace, ktera slouzi

jako rozhrani pro pacienty, orientované na virtudini testy a hybridni studie, které se

snazi snizit pocet fyzickych navstév

panel Xcellerate CRA spolec¢nosti Covance — inovativni platforma, kterd hraje
vyznamnou roli v klinickych studiich

Faze Il klinické studie (GWPCARE4) spolec¢nosti GW Pharmaceuticals, hodnotici kanna-
bidiol (Epidiolex ) u pacientd se zachvaty, které doprovazeji Lennox-Gastauttv syndrom

Ablynx seznam NASDAQ (200 mil. USD)
BioNTech (270 mil. USD)

program zaméreny na zlepseni vyZivy obyvatel ve venkovskych oblastech Bangladése
spolecnosti Beximco Pharma a DSM Nutritional Products a Sight & Life Global Nutrition
Research Institute

projekt orientovany na vyvoj a validaci algoritm( u sklerézy multiplex spole¢nosti
PAREXEL International

*NASDAQ (National Association of Securities Dealers Automated Quotations, Narodni sdruzeni obchodnikd s cennymi papiry, USA)
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Dopriejte svému psovi
spravnou porci zdravi:

PET HEALTH CARE
DOMACI PSI
LEKARNICKA +

Zasobte se vcas
s nabidkou:

Fyto pipeta — pro
malé psy do 10 kg
a kocky, 1x 15ml

Fyto obojek®
Forte — pro psy
a kocky |

|
(it

FITO OBl
PYT0 0B0JgK

Pripravky proti kliStatim a blecham
bez insekticidi a hormond.
Obsazeny geraniol parazita odpudi
nebo dehydratuje, takzZe obvykle
nema dostatek casu na predani
nebezpecné infekce mazlickovi.

Nabidka se vztahuje na vSechny produkty
PET HEALTH CARE. K dostani v lékarenské dis-
tribuci. Akce plati do vyprodani zasob.

Slozeni GERANIOL: Fytoobojek Forte: 5 g/kg, Fytopipety
9 g/kg. Pouzivejte biocidni piipravky bezpecneé. Pied po-
uzitim si vzdy prectéte idaje na obalu a pripojené infor-
mace o piipravku.

FARMACIA CARE s.r.o. | MiSovicka 458/3, 155 21 Praha 5 |
1€ 01797506 | e-mail: info@pethealthcare.cz

www.pethealthcare.cz
C-11

Veterinaria v lékarnach

Maloktery produktovy segment se

v soucasné dobé v [ékarnach vyviji tak
dynamicky jako veterindrni pripravky.
Pro srovnani, cely OTC trh v Ceské
republice roste meziro¢né o 3,62 %

a 05 % na Slovensku (zdroj: Quintiles
IMS, OTC quick, MAT 12/2017, v K¢),

u veteriny narasty v desitkach procent
nejsou vyjimkou. Samozrejmé pouze za
predpokladu, Ze se jedna o lékarny, které
uchopily veterinu jako pfilezZitost a vénuji
se ji.

Zédkaznici Iékdren — chovatelé zvitat, maji
zdjem zejména o produkty z kategorie
ektoparazitika (pfipravky proti klistatim
a blecham) a endoparazitika (pfipravky
proti vnitfnim parazitdm, zejména proti
Skrkavkam a tasemnicim). V posledni
dobé chovatelé zadaji v Iékarnach

i Sampony, veterinarni pripravky na
klouby ¢i pripravky péce o usi.

Oficidlni data o velikosti veterindrniho
trhu zatim chybi. Z vice zdrojd ovsem lze
odhadnout, Ze velikost trhu antiparazitik
se mUze pohybovat kolem 460 mil. K¢.

Prodeje antiparazitik se samoziejmé
realizuji u veterindrnich 1ékard, v 1é-
karnach, zoo marketech a v neposledni
fadé i na e-shopech. Ze zmifiovanych
460 mil. K¢ predstavuji pfipravky proti
klistatlim ¢i blecham pfiblizné 400 mil.
K¢. Jedna se o obojky, pipety (spot on)

a spreje. Pokud se pripravkd na odcerveni
proda pouze za 60 mil. K¢, odcervujeme
nedostatecné. To potvrzuje i studie,
kterd uvadi, Ze 41 % majitelt odCervuje
své mazlicky pouze 2x ro¢né. Spravnou
Cetnost odcéerveni, 4x ro¢né, realizuje
pouze 20 % chovatell (zdroj: GfK Czech,
12/2016). Do budoucna se zvysenou
osvétou vyrobcd Ize proto ocekdvat
nardst pravé u pripravkd na odcervovani.
Endoparazitika se tak mohou stat novym
ekonomickym tahounem veterinarii

v |ékdrnach.

| dalsi prlizkumy nam naznacuji

silny rstovy potencial veterinarnich
pripravkd. V nasi zemi s nami ziji 2 mil.
ps a 1 mil. kocek. A to se jednd pouze
o registrovana zvifata. Marketingovy
prizkum realizovany v nezdvislych

lékdrnach sdruzenych v Iékdrenské

siti ukazal, Ze az v 68 % domacnosti

v populaci zaméstnancll a provozovatell
|ékaren pobyvaji psi anebo kocky. To je
jesté vice nez v bézné populaci. Produkty
veterinarni samolécby se k tomu navic
jevi jako perspektivni a ekonomicky
zajimavé az pro 89 % dotazanych.
Priblizné tretina respondent( uvedla, Ze
denné vyda aspon jedno baleni pripravku
pro psy nebo kocky, ale na primy dotaz na
ndazev veterinarniho pripravku si az 16 %
respondentl nedokazalo vybavit Zzddnou
znacku (zdroj: Data on file). Prazkum byl
realizovany ve stovce nezavislych |ékdren
sdruZenych v siti a odpovédélo na néj 94
respondent(, z toho 50 farmaceutickych
asistentek a 44 lékarnik( (sbér dat

v breznu az kvétnu 2015).

Ceska republika a Slovensko nejsou
jedinymi trhy, kde se v Iékarnach
veterinarni pripravky pomalu etabluji,
jejich dostupnost v Iékarnach v Némecku,
Rakousku, Britanii, ve Francii, Skandinavii
¢i v zemich Beneluxu je bézna.

Legislativni ramec v CR vymezuje zékon
166/1999 Sb., o veterinarni péci. Jeho
novela z roku 2017, zdkon 324/2016
Sb., o biocidech, déli biocidni pfipravky
pro zvifata do péti kategorii (v zavorce
je uveden priblizny pocet pripravkd

v kategorii):

1. Veterinarni |écivé pripravky (1900)

2. Vlyhrazené veterinarni |éCivé pfipravky
(170)

3. Veterinarni pripravky (1300)
4. Veterinarni technické prostredky (200)
5. Biocidy (1300)

V prvnich ¢tyrech kategoriich Ize

najit paralelu s humannimi pfipravky.
Registrace, schvéleni a dozor nad témito
pFipravky vykonava USKVBL (Ustav statni
kontroly veterinarnich biopreparatd

a léciv). Kategorie biocidy je v dikci
Ministerstva zdravotnictvi. Co do
sloZeni pripravk( i pouZiti je mimoradné
pestra a rozmanita. Zahrnuje napriklad
repelentni obojky, pipety a spreje

s obsahem latek prirodniho plvodu

a zéroven i nevonavé natérové hmoty,
napfiklad na krovy.

(Komeréni prezentace)
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Dvé nové knizni , FARMAKOLOGIE“

V poslednim desetileti slycham stes-

ky vysokoskolskych studentd (medikd

a farmaceutd) a podobné z farmakote-
rapeutického terénu a od frekventant(

v pfipravé na atestaci, Ze k detailnim
farmakologickym poznatkdm se sice lze
dostat prostfednictvim internetu, k dis-
pozici vSak neni prehledna farmakologic-
ka pomucka v knizni formé a v ceském
jazyce. S potésenim se proto ujimam
strucné doporucujici recenze dvou Cers-
tvych farmakologickych publikaci, které
jsou recentné dostupné na kniznim trhu.

Jde o Farmakologii Sirokého autorského
kolektivu farmakolog( a klinik( vedeného
prof. MUDT. Janem Svihovcem a o Far-
makologii pro studenty zdravotnickych
obort autorského tymu prof. MUDr. Jifiny
Martinkové. Prvni i druhy titul vydalo na-
kladatelstvi Grada a obé publikace ve své
strukture respektuji klasické ,neklinické”
tridéni farmakologickych poznatk( a teorii
ve srovnani s klinickymi aplikac¢nimi léko-
vymi prehledy, které se obvykle opiraji o
patofyziologické nosologické klasifikace.

Uvodni staté tzv. zékladn{ farmakologie
obsahuji obecné platné farmakologické
principy (v porovndvanych publikacich
rdzné usporadané, rlizné obsahlé a rlizné
podrobné):

- farmakodynamické mechanizmy od
urovné biochemické, molekuldrni (re-
ceptorové) az po Uroven celotélovou;

- mechanizmy osudU Iéciv v organizmu
véetné farmakokinetiky v ¢asovych sou-
vislostech a z ni odvoditelnych predikci
terapeutickych rezima;

- prehledy variabilnich Iékovych a biolo-
gickych faktor(, které zasahuji anebo
mohou zasahovat do vyslednych inter-
akci 1éciva a jeho metabolitl s organiz-
mem |lékového prijemce;

- farmakokinetické a farmakodynamické
modifikace lékovych kombinaci a opa-
kovanych aplikaci |éCiv v chronickych
medikacich.

V ndvaznych obsahlejsich kapitolach
»specidlni farmakologie” je v obou
spisech pouzito bézné uzivané razeni
farmakodynamickych skupin a reprezen-
tantd jednotlivych latkovych agens podle
jejich vlivu:

- na hierarchii morfologickych a fyzio-
logickych systémd lidského organizmu
(systémU centralné a periferné ner-
vovych, kardiovaskularniho systému
véetneé slozeni a funkci krve, ledvinného,
dychaciho, myotropniho, gastrointesti-

nalniho systému véetné traveni, pohlav-
nich, a endokrinnich systém);

- na procesy zanétlivé a imunomodulujici
(v€etné tzv. biologickych léciv);

- na parazitujici mikrobialni a protozoalni
patogeny.

Obsahy obou spis( se sice zdanlivé
prekryvaji, svymi rozsahy a pojetimi se
vSak doplfiuji a jsou diferencované cileny
na rlizna odborna a uZivatelska spektra.
Svihovcova monografie (cca 1 000 stran,
cena cca 1 700 K¢&) ma charakter encyklo-
pedické farmakologie a je pouZzitelnd ke
konkrétnim orientacim a SirSim Uvaham
v ,,up to date” terapeutickych situacich.
Ucebnice Martinkové (cca 500 stran, cca
500 K¢) je druhym prepracovanym a do-
plnénym vydanim, ma vytridény didak-
ticky (a podle predchazejici prvni edice
osvédceny) zameér pro ty vysokoskolaky

a absolventy, ktefi zvladaji fyziologické,
biochemické a patofyziologické déje, ne-
zbytné pro pochopeni farmakologickych
mechanizm0. Ctivost a ndzornost dopl-
nuje v obou zasluznych farmakologickych
pocinech rada prehlednych obrazkovych
schémat, grafl a tabulek.

prof. Dr. Jaroslav KVETINA, DrSc.

NEVSIMEJTE.
SI NAS/
Kala Azar & spol.

,Rikaji ndAm opomijené choroby;,
protoze svét skoro nezajimame.

Nejvic se ndm dafi v chudych
oblastech, kde nasi hostitelé nemaji
penize na léky. Nasi nepratelé maji

v rukach slabé zbrané — ¢asto zastaralé
Iéky objevené pred desitkami let. Co na
to Fict? Jen tak dal. NevSimejte si nés.
Nam to vyhovuje.”

Iniciativa za léky proti opomijenym
nemocem (DNDi) vznikla v roce 2003
a taky diky tomu se podafilo vyvinout

Kala Azar R spol.

lepsi zplsoby léceni malarie, spavé
nemoci nebo Chagasovy choroby u déti.
Pofad to ale nestadi. K iniciativé DNDi se
pridala i organizace Lékari bez hranic,
ktera v radé projektd pacienty trpici
opomijenymi nemocemi |é¢i a snazi se
na problém upozorfiovat. NevSimejte si
nas! je zplsob jak to udélat.

Rikaji mi ,¢erna horecka” co? v hind-
$tiné znamena ono tajemné kala azar.
Ale pozor, geograficky nepatfim mezi
vybiravé. Najdete mne ve vice nez se-
dmdesati zemich, nejradéji mam Indii,
Bangladés, Etiopii ¢i Brazilii. Rocné mi
sluZebnici — komdrci — nakazi statisice
lidi leishmanidzou. A pokud preroste do
vazného stadia, prichazim ja. Poznate
mne podle vied( v misté stipnuti, poz-
déji napadam imunitni systém.

Miluju Utroby,
hlavné jatra

a slezinu. Kdyz se
krmim, mi hostitelé
hubnou, mivaji
anémii. Nejcastéji
se mé pokouseji
vyhnat Iécbou,
jiz kdosi vyvinul
v 30. letech

20. stoletd.

Je dlouh3,
bolestiva,
toxicka

a draha.
Nékterym hostitellim se nedostane
ani ji. Bez |écby vétsina lidi umira.

No, musim se pochlubit: po malarii
jsem nejsmrtelnéjsi parazitickou choro-
bou, ro¢né zabiju tisice lidi.
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Trnité cesty vyvoje |léCiv

Vyvoj sulfonamid

Antiseptickd opatreni zavedena
Listerem preventivné pomahala pred
vznikem infekce, ale bylo potreba najit
latku, kterd by pUsobila cilené proti
patogendm zpUsobujicim smrt z infekce
jiz probihajici. Patralo se po latce,

kterd se navaZe na mikroby a néjakym
mechanismem je usmrti, aniz by méla
nezadouci Ucinky pro ¢lovéka. Némecky
imunolog a chemik Paul Ehrlich zacal
zkoumat toxické vlastnosti barviv,

které by se mohly specificky vazat na
patogeny. Inspirovan operou Carla Marii
von Webera Carostfelec nazval tento
mechanismus , princip zazracné strely”.
Po dlouhém vyzkumu se dostavil prvni
Uspéch v podobé slouceniny obsahujici
v molekule navdzany arsen. V roce 1910
se, pod obchodnim ndzvem Salvarsan,
dostalo na trh |écivo proti tehdy Siroce
rozsitené syfilidé.

Na Paula Ehrlicha navazal o deset let
pozdéji némecky lékar a chemik Gerhard
Domagk, ktery pracoval v némecké firmé
Bayer z koncernu IG Farben. Zkoumal
antibakteridlni uc¢inky organickych
azobarviv. Na St&dry den roku 1932 byl
za trpélivou a systematickou laboratorni
praci odménén. Pfi pravidelné kontrole
laboratornich mysi, kterym byla podédna
letaIni davka streptokokl a stafylokok
a zéroven sloucenina s poradovym
¢islem 730, nazvana Prontosil

rubrum, prekvapené zjistil, Ze nedoslo

k predpokladanému thynu laboratornich
zvirat, ale k jejich vyléceni.

JeSté dfive neZ se Prontosil dockal
klinickych studii, byla prvnim pacientem,
kterému byla tato latka podana,
Domagkova Sestileta dcera. Poranila si

. B
- |

Foto: Shutterstock.com

prst a kvlli infekci hrozila jeho amputace
nebo rozvoj sepse. Domagk se odhodlal

k podani nevyzkousené latky dcefi a divka
se uzdravila. Nasledovaly klinické zkousky
a v roce 1935 bylo do terapie uvedeno
prvni sulfonamidové chemoterapeutikum
pod nazvem Prontosil.

O rok pozdéji bylo ve francouzském
Pasteuroveé institutu zjisténo, Ze Prontosil
je prolécivo a vlastni ucinnou latkou

je jednoducha molekula sulfanilamid,
ktera byla popsana jiz v roce 1909.
Spekuluje se, Ze koncern IG Farben mohl
prokazat prevratny objev tykajici se
antibakteridIni Uc¢innosti sulfanilamidu
uz v letech 1932, ale protoZe jeho vyrobu
nemohl nechat patentovat, hledal
moznosti, jak pripravit patentovatelnou
molekulu.

V roce 1939 byl za objev terapeutického
uziti Prontosilu doktor Domagk
nominovan na Nobelovu cenu. Ocenéni
nedrijce se nehodilo do némecké
propagandy, proto se Domagk, na prikaz
Hitlera a po natlaku gestapa, tohoto
ocenéni musel vzdat, dodatecné byl
ocenén po valce v roce 1946.

Prvni klinické studie Prontosilu publikoval
anglicky Iékar a bakteriolog Leonard
Colebrook. Americkym lékarfiim se novy
zazracny lék dostal do povédomi v roce
1936, kdy jeho podani zachranilo Zivot
synovi prezidenta, Franklinovi Delano
Roosveltovi, Jr.

Jako tableta nebo zédsyp se Iék z némecké
dilny paradoxné stal nezbytnou soucasti
vybavy americkych vojakd za druhé
svétové valky. Penicilin byl pfipraven

aZz pozdéji a zachranoval Zivoty vojakad

od roku 1941.

Vyroba sulfonamidu byla levna a diky
snadné obméné vedlejsich retézcl

bylo mozné pfipravit desitky analogd.
Studiem rdznych derivat( sulfonamidd
byly objeveny i ucinky, diky kterym nasly
uplatnéniiv jinych nez antiinfekénich
indikacich.

Sulfamoylova skupina je, jako nositelka
diuretického Ucinku, pritomna

u diuretika indapamidu a dalSich
thiazidovych diuretik. Slaby diureticky

(VII.)

ucinek sulfanilamidu se stal inspiraci
pro syntézu diuretika acetazolamidu,
ktery byl ndsledovan vyvojem inhibitor(
karboanhydrazy — brinzolamidu,
dorzolamidu, pouzivanych v oftalmologii
jako antiglaukomatika. Sulfonamidové
jadro obsahuje také antituberkulotikum
izoniazid. Derivaty sulfonyurey byly
historicky prvnimi antidiabetiky. Jejich
hypoglykemizujici efekt byl zjistén pri
studiu sulfonamidd. Sulfametoxazol ma
v kombinaci s trimethoprimem stéle své
misto v urcitych indikacich.

| kdyz byla sulfonamidova
chemoterapeutika postupné nahrazena
antibiotiky, zejména beta-lactamovymi,
ve své dobé hrala velmi ddleZitou roli

v zachrané Zivotd.

Objev sulfonamidd se dostavil jako
vysledek systematického vyzkumu

a studia vztahu struktury a Gcinku.
Nedoslo k nému nahodou, jako

k objevu plsobeni prirodnich antibiotik.
O Flemingoveé penicilinu pfisté.

Prontosil. Zdroj: www.collegium.ethz.ch

Kviz:

1. Kterou nechvalné proslulou latku méla
némeckd spolec¢nost IG Farben paten-
tovanou?

Spravnou odpovéd zasilejte na:
jmartinaskova@seznam.cz

Spravné odpovédi z minulého ¢isla:

a)ib)

Na pocest Josepha Listera byl
pojmenovan:

a) BakteridIni rod Listeria monocytogenes
b) Ustni voda Listerine®

Mgr. Jana MARTINASKOVA

30



CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU 3/2019

SVETOVE DNY ZDRAVI

brezen

V bfeznu si pfipomindme z vyznamnych
dn( ve zdravotnictvi, resp. z mezina-
rodnich ¢i svétovych dni vénovanych
problematice zdravi, hned nékolik dni.
Napriklad Mezinarodni den pro odstra-
néni rasové diskriminace, Svétovy den
ledvin, Svétovy den vody, Svétovy den
boje proti tuberkuléze, Mezinarodni den
sluchu a slySeni, Svétovy den Downova
syndromu, Svétovy tyden glaukomu,
Evropsky den mozku, Svétovy den
spanku. K dalsim se radi:

Den jodu (Mezinarodni den
jédu nebo Svétovy den jodu)

Den jédu, ktery pfipadd na 6. brezen,
poprvé vyhlasil Cesky vybor pro UNICEF
v roce 1999 ve spolupraci se Svétovou
zdravotnickou organizaci (WHO)

na podnét prof. Francoise Délange.
Jedna se o propagacni kampan pro
Sirokou verejnost.

V soucasnosti se mUZzeme rovnéz setkat
s dalsim dny, které se vénuji tematice
vyznamu jodu a jeho deficitu. Byvaji
oznacovany jako Den svétového nedo-
statku jédu (World lodine Deficiency Day)
¢i Den prevence (zdravotnich poruch

z) globainiho nedostatku jédu (Global
lodine Deficiency Disorders Prevention
Day) a jsou pfipominany 21. fijna. Kromé
nich je nékolik dalsich dni vénovanych
problematice nemoci stitné Zlazy, coz
situaci nezprehlednuje:

» Svétovy den zdravotnich poruch nedo-
statku jodu (World lodine Deficiency
Disorder Day) byl poprvé slaven
5. kvétna 1994 v Ciné.

 Svétovy den stitné Zlazy (World Thyroid
Day) byl poprvé slaven 25. kvétna 2008.

* Tyden povédomi o stitné Zlaze, resp.
Tyden stitné Zlazy (Thyroid Awareness
Week) byl poprvé slaven 25.—31. kvétna
2009. Ten si napriklad pripomindme
v kvétnu i v CR.

* Mésic povédomi o rakoviné stitné Zlazy
(Thyroid Cancer Awareness Month) byl
poprvé slaven v zafi 2000.

* Mésic povédomi o stitné Zldze (Thyroid
Awareness Month) byl poprvé slaven
v lednu 2000.

Vratme se k Ciné. Lékarské spisy priblizné
z obdobi 3 600 let pred nasim letopoc-
tem poprvé uvadeéji zmenseni velikosti
strumy po poziti morskych fas a spale-
nych morskych hub. Ackoli jod jesté
nebyl objeven, byly tyto pfipravky ucinné
a jejich pouZiti se rozsifilo po celém své-
té, coZ je zdokumentovano napfiklad ve
spisech Hippokrata a Galéna.

Jod je esencidlni stopovy prvek, ktery

je potrebny pro normalni funkci stitné
Zlazy. Jod byl poprvé izolovéan francouz-
skym chemikem Bernardem Courtoisem
(1777-1838), vyrobcem ledku, ktery jej
pripravil extrakci popela mofskych fas,
chaluh. Sv(j objev jédu (1811) nikdy
nepublikoval. Joseph Louis Gay-Lussac,
ktery prokazal, Ze se jednd o novy prvek,
jej pojmenoval jako ,iode” (francouzsky)
odvozené z feckého slova ,ioeides” ve vy-
znamu fialovy nebo nachovy (purpurovy),
coz je barva pary elementarniho jodu.
Humphry Davy tento nazev poanglictil na
,iodin“ a od 30. let minulého stoleti jej
oznacujeme jako ,iodine” tedy jod.

Jod je zakladni sloZkou tyroidedlnich hor-
mon( a tvofi 65 % molekulové hmotnosti
celkového tyroxinu (TT4) a 59 % hmot-
nosti celkového trijodthyroninu (TT3).

Ze zazivaciho traktu se resorbuje cca

100 % anorganického jodidu; organické
jédované latky se resorbuji ze 7090 %.

Uvadi se, Ze nedostatku jodu v organis-
mu je celosvétove vystaveno priblizné

30 % populace, tzn. pfiblizné 1,6 mid.
lidi. KaZzdoro¢né se narodi 100 000 déti,
postizenych endemickym kretenismem
(z uvedené 1,6 miliardy lidi je 655 mi-
lion(l postiZeno strumou z nedostatku
jédu, 26 milion ma jiz poskozené funkce
mozku a 5,6 miliond lidi je postizeno
kretenismem).

V mnoha zemich véetné Ceské republiky
je prirozena strava chuda na jéd. Pro za-
jisténi dostate¢ného pfijmu jédu v popu-
laci dostava dobytek v krmnych davkach
pfesné stanovené mnozstvi jodu, ¢imz je
zajistén jeho dostatecny obsah v mléce.
V roce 1950 byla v CR jako prevence jo-
dového deficitu povinné zavedena jodace
kuchyriské jedlé soli. To zabezpecilo vyssi

obsah jodu i v dalsich potravinach, do
kterych se sll pfi vyrobé pridava (napf.
pekarské a masné vyrobky). Déle je
jédem obohacovana kojenecka strava pfi
jeji vyrobé. Z dalsich opatreni to jsou po-
davani tablet téhotnym a kojicim Zenam
a obohacovani dalsich vyrobk( (détské
presnidavky, piskoty, napoje...).

Vysledkem téchto opatfeni bylo konsta-
tovani, ze se Ceska republika na zakladé
splnéni kritérii WHO pfifadila k zemim,
kde byl problém jédového deficitu elimi-
novan. Zakladni metodou pro urceni satu-
race jodem je stanoveni jeho koncentrace
v moci, protoze asi 80 % pfijatého jédu

se z organizmu vylucuje moci (jodiurie).
Optimalni denni prijem jodu by mél Cinit
kolem 150 mikrogram, v téhotenstvi je
to az 250 mikrogramd. U téhotnych Zen:

Jodurie Dusledek

méné nez kriticky nedostatek

50 ug/l modi jédu pro zdravy vyvoj
plodu

50-99 ug/! nedostatecny prijem

moci jédu

100-299 ug/! priméreny prijem jodu

moCci

> 300 ug/l mo¢i  nadmérny pfijem jodu

Doporuceny denni prijem jédu (UNICEF,
ICCIDD, WHO) z roku 2007 se lisi v zavis-
losti na vékové kategorii:

Kojenci, déti 0-5leté do 90 pg
Déti 6-12leté 120 pg
Déti nad 12 let a dospéli 150 pg
Téhotné a kojici Zeny 250 pg

Zde je namisté uvést, Zze v rdmci novoro-
zeneckého screeningu (NS) jsou od roku
1985 vyhledavani pacienti s vrozenou
hypotyredzou. Jde v poradi o druhy celo-
plogné pravidelné provadény NS v CR. NS
oznacuje aktivni, celoplosné vyhledavani
vrozenych a/nebo dédi¢nych onemocné-
ni ¢i poruch v jejich ¢asném, preklinickém
stadiu, drive, nez se staci klinicky projevit
a nendvratné poskodit zdravi ¢i dokonce

vy

Literatura u autora.

Doc. RNDr. Jozef Kolaf, CSc.
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Silymarin — nadéjny v onkologii

Oznaceni silymarin je pouZivano pro ex-
trakt ze semen ostropestice marianského
(Silybum marianum) z ¢eledi hvézdnicovi-
té (Asteraceae). Jeho hlavnimi Gcinnymi
latkami jsou silibinin (syn. silybin) — smés
2 diastereoizomerU silibininu A a silibini-
nu B, isosilibinin (syn. isosilybin), silykris-
tin, silydianin. Dale obsahuje flavonoidy
taxifolin, kvercetin, kempferol, silice

a horciny. Ph.Eur. uvadi drogu silybi ma-
riani fructus s pozadavkem na nejméné
1,5 % silymarinu, vyjadieno jako silibinin
dale pak z drogy vyrobeny suchy cistény
a standardizovany extrakt (Silybi mariani
extractum siccum raffinatum et norma-
tum) s urcenym mnozstvim jednotlivych
sloZek.

Ostropestrec je historicky spojovan
pfedevsim s pfiznivymi Ucinky na jatra

a zlu¢nik, ovsem v poslednich dvou
desetiletich bylo provedeno také mnoho
studii zabyvajicich se jeho vyuZitim pfi
prevenci a 1écbé rakoviny. Silymarin je
pfedevsim silny antioxidant. Je schopen
ovliviiovat jednak antioxidacni systémy
jako jsou enzymy superoxid dismutaza,
kataldza, glutathion peroxidaza a gluta-
thion reduktaza a také zvySovat hladiny
a-tokoferolu, B-karotenu a askorbatu.
Silymarin ma také protizanétlivé ucinky
—inhibuje tvorbu tumor nekrotizujiciho
faktoru a, leukotriend a ve vyssich dav-
kach i prostaglandint a dalSich prozanét-
livych latek. Laboratorni studie potvrdily
schopnost silymarinu stabilizovat bunéc-
né membrany, ¢imz zabranuje pronikani
toxickych latek do bunék. Na bunécné

a molekularni Grovni je schopen modu-
lovat receptory steroidnich hormond (v
bunkdch rakoviny prostaty vykazoval anti-
androgenni aktivitu), ovliviiovat trans-
portéry (zabranéni Iékovych rezistenci),
modulovat zdnét a apoptdzu (inhibice
angiogeneze skrze indukci endotelialni
apoptdzy cestou modulace NF-kB, rodiny
proteinl Bcl-2 a kaspaz), modulovat
signalni drahy (v burikach kolorektalni-
ho karcinomu byl zapojen do suprese
PP2Ac/AKT Ser473/mTOR cesty, na

K
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kultufe bunék mnohocetného myelomu
silibinin potlacoval bunécnou proliferaci
a podporoval apoptozu prostrednictvim
PI3K/Akt-mTOR signalni drahy), silymarin
je schopen ovlivnit degradaci jaderného
B-cateninu (jeho akumulace je spoje-

na s progresi tumoru a metastazami).
Primy protinadorovy efekt silymarinu byl
prokazan v in vitro a in vivo preklinickych
studii u rakoviny prostaty, mocového
méchyre, délozniho Cipku, klize, plic, prsu
a hepatocelularniho karcinomu. Zajimavy
je vysledek farmakokinetické studie za-
mérené na pranik silibininu do nadorové
tkané. 12 pacientkam s karcinomem prsu
byl podavan silibinin v komplexu s fosati-
dilcholinem v dévce 2,8 g denné po dobu
4 tydnl pred operaci. Po operaci byla
zmérena koncentrace silibininu v nado-
rové a v normalni tkani. Vysledkem byla
selektivni kumulace silibininu v nddorové
tkani. Oviem podavani 13 g komplexu
silibinin-fytozomu rozdéleného do 3
davek denné pacientlim s karcinomem
prostaty po dobu pfiblizné 20 dni pred
pldnovanou prostatektomii, prokazalo
dostatecné hladiny silibininu v krvi, nic-
méné jeho malé koncentrace ve vzorcich
tkdné prostaty. Hladiny IGF-I (insulin-like
growth factor 1) a IGFBP-3 (insulin-like
growth factor-binding protein 3), které
mohou odrazet pokrocilost karcinomu
prostaty, nebyly vyznamné zménény.

Pro pfimy antineoplasticky Gcinek bohu-
Zel nejsou prozatim k dispozici klinické
studie. Nicméné se zmirnénim nezadou-
cich Gcinkd onkologické lécby jsou k dis-
pozici presvédcivé dikazy z klinickych
studif o prospésnosti uzivani silymarinu,
a to zejména v souvislosti s hepatotoxi-
citou, kardiotoxicitou a poskozenim kize
a sliznic radioterapii. V pilotni randomi-
zované, dvojité zaslepené klinické studii
s 50 détmi s diagndzou ALL a toxickym
poskozenim jater bylo podavéno p.

0. bud'5,1 mg/kg/den silibininu nebo
placebo po dobu 28 dnd. Mezi skupinami
nebyly pozorovany vyznamné rozdily ve
frekvenci nezadoucich Gcinkd, incidenci

' bt
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a zavaznosti toxicity nebo infekci. Skupina
uzivajici silibinin méla 56 den vyrazné
nizsi hodnoty AST a dadvky chemoterapie
u nich byly redukovany v 61 %, kdezto

v placebo skupiné v 72 %. Soucasné
nebyl zaznamenan antagonizujici efekt
vUci uzivané chemoterapii. Radioprotek-
tivnim Gcinkem silymarinu se zabyvali
autofi randomizované, dvojité zaslepené,
placebem kontrolované klinické studie

s 30 pacienty s nadorem hlavy a krku.
Pacienti, ktefi uzivali silymarin (420 mg/
den ve tfech dévkach) méli pozdéjsi
nastup oralni mukozitidy a byla u nich
méné zavaznd. Ochrana pred poskozenim
kGze béhem radioterapie byla testovéna
v randomizované, dvojité zaslepené, pla-
cebem kontrolované klinické studii se 40
pacientkami s rakovinou prsu podstupuji-
cimi radioterapii. Jedna skupina pouzi-
vala jednou denné gel s 1 % silymarinu,
druha placebo po dobu 5 tydnd. Gel se
silymarinem vyznamneé snizil zdvaznost
radiodermatitidy a opozdil jeji vyskyt.
Pilotni randomizovana, placebem kontro-
lovana a dvojité zaslepena klinicka studie
zkoumala toxické plsobeni cisplatiny na
ledviny pfi soucasné premedikaci silyma-
rinem na 30 onkologickych pacientech.
Pri davce 420 mg/den ve tfech davkach
nebyl pozorovan zadny vyznamny rozdil
mezi kontrolni a experimentalni skupi-
nou.

Silymarin byva v klinickych studiich dobre
snasen, pouze prilezitostné byvaji hlaseny
rlzné gastrointestinalni nezadouci Gcinky.
Ostropestrec mize zpUsobit alergické
reakce, které byvaji ¢astéjsi u lidi s alergif
na rostliny ze stejné celedi. Urcitd opatr-
nost je na misté u lidi s diabetem 2. typu,
protoZe u nich miZe sniZovat hladinu
glukdzy v krvi. Je bezpecny i pro téhotné
a kojici zeny, déti a seniory.

Mgr. Véra KLIMESOVA
Laboratofe aplikovaného vyzkumu
a vyvoje spolecnosti Fytopharma

Zdroj: www.fytoinstitute.eu

na kyalite
ndmZalezi

vice i www. loskrupos.cz
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Ceska farmaceuticka spole¢nost
CLS JEP

Spolek moravskoslezskych
farmaceutl poradaji

CLXXII. prednaskovy
vecer

Uskutecni se 10. dubna 2019
v 18.30 hodin v Domé techniky
Ostrava-Marianské Hory

Prednasi
PharmDr. Lukas Laznicka,

Ustavni lékarna FNKV Praha:
Novinky v ocnich Iékovych formach

4 body v CV

VYZNAMNA JUBILEA

Pre Slovensku republiku 37 Eur na adresu:

PharmDr. RuZena Ralbovskd

Lekaren Galena, ul. Komenského 997, 908 73 Velké Levare
Pre CeskU republiku 1 000 K¢ na adresu:

Magr. Jana Dvorackova, ul. Josefa Suka 93/32, 674 01 Trebic

Stretnutie absolventov

Stretnutie absolventov FaF UK v Bratislave, ktori Studovali
v rokoch 1969-1974 sa uskutocni 7. juna 2019 o 18. hodine
v HOTELI BLUE Apartmany (zrekonstruovany hotel ECHO),
Presovska 39, 821 08 Bratislava.

Stretneme sa najprv pred budovou Farmaceutickej fakulty Univerzity
Komenského, ul. Odbojarov 10 0 16.30 hod.

Ucastnicky poplatok poslite zlozenkou do 7. 5. 2019.

Moznosti ubytovania - zabezpecenie individualne: ¢o najskor
HOTEL BLUE Apartmany, e-mail: event@hotelblue.sk - stretnutie0706

brezen 2019

Ceska lékarnicka komora blahopteje
svym ¢lendm — breznovym jubilantim.

Mgr. Vladimir Uhlif

Mgr. Marie Novotna

Mgr. Ada Holubova

Mgr. Kaniova Zderika

Mgr. Brzetyslawa Budnikova
Mgr. Zdenek Jambor
PharmDr. Dusan Hole¢ko
Mgr. Miluse Sakacova

Mgr. Radomila Vedralova
Mgr. Jifina Kolmanova
PharmDr. Marie Teclova
Mgr. Marie Rubiasrova

Mgr. Hana Mikulecka

Mgr. Ales Matrka

PharmDr. Alena Znamenakova
PharmDr. Miroslava Sobkova

PharmDr. Jitka Jafarianova

Mgr. Marie Némcova

Mgr. Boleslav Cech
PharmDr. Anna Vranova
Mgr. Romana Leskova

Mgr. Jitka Krupikova
PharmDr. Lubomira Sojdrova
PharmDr. Eva Bouzkova
PharmDr. Irena Moutelikova
Mgr. Miluse Vrbova
PharmDr. Petr Kornia

Mgr. Jitka Metelcova
PharmDr. Zbynék Altmann
PharmDr. Alena Spererova
Mgr. Leona Lacova
PharmDr. Daniela Rybkova
PharmDr. Marie BareSova
Mgr. Irena Miskova

Magr. Vladislava Rehackova

PharmDr. Hana Svejdova

PharmDr. Pfemys| Cerny
PharmDr. llona Ulrychova
PharmDr. Milan Mahner
Mgr. Hana Bockova

Mgr. Jolana Machova
Mgr. Pavla Pelantova
Mgr. Jana Uldrichova
Mgr. Pavlina Cerna

Mgr. Véra Buridnova

Mgr. Diana Sefrankova
Mgr. Alena Bartikova
Mgr. Irena Zahornicka
Mgr. Jana Janovska

Mgr. Hana Koubkova Némcova
Mgr. Markéta Karlovska
Mgr. Svétlana Medvidova
Mgr. Milada Gilgova

Mgr. Martina Malikova
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VYDANO PRED 86 LETY

Z farmakologie depilatorii

Jiz starovékd kosmetika snazila se vsemi
moznymi zpUsoby zbaviti urcité ¢asti
pokozky nevitaného vlasového porostu.
RUzné cesty byvaly voleny: holenf bfitvou,
vypalovani Zhavou jehlou, vytrhavani,
leptdni a potirdni rhusmou; jednalo-li

se o depilaci trvalou, byvala obycejné
volena methoda vytrhavani vlasu
pincetou, nebot se stafi kosmetikové
mylné domnivali, Ze timto zplsobem
zbavuji Skaru Uplné vlasového misku a ze
odnimaji tak prfimo moznost dalsiho ristu
vlasu a chmyri v doty¢ném misté. Avsak
to byla procedura vidy vice nebo méné
nepfijemna a zdlouhava a proto vznikla
snaha depilovati tfeba jen docasné, ale
zato bez bolesti a bez nepfijemnosti.

Ponévad? pak s bfitvou neumi nézné
pohlavi dobfe zachdzeti a ostatné dobre
s ni vSude ani holiti nelze, slouzi k tomu
Ucelu celd rada nejraznéjsich pripravka
kosmetickych, z nichZ vSechny obsahuji
nékteré sulfidy, jako napt. sulfid calcia,
strontia, arsenu, barya, kalia a natria.
Vétsinou se vsak upotrebuji pro odporny
sirovodikovy zdpach pouze sulfidy prvych
4 jmenovanych prvkd. Pochod, ktery
nastava pri rozpousténi rohoviny vliasové,
t. j. ochuzovani jeji o siru keratinovou,
zoveme keratolysou, latky pak, jimiz

Ize tyto chemické pochody vyvolati,
jmenujeme keratolytiky.

Depilace ma v3ak kromé zminéného jiz
protivného zdpachu jesté jeden hacek;
rohovina klze totiZ nelisi se valné

od rohoviny vlasové, nebot vlas jest

s hlediska morfologického vlastné jen
jistou modifikaci rohoviny kozni. A tak

se Casto stava, ze s keratinem chlupu
rozpousti depilat i rohovinu epidermis,
¢imz vznika palcivost a zanét dotycného
depilovaného okrsku klze. Jest jisto,

Ze takovy nasledek kosmetického

zakroku jest nanejvys nepfijemny a nuti
postizeného, aby podruhé se poohlédnul
po jiném, méné destruktivnim zplsobu
depilace, nez cestou chemickou. Moderni
elektroterapie ma pak skutec¢né dokonalé,
ovsem ponékud nakladné methody
depilacni, tak napf. cestou elektrolytickou,

diathermickou i roentgenovou. Ale

tim jest ochuzovan lékarnik, jenz na
uvedenych fysikdlnich methodach
nemUZze byti nikterak obchodné ucasten.

Tyto okolnosti privedly mne kdysi na
myslenku zdokonaleni dosavadnich
depilantii. Bylo to na farmakologickém
Ustavu Vysoké skoly zvérolékarské, kde jiz
vyslo nékolik praci o chemismu keratolysy
a tak jako tehdejsi asistent zucastnil jsem
se také aktivné FeSeni tohoto problému.
Uminil jsem si, Ze musim stdj co stdj
nalézti vhodnou kombinaci latek, jichZ
smés bude rychle a spolehlivé depilovati
kazi lidskou i zviteci a to bez jakychkoliv
nemilych nasledkd.

Neni mné zde mozno popisovati
podrobny prabéh své tehdejsi prace; jen
mimochodem prozrazuji, Ze jsem na této
véci pracoval denné plného Ctvrt roku.

Po prvnich trech tydnech mohl jsem

jiz Septem zvolati ,,heureka®, nebot
béhem této doby jsem jiz positivné
zjistil, Ze sulfidy arsenu, kalia a natria se
naprosto nehodi k naznacenym ucellim
pro silné attakovani kdze a silny zapach
sirovodikovy. Z dalsich pak selhaval

a pozdeé i nejisté plsobil sulfid strontia
a calcia, kdezto sulfid barya se osvédcil
ze vSech nejlépe. ... Tak jsem posléze
dosel k zavéru, Ze nejlépe se osvédCuje
baryum sulfuratum technicum, zato

ale ve formé pulvis subtilissimus, na
némz jsem se v dalSich pokusech jiz
ustdlil a vyhradné jen s touto latkou
nadale pracoval. Nyni nastal dalsi ukol

a to vyhledati vhodné vehikulum, jez by
bylo schopno pohlcovati jednak zapach,
jednak by také nesmélo byti na Ukor
chemickému plsobeni baryumsulfidu,
pak aby bylo snadno stiratelné a konecné
musilo miti vlastnost t. zv. ochrannych
kolloidG. Nechci ¢tendre zbytecné dlouho
unavovati vyklady a proto radéji ihned
uvadim onen recept, ktery se mné ze
vsech zkousenych nejlépe osvédcil.

Zni takto:

Rp!

Pulvis Tragacanthae 50,0
Aquae destillatae 450,0

Misce exactissime, f. massa gelatinosa et
adde:

Baryi sulfur. tech. pulv. aerophorus 70,0
Misce exacte et adde:

Talci veneti 50,0
Vaselini albi 10,0
Ol. Menthae piper. gtts. XX

M. f. Linimentum.

Naprosto nepachnouci, avsak lehce
vysychajici tento liniment Cinil pravé divy;
presné po péti minutach pasobeni byla
% cm tlusta jeho vrstva lehce setfena
pfiostfenou dfevénou lopatkou a kdyz
misto krasé razové a zcela vyholené kize
bylo vytfeno vatou smocenou v benzinu,
zUstala epidermis Uplné intaktni.

na dobu 5-ti minut plsobeni a umyti
epilovaného mista benzinem. Massa tato,
prijde-li vSak ve styk s vodou, pachne
stejné odporné jako jina depilantia.

Prvé vzorky svého depildtu rozdal

jsem praktickym pp. veterinarlim ku
praktickému vyzkouseni. VSichni byli
Ucinkem depildtu nadseni a sdélovali
mné, Ze jej upotrebi jednak pred
operacemi a pak hlavné tehdy, kdy zvire
jest prilis rabiatni a prece jest u néj nutno
vyholovati misto za Ucelem chirurgického
oSetreni; zejména pry tak byva pfi
otevirani abscessu, dale v pripadech
diagnostickych koznich zkousek
malleinovych a tuberkulinovych a kratce
vSude tam, kde i pfi svazani zvifete do
kozelce jest vzdy jesté dosti nebezpecno
pfiblizovati se k nému s bfitvou, nebot

v takovém pripadé mUze veterinar
porezati nejen pacienta, ale i sebe.

Mdam dojem, Ze moje zkusenost

s depilatem mohla by byti dobrou

a uzitecnou nejen v kosmetice, ale — a to
hlavné — ve vojenském veterinarstvi

za valky, kde jest nutno v kornskych
nemocnicich operovati denné celé desitky
koni. V kosmetice pak mohl by slouziti
tento preparat za spolehlivé depilativum
i pro jemnou a zvlasteé citlivou kizi
lidskou, misto dosavadnich depilatd
rdznych nazvl s vysledkem dubiosnim.

PRAKTICKY LEKARNIK, 1933, tnor,
str. 51-52
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Akademie

CITLIVE TEMA?

UROGENITALNI POTIZE V PRODUKTIVNIM VEKU

Vazené kolegyné a vazeni kolegové,
dovolujeme si Vas pozvat na patecni a sobotni odborné Akademie, které jsou urceny
pro lékarniky a farmaceutické asistenty viech lékaren.

BRNO OSTRAVA PRAHA
hotel Holiday Inn hotel Clarion Congress hotel Olympik-Artemis

17.-18. 5. 2019 24.-25.5.2019 31.5.-1.6.2019

PATECNi ODBORNA AKADEMIE SOBOTNi ODBORNA AKADEMIE

12.00-13.00 Registrace 8.00-9.00 Registrace

9.00-9.45 Strukturalni a funkéni zmény
urogenitalniho systému v téhotenstvi
a po porodu

13.00-1345 Erektilni dysfunkce

13.45-14.30 Moznosti intervence erektilnich dysfunkci

v b&zné lékarenské a ambulantni praxi 9.45-10.30  Intervence vybranych urogenitalnich potizi

v priibéhu téhotenstvi a po porodu
14.30-15.00 Prestavka, obcerstveni 10.30-11.00 Prestavka, obcerstveni

11.00-11.45
15.00-15.45 Inkontinence v produktivnim véku urogenitalnich potizi zeny v produktivnim
véku
15.45-16.30 Moznosti intervence inkontinence

produktivniho véku 11.45-12.30 Intervence urogenitalnich potizi zeny

v bézné lékarenské a ambulantni praxi

16.30-17.00 Prestavka, obcerstveni 12.30-13.30

17.00-1745 Systémy a systémové nemoci ovliviiujici 13.30-14.15 Moznosti fytoterapie v Iécbé urogenitalnich
urogenitalni funkce u muze potizi u Zeny v produktivnim véku

1745-18.30 Lékové skupiny ovliviiujici urogenitalni 1415-15.00 Moznostifytoterapie v Iécbé urogenitalnich
funkce u muze potizi u muze v produktivnim véku

18.30-19.00 Zakonceni Akademie, rozdani certifikatt 15.00-15.30 Zakonceni Akademie, rozdani certifikatt

Hodnoceni v ramci programi celozivotniho vzdélavani:

Tato vzdélavaci akce je zafazena do celozivotniho vzdélavani Iékarnikd a jako takova bude registrovana u Ceské Iékarnické komory - méme zazadano o kreditni body.
Tato vzdélavaci akce je zafazena do celoZivotniho vzdélavani farmaceutickych asistent(l a zdravotnich sester a jako takovéa bude registrovana u Ceské asociace sester.

Vice administrativnich i odbornych informaci o uvedenych akcich, v¢etné online pfihlasky, najdete na strankach:

http://akademie.drmax.cz/




