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Clenské pfispévky CLnK na rok 2024

RADNY PRISPEVEK
Clensky ptispévek fadny ve vysi 4 000 K& platf viichni ¢lenové

CLnK véetné driteld osvédéeni (s. symbol = 2) vyjma téch,
ktefi jsou opravnéni platit mimoradny pfispévek.

MIMORADNY PRISPEVEK

Clensky piispévek mimoradny ve vysi 1 500 K¢
jsou opravneéni platit:

1/ Zeny (muZi) na materské a rodicovské dovolené
(s. symbol = 41).
Na vyzvu CLnK je ¢len povinen tuto skute¢nost doloit.
Na clenku (Clena), kterd(y) po skonceni materské, resp.
rodicovské dovolené z(stane tzv. v doméacnosti, se moznost
platby mimoradného clenského prispévku nevztahuje
(musi tedy platit prispévek radny ve vysi 4 000 Kc).
Opravnéni platit ¢lensky prispévek mimoradny se nevzta-
huje na rodice na MD a RD, pokud jsou drziteli osvédceni
pro vykon funkce vedouciho Iékarnika, odborného
zastupce a pro vykon soukromé Iékarenské praxe.

2/ nepracujici dichodci (s. symbol = 42)
tzn. ti, ktefi k rozhodnému datu (1. 2. 2024) nevykonavaji
Iékarenské povolani v pracovnépravnim ani obdobném
vztahu. Na vyzadani CLnK jsou povinni toto doloZit,
napf. Cestnym prohlasenim.

3/ absolventi, ktefi do CLnK vstupuji v kalendainim roce
ukonceni studia (s. symbol = 44)

4/ studenti doktorského studia (s. symbol = 43)
v prezenéni formé na fakultach v Ceské republice po dobu
nejvyse 5 let, pokud Komoru o platbu mimoradného
prispévku pisemné pozadaji, dolozi k Zaddosti potvrzeni
fakulty o studiu a kazdy rok do 28. Unora predlozi Komore
potvrzeni fakulty o trvani studia.

Vyse prispévkl neni odvisld od velikosti pracovniho Uvazku,
tzn. je dana podle vyse uvedenych sazeb, at je pracovni Uvazek
1,0 nebo napt. jen 0,2.

Rovné? plati, Ze pti pfijetf za ¢lena CLnK v pribé&hu roku
je nutné zaplatit ¢lensky prispévek v celorocni vysi.

Rady CLnK neumozriuji platbu pripadné alikvotni ¢asti
¢lenského prispévku podle vyse Uvazku nebo data prijeti.
Toté? plati i pfi ukonéeni ¢lenstvi v CLnK béhem roku,
alikvotni ¢ast prispévku se nevraci.

Rozhodnym datem pro posouzeni vyse clenského prispévku
(tedy pro moznost platby mimoradného prispévku)
je 1. anor 2024.

Pokud ¢len, ktery splnil podminky pro platbu mimoradného
prispévku a uhradil mimoradny ¢lensky prispévek, v obdobi
po rozhodném dni zacal vykonavat funkci odborného zastup-
ce nebo vedouciho Iékarnika, nebo zacal vykonavat soukro-
mou lékarenskou praxi, musi uhradit fadny ¢lensky pfispévek

a nejpozdeji do 1 mésice ode dne zahajeni vykonu funkce nebo
praxe je povinen doplatit rozdil mezi mimofadnym a fadnym
Clenskym pFispévkem.

ZPUSOB PLATBY

Bankovnim prevodem z vaieho G¢tu na Ucet CLnK

¢. 68938011/0100. Jako variabilni symbol uvedte ¢iselny Udaj
ve tvaru xxxyyyyy, kde xxx je kod vaseho OSL a yyyyy je vase
evidenénf &islo ¢lena CLnK.

e Pokud ma vase evidencni ¢islo méné nez 4 mista,
uvedte na jeho pocatek prislusny pocet nul (tzn. kdo ma
napf. evidencni ¢islo 76, do variabilniho symbolu uvede
hodnotu 00076).

V pripadé pétimistného ¢l. ¢isla, uvedte napt. 90510158
(905 kéd OSL, 10158 ¢l. ¢islo).

V krajnim pripadé miZete jako variabilni symbol pouZit svoje
rodné &islo.

PFi neuvedeni nebo nespravném uvedeni variabilniho
symbolu vdm nebude platba €P pfipsana! Dohledani takové
platby je sloZité a mozné pouze po predlozeni potvrzeni

o platbé. Do té doby je ¢astka CP povaZovana za dluznou.

Pfi chybné vyplnéném variabilnim symbolu (zejména pfi
chybném uvedenfi evidencniho Cisla ¢lena) se mlze stét,

Ze platba bude pfipséna jinému ¢lenovi, protoze zapiso-

vani ¢lenskych prispévkd do ¢lenské evidence se provadi
automatizované primo z vypisl z uc¢tu bez manudini kontroly.
Pro snadnéjsi dohledani eventudlnich Spatné zapsanych
¢lenskych prispévkd proto pozadujeme jako povinny udaj
uvést do zpravy pro pfijemce jméno a pfijmeni clena.

Tyto zasady je nutné dodrzovat i zaméstnavateli, ktefi za své
zaméstnance hradi clenské prispévky.

e Pokud si nejste svym variabilnim symbolem jisti, kontaktujte
sekretariat CLnK.

e Platbu ¢lenskych prispévkl je mozné prijimat pouze
bankovnim prevodem.

Clenské prispévky museji byt uhrazeny nejpozdé;ji

do 28. tinora 2024 a pfipsany na téet €LnK do 1. 3. 2024.

Po tomto datu jsou ¢lenové povinni ve smyslu Financniho
fadu €LnK (¢ast I1, § 3, odst. 2) vedle ¢lenského pfispévku
uhradit i pendle, které €ini 10 % z dluzné castky za kazdy

(i zapocaty) mésic prodleni. V pripadé véasného neuhrazeni
¢lenského prispévku (resp. véasného neuhrazeni vyméreného
penale za pozdni platbu) se ¢lenové vystavuji nebezpedi discipli-
narniho postihu, ktery miize vést a7 k vylouceni z CLnK.

VYJIMKY

Clen, jemu? socidlni situace neumoZfiuje zaplatit ptispévek
v predepsané vysi, mize pisemné poZadat predstavenstvo

Pokracovadni na strané 9




editorial

Tajnosnubnost ma své kouzlo, ale je
trochu citit zbabélosti. Napsala nam
zahadna ctenarka, kterad neni ¢lenkou
Komory ani odbératelkou ¢asopisu.
Pry prilis Utocime na farmaceutické
firmy, které nejsou tak Spatné, maji
své etické kodexy a bez nich bychom
zadné léky neméli. Je pry zvédava na
reakce. Standa Havlicek ji tedy odpovédél na nasledujicich
strankach. Farmaceutické firmy, farmabrachové a ted uz

i farmasestry jsou jeho obor. Na obhajobé farmafirem by
nebylo nic zvlastniho, je to legitimni postoj. Zvlastni je, ze
se Ctenarka-Ctenar ma potrebu schovavat za evidentné
smyslené jméno. Mlzeme si za nim predstavit kohokoliv,
od ministra az po reditele AIFP. V dobé, kdy probiha rada
procesy, ve kterych se stretavaji zajmy vyrobcd, distributord
i farmaceutd, je to podivné zapachajici postup. Mohli jsme
dopis vyhodit do kose, jako radu jinych anonymd. Ale chtéli
jsme ukazat miru zdejsi soubojové odvahy. Standa Havlicek
poctivé odpoveédél a odjel na nékolik tydnli pomahat
Lékarlm bez hranic do Gazy. Tak my si tady Zijeme.

V tomto Cisle si mlzete jesté precist bilancni rozhovor

s Michaelou BaZzantovou, kterd po osmi letech skoncila
jako mluvei CLnK. Pro¢ se tak rozhodla, kdo vymyslel slavné
covidové Desatero a jaky by mél byt idealni tiskovy mluvci
lékarnika?

Antidiabetika jsou obsahem ¢lanku Dana Cvejna a vlastné

i tradi¢ni ankety Zeptali jsme se. Pokud byste se chtéli stat
respondentem této ankety, nebojte se nam napsat.

Ale pozor, je to rehole.

A kdybyste v néjaké |ékarné potkali , dr. Singroveckou*
vyridte ji, Ze pokud nam posle skutecné jméno (i krestni
prosim), adresu, rodné cislo a Cislo Uctu,

muzeme ji potésit malym honorafem.  Zdenék POKORNY
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/meny v zakone C.

48/1997 Sb.

ovlivni praci v lékarnach

Od listopadu 2023 do ledna 2024 probéhlo
na MZd nékolik jednani, kterych se
spolecné se zastupci CLnK Géastnili zastupci
SUKL, zdravotnich pojistoven, vyrobc
(CAFF a AIFP) a Ceské farmakoekonomické
spolecnosti. Tématem téchto jednani byly
zmény v Castech zékona ¢. 48/1997 Sb.,
které se tykaji pravidel pro stanovovani
cen a Uhrad LP. V prosinci se odehralo vnitfni pfipominkové
fizeni a v ramci téchto jednani bylo postupné vyporadano
nékolik desitek pripominek vSech zainteresovanych subjektd.
V pribéhu Gnora bude zahdjeno mezirezortni (vnéjsi)
pfipominkové fizeni.

PharmDr. Martin KOPECKY, Ph.D.,
viceprezident CLnK

Tato jednani byla dllezita i vzhledem k usneseni XXXII. sjezdu
delegatt CLnK a Ukoltim, které dostalo predstavenstvo CLnK.
Konkrétné slo o tyto body. (1) Pripravit legislativni ndvrh, ktery
by v lékdrndch zmirnil dopady snizeni thrad Iécivych pripravka.
(2) Zasadit se o zastaveni praxe, kdy jsou hrazena baleni lécivého
pripravku o rozdilném poctu jednotek lékové formy (rozdilné veli-
kosti) v odliSnych preskripcnich a indikacnich omezenich a vysich
Uhrad ze zdravotniho pojisténi.

V ramci jednani zastupci CLnK pripravili a uplatnili ndvrhy a pfi-
pominky podle usneseni a prosazovali je. Cilem bylo predevsim
snizit ztraty, které maji kazdy mésic lékarny v souvislosti se zmé-
nami Uhrad, a zvysit predvidatelnost téchto zmén. Do novely se
podafilo prosadit tyto myslenky:

Cenové a Uhradoveé revize skupin LP budou probihat maximalné
1x ro¢né (zkracené i hloubkové). To povede k tomu, Ze ceny

a Uhrady budou platné delsi dobu a nebude dochazet k jejich
zméndm nékolikrat ro¢né.

Drzitelé registrace (dale MAH) nebudou moci Ucelové 7adat

o Uhradu pro jednotlivé LP. U¢elové jednani spociva v tom, Ze
MAH ma registrovano vice variant téhoz léku (lisici se poctem
tablet) a v pribéhu ¢asu 7ada o Uhradu pro jeden kéd LP (napf.
28 tbl.) z dlvodu zuZeni indikacnich kritérii. Jako referencni LP
nyni mdze vyuzit LP s vyssi cenou a podle ného je stanovena
cena a Uhrada. Mezi tim pozadaji o zruseni Uhrady pro pdvod-
ni LP (napf. 30 tbl). Takto mohou se svymi registrovanymi LP
,Sachovat” porad dokola.

Dale se upresnila a zjednodusila pravidla pro stanoveni Uhrady
kombinovanych pripravk. Mnoho zmén se tyka pravidel pro
podavani Zadosti o Uhradu, pravidla pro vstup inovativnich LP
(VILP) a orphan drugs a mnoha dalsich témat z oblasti regulace
cen a Uhrad LP a PZLU.

BohuZel neni mozné do soucasnych pravidel stanovovani cen

a Uhrad jednoduse vepsat pravidlo o moZnosti ,dovydeje”

LP s plvodni vysi Uhrady pred jeji zménou, podobné jako

je to mozné v pripadé tfimésicnich doprodejl pfi zménach
maximalnich cen LP. Je to z toho dlvodu, Ze ke sniZzeni ceny
MAHem podle nové Uhrady nedochazi vzdy nebo cenu nesnizi
Uplné apod.

Castecné by tento problém mohl byt vyieden tim, Ze by ¢iselniky
byly vydavany (a ménény) s mensi frekvenci — napr. ¢tvrtletné

a tim padem bychom v |ékarnach méli ¢asnéjsi informace o bu-
doucich zméndch. Se zdravotnimi pojistovnami a s CAFF se na
této myslence shodneme, ale zatim nesouhlasi MZd. Druhou
variantou by bylo, aby MAHové kompenzovali ztratu provozova-
tellm lékaren. Je zfejmé, Ze tato povinnost se MAHUM neza-
mlouva, proto je jeji prosazeni nejisté.

V jednani je také reseni pozdniho vydavani ¢iselnikd zdravotnich
pojistoven, které poté maji zpétnou platnost. SUKL by koneénou
verzi Seznamu cen a Uhrad (SCAU) vydaval o nékolik dnd drive,
aby pojistovny stihly vcas zpracovat vsechny zmény do konce
kalendafniho mésice.

Vyse uvedené zmeény, pokud projdou celym legislativnim proce-
sem, by vstoupily v platnost nejdFive v lednu 2025, ale pravdé-
podobné pozdéji.

LIMITY NA DOPLATKY

Zacatkem Unora se na verejnosti objevila informace o mozné
zméné v systému limitd na doplatky. Ve stru¢nosti by slo o to,
Ze by pacienti po prekroceni limitu jiz v Iékarné zapocitatelné
doplatky neplatili. Jedna se o myslenku, kterou Komora uz pred
nékolika lety na MZd prednesla, obcas jsme ji pfipomnéli a vy-
pada to, Ze tentokrat padla na Urodnou pddu.

Ackoliv jesté nejsou znamy presné informace o konkrétnim na-
plnéni této myslenky, rad bych uklidnil diskusi vedenou na toto
téma mezi lékarniky na socidlnich sitich.

(1) Lékarny s pocitanim limitu nebudou mit praci navic a o ne-
vybrané doplatky nepfijdou. Pfi vydeji bude mit Iékarnik info

o tom, kolik ma pacient zaplatit. Informace o nezaplaceném za-
pocitatelném doplatku se uloZi v systému, prenese se do davky
a v ramci vyuctovani pljde tato informace na pojistovnu, ktera
lékarné posle platbu ve vysi Uhrady plus tyto doplatky.

(2) Lékdrnam se nesnizi zisk. Dojde k postupnému posunu

v cash flow v prdbéhu roku podle toho, jak bude postupné
pribyvat lidi s prekrocenym limitem. V lednu nasledujiciho roku
se situace vzdy vynuluje (z pohledu cash flow), nebot nastane
soubéh plateb od pojistovny za prosinec a plateb doplatkd od
pacientd s opét vynulovanym limitem.

(3) Lékarny nebudou dotovat zdravotni pojistovny. Naopak
pojistovny se tomuto systému spisS brani, protoze si uvédomu-
ji, Ze mohou ve vysledku zaplatit vice penéz za zapocitatelné
doplatky nez nyni.

Obé témata se tykaji novelizace zakona 48/1997 Sb. a budeme
je i nadale sledovat a poskytovat informace ¢tenartm CCL i na
webu Komory.




CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU 2/2024

/e zivota pravnika v Komore
— dil padesaty paty, jdeme naproti

9.,11., 15., 20., 24. — kotevni dny ledna.
V téch ostatnich ,jen” pfipravy
pravni¢inska havét.

Mgr. MUDr. Jaroslav MARSIK

9. ledna. Prvni jednéni pFedstavenstva v roce 2024. Redi se vie
od Zadosti o Uhradu ¢lenskych pfispévku ze socidlniho fondu,
pres osvédceni, legislativu véetné napt. rozsifeni vyhrazenych
IéCivych pripravkd, obnovené Uvahy o stavebnim rozsiteni sidla
Komory, celoZivotni vzdélavani, az po osud a smérovani léka-
renstvi. VSe je v zapisu. Jestli v néjakém okamziku hledat systolu
tepu komorového srdce, je to pravé v den jednani predstaven-
stva. Ono je tim, od néhoz se rozbiha krev Ukoll a k némuz se
za par tydn( vraci zpét k dalSimu nadechu. Je to opravdu téch
sedmnact Zen a muz({, ktefi udavaji tempo Komory. Jen tempo,
¢iny pak konaji i mnozi jini a nejen v den jednani. Ndpadu je vic
nezZ rukou, které by je zpracovaly. Trvala nouze.

11. ledna. Jdeme na SUKL. Dlouho jsme tam nebyli. Vime prog,
ale to uz je, zase, minulost. Novy, zatim jen povéreny, pan
reditel, zastresil schdzku zamérenou na upevnéni spoluprace
mezi Ustavem a disciplindrnimi organy Komory. Pro¢? Aby se
Komora vice vyzivala v trestani |ékarnik? Ne. Proto ne. Uz
jsme o tom mluvili i psali mnohokrat. Nékteri provozovatelé
délaji véci, které jsou proti zdkonu. A délaji ostudu vsem.
,Lékarny reexportujil”, se tfeba Fika. My fikdme, Ze ne, Ze to
jen nezbedna mensina, ktera s |ékdrenstvim ani nema nic
spole¢ného. Vysvétluje se to Spatné. Medidlni zkratky a vykfiky
jsou mocné. | tito provozovatelé potrebuji farmaceuty. Bez
farmaceuta nenf Iékarna. Slibuji farmaceutdm: ,Vam se nemuze
nic stat, pokutu od SUKL dostaneme my, ne vy. Jestli ji viibec
dostaneme.” Neni to pravda. Kolegyné a kolegové, farmaceuti

a farmaceutky, nevérte jim a nepracujte pro né. Nejen pro

to, ze vdam hrozi disciplindrni fizeni a v zdvaznych pripadech

i vylouceni z Komory a ztrdta moznosti vykondvat povolani.

Ale prosté proto, Ze nejspolehlivéjsi nastroj, jak se téchto
parazitl zbavit, spociva v tom, Ze jim nebudete kryt zdda neboli
délat odborné zastupce a vedouci Iékarniky. Takovou silu mate.
Ajedndani na SUKL? Néco se domluvilo, ale je to polotajné.

Vite co, policejni prace...

15. ledna. Ministerstvo zdravotnictvi. S Martinem Kopeckym

a spoustou dalSich lidi ze spousty dalSich mist, pojistovny,
primysl, SUKL a dalsi. Ixté jednani na téma ,jak vylepsit zakon

o verejném zdravotnim pojisténi” tak, aby hlavné spravni fizeni
o stanoveni cen a Uhrad béZela po jesté klikatéjsich dratkach nez
dosud, ale tak néjak lip. Chvilemi se neubranim pocitu, ze nas
systém ceno a Uhradotvorby ma jen jeden hlavni Uc¢el — navazat

na sebe co nejvic nejvykonnéjsich mozk, které ve zdravotnictvi
jsou, a nedat jim nadychnout, aby nahodou nezacaly vymyslet
néco skutecné kloudného. ProtoZze, jestli je néco jasné, ti lidé
tam jsou opravdu chytfi a snaZi se se¢ mohou vyladit zdkon co
nejlépe a pokud mozno vyvazené mezi vsechny zajmové strany.
Nam se, asi, podafilo vyjednat maly velky Uspéch v podobé po-
sunu data zverejnéni SCAU na 25. den v mésici tak, aby do jeho
konce pojistovny stihly pripravit Ciselnik a eliminovaly se tak
Casté a nepopularni novinky v Ciselniku zverejiiované aZz nékolik
dnd po zacatku mésice, ale se zpétnou Ucinnosti od prvniho.
Kromé toho vérime, Ze nékteré navrzené zmény prispéji i ke
snizeni cetnosti zmén Uhrad a jejich podminek a snizi se tak
pocet pripravkd s rdznymi ihradovymi omezenimi, ale stejnym
slozenim.

20. ledna. Konference nemocnicnich lékarnik( v Jihlavé. V roce
2014 zacala Sardda s lé¢ebnym konopim. Tehdy jsem byl poza-
dan, abych o ném v Jihlavé pohovofil. Nova pravni Uprava se
natolik ,,povedla”, Ze se o ni nedalo mluvit vazné. Hodné jsme se
tehdy vsichni pobavili a mné z toho uz zlstalo stand-up vystou-
peni pro viechny dalsi roky. I letos. Casu na pfipravu malo, jako
vzdy. Mraky nabizejicich se témat, jako vZdy. Tréma, jako vzdy.
Nasmali jsme se. Hlavné proto, Ze divaci se chtéli smat. Doda-
tecné dékuji. A oznamuiji, Ze repriza bude. V Opaveé na Konferen-
ci mladych Iékdrnikd 17. kvétna. Prijdte. A nebojte. Po mné pry
bude i opravdovy stand-up komik.

24. ledna. Poslaneckd snémovna. Ales Krebs, Michal Hojny, ja.
Naméstek ministra zdravotnictvi, Feditel SUKL, tfi poslanci a jed-
na poslankyné, $éf AIFP a dalsi. Téma Rx online. Jak o tomhle
psat, kdyz jsem lonsky rok zakoncil s vdékem a pokorou a navic
vim, Ze si tyhle radky obcas precte kde kdo. Tak tedy, diploma-
ticky. Pfedstavy mnohych o Rx online jsou projevem mnohem
Sirsiho jevu zaloZzeného na nepochopeni smyslu a dllezitosti
lékdrenské péce. Mimo farmaceuty je jen par jedinc(, ktefi si
uvédomuji, k cemu spolecnost potfebuje Iékarny a lékarniky.
Bohuzel mezi farmaceuty je zase par jedinc(, ktefi si totéz ne-
uvédomuji. To se neprojevuje jen zbrklymi napady na Rx online.
Jiné tvére téze hlavy maji podobu, tu vydeje |ékd v ordinacich,
tu neochoty nastavit odménu za lékdrenskou péci na patricnou
Uroven, tu v toleranci nerovného pristupu lékaren k 1éklim pro
pacienty, tu v nendpadné podpore rozvozu lékd kdekym, tu

v rozsiteni skupin vyhrazenych IéCivych pripravk(, tu ve snaze
pustit za taru osoby ze zemi mimo EU, kterym by se odpustila
aprobacni zkouska. Nasly by se dalsi priklady. Jisté je jedno.

Rx online bude letos téma. Ta schizka v Poslanecké snémovné
byla jen pfedznamenanim a dotekem s tlaky, za kterymi nékdy
stoji a nékdy ne upfimné minény zdjem pacienta. ProtoZe vim,
Ze tohle téma pokracuje i v Unoru, omezim se nyni jen na kon-
statovani, ze Komora pljde zajmu pacienta vidy naproti.
Bude-li u toho zachovana plnohodnotna lékarenska péce.
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ZEPTALI JSME SE

Americké pojistovny podminuji thradu modernich antidiabetik (semaglutid) Upravou Zivotniho stylu
pacienta. Jde napfriklad o cviceni a dodrzovani dietniho rezimu kontrolované glykovanym hemo-
globinem. Mély by i nase zdravotni pojiStovny limitovat Uhrady vazbou na Upravu Zivotniho stylu?
Pfipadné u nedisciplinovanych pacient(i? Jak by uspéli pacienti ve vasi |ékarné?

PharmDr. Miroslav KOSKA, Lékarna Dr. Max, Brno

~

Pri precteni otdzky se mi vybavily dvé
situace. V té prvni jsem vydaval inhalacni
léky jedné pacientce, ze které byl i pres
plexisklo citit cigaretovy koufr. Ptal jsem se
ji, zda koufi, a po jeji souhlasné odpovédi
spojené s Usmévem, jsem se dale ptal,

co na to fikd jeji Iékarka. Pani se zacala
smat s tim, Ze koufi jen 10 cigaret denné,

a lékarka ji to povoluje, protoze 10 neni tak moc. Druha situace
se mi stala dvakrat. Vydaval jsem léky v baleni po 100 tabletach,
s davkovanim 1x1 vystacily pres 3 mésice. Doplatek byl 5 K¢.
Nasledovalo velké rozzlobeni, Ze je to nehordzné, a klasicky
argument, 7e si cely Zivot plati Zivotn{ poji$téni a dle Ustavy
maji pravo na léky bez doplatku. V obou pripadech pak pacienti
poodesli do poloviny oficiny a odtam po mné vztekle pétikorunu
hodili.

Ztetelné si vybavuji doby zavedeni regulacnich poplatkd

a zvazovani pacientd, které Iéky vlastné ani nepotfebuji

a vyzvedavat si je nebudou, aby poplatek neplatili. J& vim, ze
dlvodem mdze byt i socialni situace pacienta, kdy penize nazbyt
zkratka nema, stejné tak zdravotni stav, kdy je znacné omezena
moznost pohybu a snaha snizit vahu. Jsem vsak zastdncem
myslenky urcité spolutcasti pacienta za jeho lécbu, nasledné
spojené s bonifikaci ze strany pojistovny za pravidelné prohlidky
¢i dosazeni urcitych zdravotnich parametrd. A postupné uceni
pacientd, Ze prevence je vzdy nejlevnéjsi, zdravi néco stoji

a aktivni pfistup k vlastnimu zdravi by méla byt samoziejmosti.
A ne Ze —na cvi¢eni nemam cas, mrk mrk, ale staci mi jen

3 Ibalginy denné, léky na tlak jsem ted tyden nebral, protoze mi
dosly a nestihl jsem zavolat |ékafi, stejné je neberu pravidelné,
ale 1ékari to nerikdm, aby se nezlobil, mrk mrk... doufam, ze

je to bez doplatku, tak mné to dejte, ja si to doma schovam.

A hele, Nimesil mam taky predepsany, ten rozdam holkdm

v kanceldfi, stejné je porad néco boli, tak to se vzidycky hodi...
Jaky doplatek, vSak to mam na recept, tak to se prece neplati,
co je na receptu, to je pfece zdarma... Ze to hradi pojistovna?
To je nesmysl, je to zdarma, tak jakd pojistovna... jo tak nashle
a dékuju, teda nedékuju, za léky se prece nedékuje, ty se

davaji samozrejmé... Zménit toto zazité chovani a ocekavani
nevim, zda je redlné. A obavam se, ze k tomu nebude politicka
ochota, prece jenom volice si nikdo nechce rozzlobit. MnoZstvi
vracenych a nevyuzitych Iékl vSak mluvi naprosto jednoznacné
a tfeba mladou generaci zacne toto mnohdy silené plytvani
Iéky hrazenych z penéz verejného zdravotniho pojisténi zajimat.
Kromé jiz zminénych mnozstvi vracenych Iék(i a odhadu jejich
ceny jsem rozhodné také pro zverejiiovani ceny zakrokd

a poskytnuté péce, aby verejnost o nich méla predstavu.

Pro mnohé jsou léky za stokoruny jiz drahé a pfi zmince o lécich
za desitky ¢i stovky tisic se jen sméji, Ze to prece neni pravda

a vymyslim si. Na siti X jsem nedavno Cetl postesknuti jednoho
|ékare ohledné pacienta, kterému kvali koufeni délali operaci
srdce, pacient koufil dal, druha operace srdce, koufil dal, treti
operace srdce. Nezodpovédnost za své zdravi a ¢erpani penéz
ze systému zkratka musi mit své hranice.

PharmDr. Josef MAREK,
Lékarna U Svaté Theodoty, Letohrad

Dékuji, to je moje téma. Budu se snaZit
odpovidat nezaujaté a z kombinovaného
pohledu praktikujiciho |ékarnika a zéro-
ven praktikujiciho diabetika. Kontrola
diabetu byl také po 18 let mj obor,

ktery jsem prednasel na fakulté v Brné.

A vsichni studenti védéli, Ze je to to, co

mé nejvic zajima u zkousek. V lékarné
obcas usporadam prednasku pro nové diabetiky o spravné
Zivotospravé. Mam totiz zkusenost, Ze nékteri novi diabetici od
lékarl dostanou brozurku, ale nemaji uz ¢as si s nimi popovidat
a poradit jim.

Ze zkuSenosti vim, jak velky vliv mimo farmakoterapii mé na
hodnotu glykémie jen par véci. Je to pohyb, strava a stres.

Nic vic, nic min.

Pohyb ma samoziejmé vliv na hmotnost, to je velmi dllezité,
ale zéroven pfi pravidelném aktivnim pohybu dochazi i k aktivaci
noninzulinové cesty glukdzy do buriky (tak jsem to nékde precetl
v odborné literature).

Strava, tam je to jasné, zase mlzeme mluvit o hmotnosti, ale
je také nutna skladba potravin, velké mnoZstvi zeleniny, tedy
vldkniny a protein(. To ale kazdy lékarnik urcité zna. Mam
zkusenost s kontinudInimi monitory glykémie a tam je to
neskutecné hezky vidét.

Stres asi jde ovlivnit nejhlre. Moje zkusenost, Ze i pozitivni stres
takhle plsobi, casové posuny, zména rezimu a alkohol.

TakZe podle mé je opravdu dlleZity rezim diabetika, tvrda
disciplina a urcité dojde ke snizeni glykovaného hemoglobinu.
Zname z praxe, jak se ¢asto pacient prorekne, Ze ke snidani dva
krajice chleba s marmeldadou, Ze?

Soucasny systém, kdy ta nejmodernéjsi antidiabetika jsou
limitovana napf. vysokym BMI je podle mne trochu obracené
nastaveny. Myslim, ze by mél byt zvyhodnén ten pacient, ktery
o sebe pecuje, dopreje si pohyb, upravi stravu a zhubne a tim
zlepsi svUj zdravotni stav i kompenzaci cukrovky.
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Z tohoto vyjadreni je asi jasné, Ze u mné by urcité pacienti slyseli
a také uz slysi, ze 1é¢ba DM2 a samozrejmé i DM1 je v podstaté
zaloZzena hlavné na rezimu a discipliné. Jednicky maji v soucasné
dobé opravdu velkou vyhodu hrazenych kontinuéinich monitord
glykémie a v podstaté vsichni diabetologové vam potvrdi, Ze po
nasazeni glykovany hemoglobin klesa.

PharmDr. Veronika HORAKOVA,
Nemocnicni lékarna Fakultni nemocnice, Motol

Ano, mély. Je to cesta spravnym smérem.
Nékteré nemoci vznikaji nezavisle na
Zivotnim stylu pacienta, nékterym nemocem
nezdravy Zivotni styl hodné napomaha nebo
je mlze rovnou vyvolat. Vzhledem k tomu,
Ze naklady na lécbu pacientl neustale
narlstaji a financ¢ni prostredky zdravotnich
pojistoven nejsou neomezené, byl by to
urcité dobry zpUsob, jak usetrit ndklady na IéCbu a zdroven
pacienta motivovat k tomu, aby sdm svym osobnim pfistupem
napomohl svému zdravi a byla mu proplacena moderni [é¢ba,
kterd pro néj bude lepsi nez ta stavajici. Takze by na tom sam
pro sebe profitoval hned dvakrat.

A jestli si to dovedu predstavit? U nedisciplinovanych pacientd
si myslim, Ze by to Uspéch nemélo. Néktefi pacienti nikdy
nevymeéni blcek, pivko a cigarko za moderni preparaty a radéji
se budou Iécit tim, co je takzvané na pojistovnu a budou
nadavat na cely zdravotnicky systém, jak je Spatné nastaven.

U pacientl disciplinovanych by to naopak mohlo byt vhodnym

motivatorem. Uvédoméli pacienti by mohli zacit vice premyslet
o svém zplsobu Zivota. Samoziejmé by byla nutna osvéta

u lékare nebo v Iékarnach a dovedu si predstavit, Ze bychom

se do takovychto projektd v rdmci své odbornosti zapojili i my,

farmaceuti.

PharmDr. Pfemek CISAR, Lékdrna Modfinova, Trebi¢

‘ ,Zlaty komunistil Celej Zivot jsem si platil
a ted... Straky zlodéjsky, hnus Fijalovej

a ukacka to maj zadarmo”, rikal Pepa, aby
se pak z Iékdrny s funénim a plnou taskou
bucku vykolébal naproti do cukrarny pro

vénecek a rakvi¢ku k odpoledni kavicce.

Problém je jinde. Spousta pacientt vliastné
nevi, co se po nich chce a nikdo v systému nema ¢as jim to
Fict. ,Drite dietu” je to jediné, co slysi. Cim jsem starsi a vic

o lékarenstvi pfemyslim, tim mam zaludnéjsi otazky.

Moje oblibena odpovéd na pacientovo: ,Pomize mito?” je:
,A co od toho Cekate?” Vytresténé oci: ,Abych byl zdravej.”
,A co mate za potize?“ ,No, ja nevim, abych byl zdravej.”
Stejné tak se nékdy snazim doptat pacientd, ktefi rikaji, Ze ji
zdravé, co to podle nich znamena. ,,No zdravé”, byva odpovéd.
Kdyz se pak zacnu doptavat, zjistim, Ze to UpIné ,zdravé”

(to slovo nemam rad) neni.

MUzZeme pacienty bonifikovat i malifikovat, ale nejdriv bychom
jim meéli Fict, jak se maji chovat, jak a co cvicit a co a kolik jist.

Celé tohle pfemysleni vede jen k tomu, Ze systém naseho
zdravotnictvi je jedna velka katastrofa. Nase pojistovny
vlastné nevi, jakou ulohu maji plnit, a tak se ¢asto angazuji jen
v administrativni buzeraci zdravotnik(.

Mdme individualné pfipravované |écivé ptipravky, ale nemame
individualné davkované pojisténi. Mluvi se o tom, jak pfi
nadorovych onemocnénich pomaha psychologicka podpora, ale
maji ji ti pacienti? Nemaji. A proc¢? Protoze nase zdravotnictvi je
plné specialistl, ale malokdo vidi zdravotnictvi a pacienta jako
celek. Lé¢ime nohu z osmicky, ale pritom by ndam mélo jit tak
néjak o clovéka. Neni ¢as a nejsou data, protoze to pojistovny
nehradi a na datech si sedi. Chybi nam tu povéstny Oldrich
Novy ze Svétakld. Renesancni ¢lovék, ktery vi, Ze Picasso byl
pofrancouzstély Spanél a Hynais namaloval oponu Narodniho
divadla, s ¢imz si vystacil cely Zivot. Myslim si, Ze takovymi
renesancnimi lidmi jsou v nasem systému lékdrnici a prakticti
lékari. MUZeme tu lécbu fidit jako celek, aby pacient dostal to,
co zvysi Uspésnost lécby.

Pokud jde o Uhradu IéCiv, systém se ddvno prezil, a hlavné ztratil
na smysluplnosti. Kdysi se zavedly doplatky, aby motivovaly
pacienty ke zméné Zivotniho stylu. JenZe spousta podnikatel(l

v lékarenstvi doplatky prestala vybirat doufaje, ze ztratu pokryji
vys$Sim obratem |éciv. Pokud bychom se chtéli vratit k jadru,
bylo by nejlepsi, kdyby se Uhrada pocitala jako procentudlni ¢ast
celkové ceny. Nebyl by tedy 7adny Iék bez doplatku.

PharmDr. Jana HORAKOVA,
Lékdrna Masarykovo nam., Valasské Klobouky

Dostupnost moderni terapie se pro pacienty
stale zvysuje a klicova je rovnéz efektivni
edukace a pfistup. V Ceské republice

se spotfeba modernich peroralnich
antidiabetik za poslednich par let zvysila
dobre 0 50 % a obdobna situace je i ve
skupiné pripravk( obsahujici inzulin.
Cilem efektivni moderni |écby diabetu je
dosazeni a udrzeni optimalni kompenzace, vyznamné snizeni
vzniku a rozvoje chronickych komplikaci, snizeni mortality, a to
zejména z kardiovaskularnich divodd. Moderni inovativni Iéky
tak pacientdm umoznuji vést dlouhy a plnohodnotny Zivot

bez vyraznych omezeni. Je vSak tfreba dodat, Ze Uspésnost
léCby diabetu zavisi nejen na modernich lécivych pripravcich

a novych technologiich, ale také na jiz zminéné efektivni
edukaci, a ze strany pacientd i na jejich ochoté spolupracovat
na |é¢bé a dodrzovat doporuceni |ékafe a odborného
personalu. Mezi zakladni opatfeni patfi rezim, pravidelny
pohyb, cviceni, vhodna dieta, racionalni pristup ve vybéru
potravin, jejich vhodna kombinace a zpracovani, Zivotosprava,
i postoj k rizikovym faktortm jako je treba alkohol, koureni
apod. DuleZita je také podpora zakonodarcl a zdravotnického
systému prostfednictvim vstricné nastavenych Uhradovych
podminek novych Iéciv, ktera se tak budou moci véas dostavat
k vétsimu poctu pacientl. Lécba je pIné nebo castecné hrazena
pacientlim, ktefi nemaji uspokojivou kompenzaci diabetu

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovdni z pfedchozi strany

pri uziti dvojkombinace antidiabetik ¢i inzulinu, k nimz se
pridavaji jesté dalsi parametry, napf. BMI. Diky inovativnhimu
farmaceutickému zpracovani |ze davkovat i v peroralni formé

a vliv na hyperglykemii je vyraznéjsi nez u ostatnich peroréinich
antidiabetik. Nezapominejme ani na klasicka antidiabetika, jez
maji své aditivni benefity. Prakticky vSichni pacienti s diabetem
2. typu maji vysoké kardiovaskularni riziko a je jen otdzkou
Casu, kdy se propracuji do rizika vysokého. Nejen v Americe,
ale i u nas, je tedy opodstatnéné podminovat dhradu Iéciv
pojistovnou Upravou zivotniho stylu i pfistupem pacienta.
Stejné tak je pro pacienta prospésna informace o cenové relaci
jeho celkové diabetické 1écby v komplexnim pfistupu.
Rozumim tomu, Ze zmény a reZzimova opatreni nebyvaji

u pacient pfrilis oblibené a svym zplsobem to i chapu,
jednoduché to jisté neni.

Mgr. Valéria CERVINKOVA,
BENU Lékarna, K Pérovné, Praha

Myslim, Ze tento princip fungovani Uhrady
|é¢by a podpory pacienta je krasna
predstava, ale mam slabou viru, Ze se

toho jednou doc¢kdme. Mdme tady i jiné
diagndzy, u kterych je ndm jasné, ze kdyby
pacient trochu prispél a snaZzil se zménit
svUj zivotni styl, nemusel by si ndm kazdé
tfi mésice stéZovat na pridané Iéky a dalsi
doplatky. | kdyZ paradoxné si stéZuji na doplatky ti pacienti, ktefi
je maji u tohoto mnozstvi léku nejmensi. Do toho jesté obvini
zbytek svéta, ktery stejné mize za jejich situaci, a ne oni sami.
Jiz ddvno tady vymizela odpovédnost za vlastni zdravi a prevladl
alibismus v podobé vymlouvani se na |ékafe a Spatny zdravotni
systém.

Kazdopadné, kdyz si predstavime, Ze by tento model u nas
fungoval, kladu si otdzku, kdo bude mit odpovédnost za
kontrolu, jestli dany pacient pracuje na zméné svého Zivotniho
stylu nebo ne? Mozn3, kdyby se ¢ast této funkce dostala

i do rukou Iékarnikd, dockali bychom se i my uznani vykonu

u konzultacnich sluZzeb. Pravé v nasich jedenacti Centrech
prevence s poradenstvim poskytujeme pacientim méreni
glykovaného hemoglobinu nebo celkového lipidového spektra.
Pacient od nas odchazi s vypisem aktualnich hodnot, véetné
vahy, BMI a krevniho tlaku. Samoziejmé, potom to uz je

jen na ném, jestli zacne svij stav resit s Iékarem a vyhleda
dalsi pomoc. Po vice nez ro¢nim fungovani tohoto testovani
sledujeme navratnost pacientll na proméreni s tim, Zze bud’
stacila zména Zivotniho stylu ke zlepseni vysledku nebo

jim jiz byly nasazené |éky. Zajimavé je, Zze mame i skupinu
pacientd, ktera se na kontrolni méreni a dalsi radu vraci pravé
do lékarny.

TakZe odpovéd na otdzku, jestli by mély nase pojistovny
limitovat Uhrady vazbou na Upravu Zivotniho stylu, je urcité
pozitivni. Jen to chce dobre nastavena pravidla, zahrnuti
lékarnikd do systému a konecné i uznani vykonu lékarnika
jako zdravotnika, ktery prispiva do zlepseni stavu pacienta.

Mgr. Eva BARTONOVA, |ékdrna Dr.Max, Vizovice

Témeér kazdy den slycham od pacientl

,to neni zadarmo?“, ,a za to se plati?”,
,dneska je to zadarmo“... Casto je opravim,
Ze zadarmo urcité ne, ale hrazeno
pojistovnou. Z kazdodenni zkuSenosti

za tarou mam pocit, Ze spousta lidi si mysli,
Ze zdravotni péce u nas je, nebo by méla
byt hrazena, dle jejich slov ,,zadarmo”.
PFfitom my sami vidime, kolik 1éky redIné stoji a kdyZ pak nasta-
ne situace, kdy pacient ma recept nehrazeny, at uz je to umysl,
nebo omyl Iékafe, sam se divi, kolik jeho lék opravdu stoji.

Uz kvuli tomuto pristupu, Ze je vse ,zadarmo” bych byla pro,
Uhradu od pojistovny limitovat Upravou Zivotniho stylu.

Vzdyt zdravi neni samozfemost a samoziemost neni ani hrazena
péce. Kazdy z nds by mél o své zdravi peCovat, snazit se o zdravy
zivotni styl a tim predchazet prichodu onemocnéni v nizsim
véku, nebo jejich vaznéjsimu pribéhu. To by méla ale byt
samoziemost a ne jen vazba na vyssi Uhradu lécivych pripravka.

A jak by uspéli pacienti v nasi Iékarné? Uprimné si nemyslim,
Ze by byli nadseni a mozna by si péci radéji hradili. Nechci je
ale podcenovat, to bychom vidéli az v pripadé, kdy by takova
situace nastala :).

Mgr. Helena SLAMOVA, Lékdrna Komin, Brno

Nemadam na to v nasich podminkach jed-
noznacny nazor. Bylo by pékné, kdyby lidé
dokazali prevzit zodpovédnost za své chova-
ni. Na jedné strané, pokud se ¢lovék vibec
0 své zdravi nestard a nezajima, tak pro¢ ma
mit automaticky pravo na nejmodernéjsi
lécbu? Pokud pouze Ié¢bu konzumuje, ale
sam se nesnaZi a nepracuje na zlepSeni
svého stavu, sniZzuje prostiedky ze zdravotniho systému na lécbu
i téch, ktefi svlij zdravotni stav reZimovymi opatfenimi ovlivnit
ani nemohou. U diabetu je Uprava Zivotospravy a pohyb zasad-
ni. Na druhou stranu mohou pak ale vyvstat dalsi otazky, kdy
hradit Ié¢bu a jakym zplsobem i jinych onemocnéni, u kterych
vime, Ze si je ¢lovék do velké miry zplsobuje sam svym nezod-
povédnym pristupem a rizikovym chovanim. Kdo a jak by to
hodnotil, kde bude ta délici ¢ara, komu lécbu zaplatime a kdo
na ni uz nema narok? Jde také o eticky problém a odpovéd na
otazku nenf jednoducha. Zivot p¥indsi rizné situace, které se do
tabulek nemusi vzdy nutné vejit.

Byt v zasadé s americkym pristupem nemam problém, u nas
bych mozna zacala predevsim osvétou, zdravotni vychovou

a vedenim k prevenci, a to nejlépe pozitivni motivaci. Tim
nemam na mysli napfiklad pfispévek VZP na lyzarské kurzy.
Naprosto nesystémové plytvani penézi. O néjakém zdsadnim
dlouhodobém ovlivnéni zdravi na zakladé absolvovani tydne na
horach nemuze byt ani re¢, pokud si teda dité treba nezlomi
nohu, cozZ se pojistovné spise nevyplati.

S prevenci miZe pojistovnam pochopitelné velmi vyrazné
pomoci lékarnik. Stat by si mél prestat délat z Iékarnik( pouhou
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sekretdrku a holku pro vSechno. Misto toho, aby nas ukoloval
pipanim krabicek, zahlcoval administrativou, nespoctem hlaseni
a zasilanim dat, kterd pak stejné neumi vyuzit pro potrestani
téch, ktefi si ze zdravotnictvi udélali dojnou kravu, by nas mél
Ukolovat adekvatné nasemu vzdélani a nasi odbornosti.

BohuZzel stat u nds neni schopen zavést ani to, co je v zahra-
ni¢ni davno zavedené a vyzkousené. Neumi udélat ani prvni
jednoduchy krok, napf. k oc¢kovani v Iékarnach, ktery by prinesl
prakticky okam?zity benefit v podobé snizeni pracovnich
neschopnosti, Umrti, vyrazny vzestup proockovanosti a nasledné
snizeni naklad( pojistoven a socialniho systému na reseni
dlouhodobych komplikaci a zbytecnych hospitalizaci.

Kdyby pojistovna misto hor umoznila radéji vybrat pacientim
prispévek na lékové konzultace, udélala by milovy krok vpred.
I jen velmi drobny zasah Iékarnika v ramci uzivani nespravnych
kombinaci [ékd nebo Spatného uzivani, mlze prinést obrovské
zlepSeni kvality Zivota pacienta a zédroven znacné usetreni
prostfedkd zdravotnimu systému. Pokud by se nebranila také

napfiklad hrazenym screeninglim, kazda Iékarna by dokazala
tuto sluzbu, stejné jako ockovani, zpropagovat tak, jak to stat
neumi, vysetrit velké mnozstvi lidi a zachytit rlzna onemocnéni
v ranném stadiu. Lékarnici jsou pripraveni se sSkolit a ucit novym
dovednostem. Stat to ignoruje a nevyuziva jejich znalosti,
prestoze jednoznacny prinos Iékarnikd pro zdravi obéant je ve
svété znamy a osvédceny. KdyZ budeme mit zmaknuty tento
zékladni standard a pacient bude motivovan k aktivni péci

o své zdravi pozitivni formou, bude mit dostupné validni zdroje
informaci a prlvodce-odbornika, pak mazeme ladit systém
zavedenim také negativnich motivaci.

Zatim bohuzel vidime jen preslapovani na misté a macessky
pristup statu k lékarnikim. Neumim si to nijak vysvétlit.

Jediné snad tim, Ze vlastné nikdo nechce silnou pozici Iékarnika.
Silny Iékarnik s fadou kompetenci by byl totiz velkou prekazkou
bezlimitnich byznyspland korporatni a farmaceutické lobby.

Co na tom, Ze se nam porad nékam vytraci ten prospéch
pacienta.

Pokracovani ze strany 2

CLnK o uhrazeni prispévku, resp. jeho ¢asti, ze socialniho fon-
du CLnK. Zddost musi doloZit doporu¢enim svého OSL a na
vyzadani i doloZenim skutecnosti uvedenych v Zadosti.

Clen mdze predstavenstvo pozadat té7 i o jinou vyjimku
(ukonceni ¢lenstvi bez povinnosti platit ¢lensky prispévek

na rok 2024, prominuti platby penale atd.). Na kladné vyrizeni
zadosti neni pravni narok.

CLENSKE PRISPEVKY — UKONCENI{ CLENSTVI

Kdo podd Komore pisemné ozndmeni o vystoupeni z Komory,
je vyskrtnut ze seznamu ¢lenl Komory uplynutim kalendar-
niho mésice, ve kterém bylo ozndmeni o vystoupeni Komore
doruceno.

Pokud ¢len oznameni nepoda do konce prosince 2023, bude
povinen clensky prispévek za rok 2024 v pIné vysi uhradit.

DALSI POPLATKY

1. Registrac¢ni poplatek nového clena: 200 K¢.

2. Poplatek za podani Zadosti o osvédceni pro vykon
soukromé lékdrenské praxe, pro vykon funkce odborného
zastupce a vedouciho lékarnika: 500 Kc.

PLATBA ZAMESTNAVATELEM

Podle § 24, odst.2 pism. d) zékona ¢. 586/1992 Sb., o da-

nich z pfijmad ve znéni pozdéjsich predpist plati, Zze pokud
zaméstnavatel uhradi za zaméstnance clensky prispévek (je-li
¢lenstvi zaméstnance podminkou k provozovani predmétu
podnikani nebo vykonu c¢innosti zaméstnavatele), |ze tento
vydaj u zaméstnavatele povaZovat za danové uznatelny. Platba
clenského prispévku zaméstnavatelem za zaméstnance je ovsem
akt dobrovolny a pravné nevynutitelny. Uvedeny rezim Ize takto
aplikovat u vSech provozovatell lékaren.

Pokud bude zaméstnavatel — provozovatel Iékarny hradit

za zaméstnance — lékarnika Clensky prispévek, je nezbytné
nutné, aby jako variabilni symbol platby uved| Udaje za za-
méstnance (viz pokyn v tomto ¢lanku o platbé ¢lenského
prispévku bankovnim prevodem), nikoliv svoje ICO nebo jiny
obdobny ¢iselny udaj.

Pokud zaméstnavatel uhradi za zaméstnance Clensky prispévek,
v souladu s prislusnymi dafiovymi zékony, jedna se na strané
zaméstnance o prijem ze zavislé ¢innosti. Tento prijem podléha
dani z prijm0 a odvodlm na socialni a zdravotni pojisténi.

V praxi to znamena, Ze v ramci zpracovani mezd je nutné

v pfislusném mésici k jeho mzdé pficist ¢astku zaplaceného
Clenského prispévku. Tato povinnost plati jak v pfipadé
nepenézniho, tak penézniho pInéni.

KONTAKTY
Ceska lékarnicka komora
tel.: 241 090 666, 731 692 102, e-mail: evidence@lekarnici.cz

Oprava informace o podminkach pro platbu
mimoradného ¢lenského prispévku

Na zdkladé upozornéni ¢lenek komory opravujeme tuto dosud
publikovanou informaci o podminkach platby mimoradného
¢lenského prispévku pfi rodi¢ovské dovolené:

,Za materskou a rodi¢ovskou dovolenou je mozno povazovat
pouze ten stav, kdy k rozhodnému datu (1. 2. 2024 — viz nize)
rodi¢ pobird penézitou pomoc v matefstvi (po dobu MD), nebo
rodicovsky prispévek (po zvolenou dobu 2, 3 nebo 4 let).”

Tato informace neni spravna potud, pokud je v ni uvedeno,

ze podminkou pro ptiznani mimoradného prispévku je pobirani
rodicovského prispévku. Podminkou je pouze trvani rodicovské
dovolené bez ohledu na to, zda je soucasné pobiran rodi¢ovsky
prispévek.

Za nespravnou informaci se omlouvame. CLnK
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Mluvit s novinarem jako s pacientem

Praci v predstavenstvu CLnK i v roli tiskové mluvei ukonéila

Mgr. Michaela Bazantova. Na loriském sjezdu uz nekandidovala,

takZe ani nemohla byt zvolena. Proc se tak rozhodla, jsme se ji
kromé jiného zeptali i v ndsledujicim bilan¢nim rozhovoru.

Jak se z Iékdrnice stane mluvci? Byla jste moc upovidana?
Doufam, Ze ne. Vlastné to pfislo postupné. NejdFiv jsem kandi-
dovala do predstavenstva. Novym ¢lendm predstavenstva jsem
neddvno vypravéla, jak se stane z obycejné |ékarnice...

Neobycejna?

Ne, ¢lenka predstavenstva. Pfed 17 lety jsem na OSL fikala,

ze bych jela na sjezd, tak jsem se prihlasila. Ale ono se nehla-
sovalo o tom, kdo chce jet na sjezd, ale kdo chce kandidovat
do predstavenstva, takZe jsem se stala kandidatkou. A hned
na tom prvnim sjezdu, na kterém jsem byla, v roce 2007, jsem
byla zvolena do predstavenstva Komory.

Jaka byla tehdy ve vedeni situace? Méla Komora mluv¢iho?

Dvé obdobi jsem byla ¢lenkou predstavenstva a tiskovym mluv-

¢im byl Ales Krebs. Snazila jsem se k praci v Komore pfistupovat
zodpovédné, vidycky jsem si délala zapisky a na vSechno se pta-

la, prvnich osm let jsem si budovala urcity pfehled, a nadhled.
A pak kdyZ byly volby, tak vyhral Ales Krebs, druhd jsem byla ja
a tfeti Lubomir Chudoba. Ten se stal prezidentem, Ales Krebs
viceprezidentem a pfisli za mnou jesté s Michalem Hojnym,
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abych se stala tiskovou mluvéi. Pro mé to bylo tenkrat nepred-
stavitelné, déti malé, Zandov daleko od Prahy, ale nakonec jsem
to vzala a dalo se to zvldadnout, protoZe je celkem jedno, kde
berete telefony, a jestli sedite u stolu v Olomouci, Zandové nebo
v Praze.

A v jakém stavu tenkrat to mluveni za Komoru bylo?

To je tézké hodnotit. Urcité se vyvijelo. Tésné predtim, nez
jsem se stala tiskovou mluv¢i, byla vybrana prvni P. R. agentura.
Po par letech jsme usoudili, Ze nejde o dostatecny servis pro
Komoru a udélalo se tfikolové vybérové fizeni, v némz jsme
vybrali agenturu Allmedia4You, ktera s nami spolupracuje
dodnes, jen se prejmenovala na Insighters.

Néktefi Iékarnici stdle nejsou se stavem komorového P. R.
spokojeni, vétsinou si mysli, jak je to hrozné jednoduché.
Jak se ale komunikace s médii buduje, jak vznika stav, kdy se
novinafi o lékdrniky a jejich praci sami zajimaji, kdy to pro né
neni uZ nezndma oblast, a média vds sama vyhledavaji?

Pfedevsim to hodné dlouho trva. Kdyz chcete, aby o vas a vasi
profesi lidé néco védéli, musite to fikat porad dokolecka. Uz jen
proto, Ze novinafi se na pozicich neustale méni, napfiklad

v Ceské Televizi mam kontakt na 12—15 lidi, ale zavold mi dal3
volajici z CT, kterého neznam, a musim s nim komunikovat znova
to samé.
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Myslim, ze do urcité doby chybélo, abychom ukazovali naprosto
klasickou, pro lékarniky v uvozovkach obycejnou a samozrej-
mou, ale pro venkovni svét neobycejnou praci, kterou kazdy den
a v kazdé lékarné lékarnici délaji. A to si myslim, Ze se za téch
osm let povedlo.

A neodchazite pravé v dobé, kdy se to néjak celkem zabéhlo
a kdy byste to ted méla tfeba trochu jednodussi?

KdyZ jsem do funkce nastupovala, byly pochybnosti, jestli to
zvladnu, jestli by nemél byt profesionalni tiskovy mluvi, jestli
by se nékteré Cinnosti nemély vic outsorcovat... A je pravda, Ze
trvd, nez se to ¢lovék naudi. Ale hned na zacatku spoluprace

s novou agenturou mi jeji zastupce Tomas Stanék na mdj dotaz
ohledné profesionality mluvci odpovédél: ,My vds mnohem
rychleji nau¢ime praci mluvci, nez abychom nékoho naucili to,
co se tyka lékarniciny.” A to mé motivovalo byt dobra tiskova
mluvci a nepochybovat o tom, Ze mluvéim Komory ma byt [é-
karnik. A abych odpovédéla na otazku: mozna odchazim v dobé,
kdy bych to méla trochu jednodussi, ale diky predchozim rokim
to ma nyni jednodussi i moje nastupkyné.

V Komore se tedy uz nepochybuje o tom, ze by mluvéim mél
byt aktivni |ékarnik?

Kdyz mame za zady dobrou P. R. agenturu, je jenom dobre, Ze
je mluvcim lékarnik. Spousta dotaz(, vétSina prace, je o tom,
Ze zodpovidate pfimé dotazy novinard, a kdyZ bude tiskovym
mluvcim nékdo cizi, nelékarnik, tak na ty otazky nebude
umét odpovédeét rovnou a bude se stejné muset ptat nékoho
z predstavenstva, prezidenta, viceprezidenta nebo nékoho
dalsiho, co ma vlastné fict a pak to jenom ,odpapouskuje”.
Kdezto kdyz mluvci/lékérnici v souasné dobé zavola jakykoliv
novinar, tak mu je schopna odpovédét obratem. A rychlost,
kterou Komora odpovida, nam dava velkou silu u novinard

a dobré renomé.

Pak jsou situace, kdy novinafi volaji jakoby ,jen tak” a potrebuji
se jen tfeba preptat na néco, co neni do hlavnich zprav a vy to
muZete okamzité a odborné zodpovédét...

Urcité, to jsou takové doptavaci dotazy, které zlepsi jejich vhled
do konkrétni problematiky, at se to tykad dlouhodobé vypadkd,
covidu, dotazl na péci o ukrajinské uprchliky apod. A nékdy se
ptaji i osobné. Posledni 3—4 roky byly extrémné medidlné naroc-
né, ale mélo to smysl.

Jaké maji novinafi povédomi o |ékarenstvi?

Ti, ktefi se tomu vénuji dlouhodobé, uz se v |ékarenstvi orien-
tuji. Problém je, 7e je soucasny medialni svét v Ceské republice
nastaveny tak, ze v malokterém médiu ma jeden ¢lovék na
starosti jednu oblast, napfiklad |ékarenstvi. Oni se tfeba zaméri
na zdravotnictvi, ale chvili délaji reportaze o |ékarich, chvilku

o sestrach, pak o nemocnicich nebo o Iékarnicich. Vseobecny
pohled na Iékarniky jim je potrfeba neustale pfipominat, neusta-
le si vyzadovat korektury, autorizace, protoze ¢asto pouzivaji
nespravné vyrazy, Casto sklouzavaji ke komercénimu pohledu, Ze
Iékarna je obchod nebo Ze se v Iékarnach prodavaji 1éky. Ja je
neustale opravuji a myslim, Ze i otravuji vSechny své spolupra-
covniky a vSechny ¢leny pfedstavenstva, kdykoliv se kdekoliv

Seznam.cz Pfihlasit

= Novinky.cz

'KORONAVIRUS:
DOVOLENA. KAM A KDY?

Movinky.cz » Koronavirus » Desaterem lékamice profi...

Desaterem lékarnice proti viru se

fidilo celé Cesko

vyjadruji, fikam: ,,NepouZivej slovo prodej, nepouzivej slovo
zékaznik, je to pacient a ty léky neprodavas, ale vydavas, mas to
tak i v zakoné o léCivech”. Myslim, Ze by se takhle mohli zamys-
let vSichni [ékarnici, a hlavné provozovatelé Iékaren, ve kterych
maji tfeba nad tarou oznaceni ,Volny prodej“. To bych ja osobné
okamzité vyménila za ndpis ,Vydej bez receptu”. Vidyt sami
nemame radi, kdyz nas nékdo oznaci za prodavace.

S novinafi je ted spoluprace nastavena dobre, neustdle ale
zapolime s nékterymi zajmovymi skupinami, tfeba vyrobci nebo
nékterymi zastupci zdravotnich pojistoven. A tézsi nez v medial-
nim svété je to v rdznych osobnich jednanich nebo na vétsich
férech, kdy nemate ¢as okamzité reagovat a ¢lovéka, ktery
tfeba predstavuje lékdrenstvi zkreslené, nemate Sanci opravit.
Tak vznikaji mnohda nedorozumeéni.

Nékdy se néktefi Iékarnici divi, Ze jsme nevydali néjakou
medidlni zprdvu hned, pro¢ prezident hned na néjakou véc,
jako treba byla ta o rohlicich, nereaguje, aby se medialni svét
zaplavil nasimi zpravami, nasim nazorem...

Myslim, Ze mnohem dulezitéjsi je mluvit o tom, co umime a jak
poskytujeme zdravotni péci nez reagovat na jednotlivé vystrelky
rdznych politikd, zastupcl pojistoven, popfipadé provozovateld.
Pfima medialni reakce v mnoha pripadech nutna neni. Za prvé
tim neprijemné téma znovu ve verejném prostoru pripomina-
me. Za druhé je v mnoha pripadech vyhodnéjsi reagovat mimo
medialni prostor nebo komunikovat téma primo s politiky nebo
Uredniky. Tiskovy mluvci ma sice mluvit, ale také ma védét, kdy
ma mlcet.

Také bychom méli mit na mysli, e CLnK zastupuje viechny
lékarniky bez rozdilu, at pracuji v nezavislé l1ékarné, nemocnici...

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovdni z pfedchozi strany

Stale je ta profese kompaktni, a i v tom, co rika tiskova mluvdi,
musi zohledriovat to, Ze mluvi za vSechny lékarniky.

na predpis. Bylo to tezke predevsim proto, Ze jsme neustale
monitorovali prostor poslanecké snémovny a pozmérovaci
navrhy a védéli jsme, Ze néco takového muze prijit. Nase
priprava musela byt hodné rozkrocena, siroka, protoze jsme
nevédéli, jak konkrétni pozménovaci navrh bude vypadat,

do jaké formy bude vepsan, jak moc bude agresivni, propraco-
vany, jak moc bude v dlsledku ubliZovat Iékarenské péci apod.
Bylo to narocné, protoze jsme se pfipravovali na rdzné varianty
a méli ohromné mnozstvi argument(. Byly pfipravené treba
webové stranky, socialni profily apod., které mély reagovat na
rdzné formy navrhu... V podstaté to byla prace, kterd nakonec
a nastésti nebyla potreba.

Ale mate to porad schované?

Ano. Sice doufam, Ze uz se to nikdy hodit nebude, ale kdyby
nahodou pfrislo néco podobného, tak vérim, Ze P. R. Komory
vSechny tyto véci vyuzije.

Jak vlibec vypada bézny den, tyden mluvciho Iékarnické
komory?

Zacinala jsem (a vlastné stéle za¢indm) monitoringem médii,

i kdyZ vybér pfipravuje P. R. agentura, coZ je dobfe, protoze

tim padem maji jeji zastupci pfehled o aktualnim déni v nasem
oboru. Monitoring jsem presto Cetla jesté pred nimi, dfiv, nez
prisel mailovy prehled ¢lenim predstavenstva a predseddm
OSL. To byl takovy mdj ranni ritual, a potom nasledovaly hodiny
prace, kdy resite zaroven vic véci — dotazy od novinar(, a za-
roven si tfeba pripravujete aktivity pldnované v kratkodobém
horizontu nebo Den lékdren. Z monitoringu vam navic vyplyvaji
témata, kterym byste se mél vénovat, protoze je o né medial-
ni zajem. V médiich uz to tak byva, Ze zacne jedno médium

a po ném téma prebiraji dalsi novinari, takze jejich dotazy jsou
oCekavatelné, zvlast kdyZ jde o néjaké vyrazné téma zasahujici
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S MUDr. Ludmilou Bezdickovou pri natdceni podcastu.

velkou populaci... Lékarenstvi a léky — to je kombinace, ktera
bude vzdycky pritahovat média, protoze je to zdravi a penize

v jednom. Téma, které 1aka jak klasicka média, tak ta lifestylova
nebo i bulvarni.

Z monitoringu a dalsich zdrojd se profiluji urcita témata, ktera
se snazime vloZit do medialniho planu. Ten se pfipravuje na cely
rok a obsahuje zékladni, stéZejni témata, kterym se vénujeme
dlouhodobé: zména ohodnoceni Iékarnikll ze strany zdravotnich
pojistoven, budovani prestize a dlouhodobého postaveni profe-
se ve spole¢nosti atd. Mezi zasadni témata patfi také geografic-
ké a demografické parametry pro vznik novych lékdren (téma,
které nas provazi nejen onéch osm let, ale i roky predtim, nez
jsem se stala mluvci), zddraznovani, ze lékarnik je radce ve zdra-
vi i nemoci, ze lidé od néj maji pfi vstupu do Iékarny ocekavat
nejenom vydej léCivého pripravku, ale i radu.

Jinak jsem asi spis krizovy typ, protoZe kdyzZ prisla néjaka krizova
situace, vzdycky mé to nabudilo, pracovala jsem o to vic — tfeba
v dobé covidové pandemie nebo na pocatku situace s ukrajin-

skymi uprchliky. TéZsi je pro mé takové to ukolébani, kdy? se
jakoby nic nedéje.

V jakém poméru vychazi zdjem o lékarniky ze samotnych
médii a v jakém jste museli vy sami iniciativné nabizet témata,
kontaktovat novinare?

Informovani o tom, Ze jsme odbornici, byla predevsim prace
prvnich Ctyr let. Museli jsme pravidelné vydavat tiskové zpravy,
nékteri |ékarnici mi vycitali, Ze se vénuji zdravotnim tématim,
ale my jsme na nécem museli vybudovat jméno Iékarnikd jako
odbornik{. To, Ze my vime, Ze jsme odbornici, neznamena, Ze to
vi verejnost a novinari. Mym cilem bylo tuto informaci dostat do
médii, aby to védéli predevsim novinari a nasledné pak ¢tenari,
divaci, posluchadi... To je myslenka, se kterou odchazim z po-
zice tiskové quvél' Je potFeba zékladm’véci Fl’kat poFéd znovu
posluchacu... A zakladem je, Ze Iékarnici jsou nejvétsi odborm(:l
na léky a jsou nenahraditelni.

Jak moc se na vas tedy novinari obraceji? Jak moc je potreba
je nahanét?

Ted uz vibec. Situace béhem prvnich Ctyr let byla tézsi, proto-
Ze jsme museli tvorit tiskové zpravy a presvédcovat novinare,
Ze néco umime. Pak prisla druha faze, kterd se odehravala
béhem poslednich ¢ty let, kdy nas novinari az bombardovali
dotazy ohledné Iékl, onemocnéni, covidu, testl, respiratora,
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dostupnosti 1ék(... V dobé covidu jsme byli ze tfi zdravotnickych
stavovskych organizaci asi nejaktivnéjsi, takZe se na nas obraceli
novinari i nékolikrat denné, ohromnou medializaci zaznamenalo
Desatero zasad pro obdobi respiracnich onemocnéni. Je vtipné,
Ze jsem Desatero vytvofila béhem jediného dne a dodnes ho
vidam vyvésené treba v nemocnicich, na uradech, v dalsich
zdravotnickych zafizenich...

V hutich...

V hutich? To mé vZdycky potési, kdyZ ho nékde vidim... Také se
objevilo na home page Novinek.cz, Seznamu.cz, tfeba v Pravu
vysel velky rozhovor na prvni strance.

A to je pfihravka na otdzku. Co povaZujete za nejvétsi Uspéch,
Uspéchy, obdobi, kdy jste byla mluvci?

Desatero je takovym konkrétnim pripadem Uspéchu, ale podle
mé je to predevsim zlepseni medialniho i verejného vnimani
lékarnikd a lékdren. Déle také navazani mnohem lepsi komu-
nikace s nékterymi lékafi. Nefikdm, Ze se vsemi, ale Ze nas
mnozi prijimaji jako partnery ve farmakoterapii pacientd, nikoli
jako nékoho, kdo ma splnit jejich pokyny, je velky posun. Mam
radost, ze i diky této zméné Iékarnici naptiklad prednaseji na
atestacnich pripravach praktickych lékar.

Co se jesté povedlo az v poslednich letech, je spoluprace s mi-
nisterstvem zdravotnictvi ve spole¢nych medidlnich aktivitach.
Komunikovali jsme jednak s tiskovym odborem a také jsme s mi-
nisterstvem aktivné pfipravovali kampar Bezpecné Iéky, v tomto
pfipadé ve spolupraci i s dalsimi institucemi, véetné WHO.

Asi bych neméla také zapomenout na pomucky pro Iékarniky,
jako je tabulka redéni antibiotik nebo komunikacni karta pro
lékdrenskou péci o ukrajinské uprchliky. Tu vyuzivali i 1ékafi nebo
dobrovolnické organizace.

A mou srdecni zélezitosti je takova malickost: odznak...

Odznak?

Ano, ten stfibrny odznacek s vahami, ktery my lékarnici nosime.
Na tom jsem méla ne Uplné stoprocentni, ale Ivi podil. Byla jsem
u grafického ndvrhu, u dojedndni se Znakem Mala skala, ktery
ho pro nas vyrobil, a dokonce i u toho, Ze se bude udélovat oce-
nénym lékarnikéim na vyroci CLnK jeho varianta z pravého zlata.
Treba si kolegyné a kolegové na mé nékdy vzpomenou, kdyz si
ho budou pfipinat na Saty.

A ve vztahu k médiim, novinarlim, verejnosti se povedlo co?

Urcité se nam podafilo zlepsit komunikaci a zménit pohled
novindrd na lékarniky. A také navazat dlouhodobou spolupraci

s nekterymi médii. Napfiklad v Blesk Zdravi jeden rok vychazely
Detektivky z l1ékdrny, kde jsme dokdzali prodat v uvozovkach
kazdodenni praci lékarnik{, kterd neni vidét, odhalovani Iéko-
vych chyb a jak to Iékarnik vyresi... Redakci se to natolik libilo, Ze
jsme nasledujici rok vydavali dalsi seridl se zamérenim na myty
ohledné IékU, bylinek a zdravotnich potizi.

A co se nepovedlo?

Nedotahli jsme nékteré véci, nebyly dodélané napriklad ko-
munikacni karty ve francouzstiné a ve vietnamstingé, prestoze

jsou Uplné komplet hotové, nakonec nedoslo k jejich vytisténi.
TiSténa verze ma jednu ohromnou vyhodu, Ze kartu prosté
podate pacientovi a pacient v ni ukaze, co chce ¢i potfebuje a vy
si to zase prectete v Cestiné. TakZe by nova tiskova mluvéi mohla
zacit treba tim, Ze jejich tvorbu dokondi...

Jak maji novinéri, potazmo verejnost radi lékarniky? Jaky k nim
maji vztah, proménil se néjak tim mnohaletym opecovavanim...
Myslim, Ze nas radi maji — verejnost i novinari. Je vidét, jak se
vztah s médii postupné vyvijel. Vidite to podle toho, kolik je
vystupl z jednotlivych tiskovych zprav nebo jak se vdm novinari
akredituji na tiskové konference a Uplné jasné je to vidét na
brunchich, kdy rozeslete pozvanku a ve stejny den vam 90 %
novinard odpovi, Ze prijdou.

S'moderdtary Snidané s Novou.

Mozna bychom méli predstavit, co to ty brunche jsou a proc
maji takovy uspéch.

Na jafe lofiského roku jsme si fekli, Ze pozveme jenom uzsi
okruh novinarl. Téma bylo vic odborné, vic Iékarnické a méné
lifestylové —zména odménovani |ékdren. Pozvali jsme novinare,
ktefi uz néco o lékarenstvi védi a se kterymi jsme byli v dlouho-
dobém kontaktu. Novinari vidy oceni, Ze dostanou exkluzivni
informace, které jim nikdo jiny ned3, Ze ziskaji informace i na vic
¢lankd a budou z nich moci ¢erpat dlouho. K tomu pravé slouzi
forma ,brunche s prezidentem®, kterého se pravidelné ucastnil
i viceprezident, pripadné dalsi hosté z Iékarnické praxe. Otevre-
li jsme touto formou vedle tématu zmény odmérovani také
doplatky, revize cen a Uhrad nebo demografickd a geograficka
pravidla pro vznik novych Iékaren, nebo problematiku zapodi-
tatelnych doplatkd — prosté témata, ktera jsou pro nas stézejni
a provazeji Iékdrenstvi od vzniku Komory. Dilezité ale bylo, Ze
jsme s tim nezacali hned, ale aZ po letech navazovani kontaktd
a dveéry s novinafi. Novinari vam musi véfit, musi védét, Ze to,
co rikate, je pravda, Ze za vasim vyjadrenim neni néjaky dalsi
skryty zameér.

Vsiml jsem si, Ze brunche jsou i takové osobnéjsi nez
bézné tiskovky, Ze se na nich novinafi neboji zeptat i méné
informované, nechaji si i vysvétlit véci, kterym ne uplné
rozuméji.

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovdni z predchozi strany

Dobry postreh. Jak Slo o uzavrenéjsi okruh lidi, tak jsme si byli
bliz a byl dostatek prostoru, aby se mohli redaktofi ptat, tfeba

i mimo téma setkani. Trochu to mdze i pfipominat formu se-
minare. Doplatklim ¢i ochrannym limitim opravdu rozumi malo-
kdo. Kdyz jsem pfipravovala material na tento brunch, tak jsme
si sedli s nasi P. R. agenturou, a i jim jsem musela podrobné
vysvétlit, jak vlastné ta doplatkova situace vznika, jakd pravidla
ma cenotvorba lékd. Uz jen kdyzZ reknete, Ze jind je cenotvorba
u lékd vazanych na predpis a jina u l1ékd volné dostupnych; jak
vznikaji Uhrady, ceniky, jak vznikd doplatek... Proménnych je tam
tolik, Ze se tomu chce maloktery novinar vénovat, protoze je to
prosté slozité. Ukolem tiskové mluvéi a cilem takovych setkani
je podat slozitd témata jednoduse, ale pritom spravné, aby no-
vinar problematiku pochopil a byl schopen o tom napsat ¢lanek
nebo vytvofit reportaz.

Jak se zvlada role mluvci s provozovatelkou lékarny?

Moc ne, je to jeden ze zésadnich ddvodd, pro¢ jsem se rozhodla
ve funkci nepokracovat. Ze zacatku, kdyz jsem nastoupila jako
tiskova mluvci, jsem pracovala pro Komoru az po praci v [ékarné,
ale postupné se z tiskové mluvci stala castecné uvolnéna funkce,
kdy jsem se Ctyfi dny v tydnu vénovala funkci tiskové mluvci a je-
den den pracovala v Iékarné. To byla moje zdsadni podminka,
kdyZ jsem funkci tiskové mluvci prijala: nadéle aspon jeden den
v tydnu pracovat v [ékarné. Pohled zevnitf vam nikdo nenahradi
a Ze vam pravé nékdo vynadal, Ze nemate néjaky konkrétni lék,
nebo, Ze jste zase bojoval s tim, Ze mate doplatek, ktery se vam
ze dne na den zménil z 0 na 200 korun, jsou nepfenositelné zku-
Senosti, o kterych mdzete mnohem lip s novinari a médii mluvit,
kdyZ je sami prozijete.

A pouZzivate v rozhovorech s novinati konkrétni priklady
z vlastni praxe?

Ano a oni to maji moc radi. Kdyz se k tématu prida osobni
pribéh, je taky mnohem vétsi Sance, Ze se tomu televize nebo
rozhlas budou vénovat. Naptiklad po vanocnich svétcich jsme
totili rozhovor pro Ceskou televizi. Po svatcich vétsinou do
Iékdrny chodi pacienti se zaZivacimi obtizemi, nebo ti, ktefi

si zapomnéli léky, pfipadné pacienti s lehkym nachlazenim.

Na rozdil od predchozich covidovych let, uz se tuto zimu moc
neresily rousky, respiratory nebo omezeni navstév pribuznych,
takze v |ékarnach bylo opravdu mnoho pacientl s respiracnimi
infekcemi. A prvni den po svétcich dopoledne volala novinarka

s dotazy, jestli jsou covidové testy v |ékdrnach, jestli si pro né lidi
chodi, jestli jsou nastydli, zda mame dost Iék( atd., takze jsme
tocili rozhovor primo z Iékarny. Tiskovy mluvci na takové situace
musi byt neustale pripraveny, mit u sebe porad vSechny nastro-
je, notebook, telefon, aby mohl byt v kontaktu s médii.

Jaky by mél byt idealni mluvci Komory?

Myslim, Ze by to mél byt ¢lovek, ktery se nestydi mluvit a umi
mluvit jasné, protoZe novinafi jsou, co se tyCe znalosti o lékar-
nach, lécich a lékarnicich, v podstaté na Grovni nasich pacient(.
Tim nejdllezitéjsim, co by mél mluvci védeét, je, Ze novinarliim
musi informace podat jednoduse, strucné a pravdivée, protoze
jenom tak je ten novinar schopen prenést téma na papir nebo
do média a poskytnout ho verejnosti. Kdyz bude vysvétleni
slozZité pro novinare, téma prosté nezpracuje a nebude o ném
védét ani verejnost. Vlastné mluvit s novinarem jako s pacien-
tem.

Jak dlouho budou volat jesté vam?

Nevim. S novindfi, se kterymi jsem pravidelné spolupracovala,
jsem se rozloucila uz v prosinci. Ale néktefi uz se pry tési, Ze se
na mé budou obracet jako na nezavislou Iékarnici. Takze treba,
i kdyz nebudu tiskovd mluvci, budu nasemu oboru prospésna.

A na zavér, jestli byste mohla shrnout dlivody, proc jste de facto
v roli tiskové mluvéi CLnK dobrovolné skonéila? Co vas k tomu
vedlo? Jak dlouho se da vibec tato narocna prace zvladat

s |ékarnou?

Rika se, 7e v nejlepsim se ma prestat. Sice vam u? nikdo nefek-
ne, Ze je to velmi tézké rozhodnuti, ale myslim, Ze cas ukaze,
Ye mé rozhodnuti bylo spravné. Funkci tiskové mluveéi CLnK
jsem délala 8 let. Tak dlouho vétsinou tiskovym mluvéim jedné
organizace jeden clovék nebyva, protoZe ¢asova i psychicka
naroc¢nost je ohromna. Navic, kdyZ se mé néktefi novinafi ptali,
co délam radsi, zda tiskovou mluvéi nebo |ékdrnici, vidy jsem
bez zavahani odpovédéla, Ze lékdrnici. Vracim se tedy na plny
Uvazek do své Iékarny a velmi rada. Verejny Zivot ale asi zcela
neopustim.

Zden&k POKORNY
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V Jihlaveé se porad

Ve dnech 19. az 20. ledna se konala jiz tradi¢né v Jihlavé
polokulata XV. Zimni konference, jejimz mottem tentokrat bylo
,Pofad se néco déje”.

A délo se. Program byl pestry a nabity. Nejprve se nam

v podani MUDr. Alice Némcové, Feditelky Odboru klinického
hodnocenf é&ivych pFipravk SUKL, dostalo spousty novinek
v organizaci klinického hodnoceni [éCiv. Probrali jsme
napfiklad centralizované procedury povolovani klinickych
hodnoceni [éCiv a zmény v poZadavcich na farmaceutickou
dokumentaci.

TRY 17

BS ' Jakub VELIK e

Dal$im prednasejicim byl MUDr. David Marx, Ph. D., feditel SAK.
Jeho pfednaska o akreditacnich standardech pro nemocnici,

a zejména o jejich zménach, které budou uGcinné od 1. 2. 2024,
byla pro nas vSechny velice prinosna. Redlné priklady fatalnich
pochybeni z nemocnic pak varovnym signalem a ddkazem
toho, jak dlezité je sledovani a zvysovani bezpedi a kvality

zdravotni péce v nemocnici a posilovani proaktivniho Fizeni rizik.

Byli jsme upozornéni, Ze nové bude vyZadovan vnitfni pfedpis
nemocnice na stahovani |éCivych pripravkd z obéhu, vnitfni
predpis o nakladani s neregistrovanymi lécivy a vnitfni predpis
o profylaktickém a lécebném podéavani antibiotik. Nejcastéjsim
problémem pfi akreditacnim Setfeni jsou stale nelplné,
necitelné a nejasné ordinace lékarl, pripadné evidence lékd
vnesenych pacientem pfi hospitalizaci.

V diskuznim bloku, ktery se tykal aktualnich otazek
farmaceutické legislativy, jsme sly3eli prezidenta CLnK,

Mgr. Alese Krebse, Ph.D. a PharmDr. Jakuba Velika, Ph.D.,
povéieného feditele SUKL. Diskutovalo se o novele zakona

o lécivech. O novych povinnostech, které z novely plynou

pro lékarny, o hldseni skladovych zésob a o dostupnosti IéCivych
pripravka.

néco déje

Odpoledni prednaskovy blok patfil zastupctim zdravotnich
pojistoven, zejména MUDr. Renaté Knorové, MBA, zdravotni
reditelce Ceské primyslové zdravotni pojistovny a Ing. Jitimu
Stérbovi z VZP. Jejich pFispévky se tykaly zmén struktury

v poskytovani zdravotni péce, napriklad, zda maji v systému
zdravotni péce o onkologické pacienty sva mista i regionaini
onkologicka centra (ROC) nebo by se mélo vice centralizovat.

Na zavér patecniho programu jsme se dostali az ke konfliktdm
na pracovisti v prostfedi malého pracovniho tymu a od Ing. Jany
Ondrickové jsme ziskali cenné rady, jak docilit spokojenych
vztahU na pracovisti a jak nejlépe bezkonfliktné pracovat v tymu,
a pokud uz ke konfliktlim dojde, jak je co nejlépe vyresit.

Sobotni dopoledne tradi¢né patfilo legislativnimu workshopu,
ktery vystridal blok klinické farmacie se svymi aktualnimi
doporucenymi postupy.

Na zavér XV. Zimni konference jsme se vsichni interaktivné
zapojili do diskuze s cilem definovat oblasti pravnich predpist
tak, aby co nejvice zohlednovaly vyvoj nemocniéni farmacie.

XV. Zimni konference je jiZ minulosti. TéSime se na vidénou
a slySenou na XIV. Jarni konferenci ve dnech 30. az 31. 5. 2024
v Jihlavé!
PharmDr. Veronika HORAKOVA

Foto: Petr Hordk
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Sestra farmabrachu v akci

Na redakéni mail obcas dostaneme reakce od ¢tenaru.
Nechodi moc ¢asto a mnohem méné, nez bychom chtéli.

Jsme za né radi a vazime si jich, zpétna vazba je pro nas
dulezitad. Dokonce jsme radi i za zpétnou vazbu nebo prispévky
zaslané anonymné. Jen respektujeme letitou praxi anonymni
pfispévky nepublikovat. Za anonymni povazujeme i pfipad,
kdy se nase pravidelna ¢tenarka a dopisovatelka oznacuje

za ¢lenku Komory, ale podepiSe se smyslenym pfijmenim,
které nejenze neni v databazi ¢lend komory ani odbératell
¢asopisu, ale neni ani v databazi pfijmeni pouzivanych v CR.

S poslednim takovym pripadem mam trochu osobni dilema.
Nechci diskutovat s ustépacnym stinem, ktery se schovava za vy-
myslené jméno. To neni UpIné v souladu se standardy pro kon-
struktivni diskusi, kterou bych vlastné docela rad ved|, protoze
se predmétny anonymni mail tyka série mych ¢lankl z kategorie
,farmabracha® V e-mailu se pise:

... velmi se mi nelibi vécna kritika pana Havlicka farmaceutického
prumyslu. Mél by si uvédomit dvé zdsadni véci:

1. nebyt farmaceutickych spolecnosti, nebyly by léky

2. rozliSovat f. spolec¢nosti vyrabéjici origindlni/inovativni pri-
pravky. Jsou to ty spolecnosti, co investuji minimdlné miliardu
dolart do vyvoje léku ty druhé — tzv. ,,generické” spolecnosti,
které jen Cihaji na vyprseni patentu origindlniho LP a poté podaji
pouze velmi zjednoduSenou Zddost o registraci a vyrdbi tedy

, kopii”

Ty prvni maji velmi pfisny eticky kodex, kterym se Fidi. Ty druhé
nikoli.

Kazda zpétna vazba, v€etné té anonymni, ma svou hodnotu.

Je prilezitosti pro pouceni nebo zlepseni do budoucna. Pokorné
prijimam kritiku a velmi pisatelce dékuji. Doslo mi totiz, v ¢em
se mam poucit a do budoucna zlepsit. Pro méné vnimavé Cte-
nare jsem totiz v pribézich ,farmabrach(” dostate¢né nezdl-
raznil, co jsou vlastné zac a ze svym jednanim neposkodili obraz
lékarnikd, ale celého oboru farmacie jako takového. A také mi
diky pisatelce doslo, Ze musime do ¢lank( pridat vic edukace.
Jednoducha vysvétleni doplnéna o nazorné priklady, aby nasi
Ctenari neustrnuli u tficet a vice let starych definic a dokazali

v rychle se ménicim svété rozpoznat uZite¢nou informaci od
prazdné marketingové fraze.

Nebyt farmaceutickych spole¢nosti, nebyly by Iéky
Tvrzeni vlibec nerozporuji a v zésadé souhlasim. Pokud bychom
ale chtéli vést filozofickou diskusi o prvenstvi slepice Ci vajec,
snazil bych se najit odpovéd na otazku, jestli souc¢asné farma-
ceutické firmy plvodné nevznikaly z Iékdren a jestli objevy jejich
[ék nebyly pavodné dilem |ékarnik(. Zakladatelem dnes paté
nejvétsi farmaceutické firmy byl [ékarnik Eli Lilly a ¢eska Zentiva
také narostla z [ékarny U ¢erného orla. Dalsi priklad, pribéh
firmy Merck, popsal vcelku poutavé Dan Cvejn v ¢isle 11/23.

V 17. stoleti to byla jen mala Iékarna v némeckém Darmsta-
du, pozdéji, v 19. stoleti, uz jako velka Iékarna prdmyslové

zpracovavala opium a komercné (k obchodovani s jinymi lékar-
nami) vyrabéla nejprve morfin a pozdéji kokain.

RozliSovat originalni a generické firmy

Je to stdle obtizngjsi. Tradi¢ni déleni na originalni a generické fir-
my, které nam pred tficeti lety na fakulté prednaseli, zacina byt
neudrzitelné. Svét se vyviji, zmensuje a globalizuje. V odvétvi
farmacie dochazi k strategickym akvizicim a setrvavat v dogma-
tickém déleni na originaly a generika je exemplarnim prikladem
zkostnatélé ignorace dostupnych informaci. Zakladni rozdily

v obchodnich modelech mezi obéma typy firem sice pretrvéva-
ji, hranice se ale stiraji. Spole¢nosti, dfive vyhradné originaini,
maji vlastni generické divize nebo akviruji existujici generické
firmy. Pfikladem je akvizice generické firmy Hospira originalni
firmou Pfizer. Nebo naopak, kdyZ genericka firma Actavis koupila
spolecnost originalni, vyrobce botoxu Allergan. Sloucena firma
si ale ponechala nazev Allergan, prestoze produkce origindlnich
pripravk( byla ve sloucené firmé minoritni. Nasledné firmu
Allergan (uZ bez generické divize, kterou koupila TEVA) koupi-

la biomedicinska firma AbbVie, ktera se pred tim oddélila od
originalni firmy Abbott. V oblasti biologickych IécCiv si originalni
vyrobci najimaji produkéni kapacitu vyrobct biosimilarnich pri-
pravkd, které, ac jsou povazovany za generika, jsou samy o sobé
originalnimi pripravky.

Striktni déleni na originalni a generické firmy z minulého stoleti
prestalo platit. Vznikly a v akvizicich a fuzich se dale proménuji
hybridni firmy kombinujici prvky obou obchodnich modell a pl-
sobici napfic spektrem Iécivych pripravkd.

Miliarda investovana do vyzkumu

Obrovské investice do vyzkumu nejsou jen doménou original-
nich firem. | generické firmy se snazi posunout smérem k vyvoji
vlastnich originalnich Iéciv. Pfikladem budiz tradi¢né genericka
Teva Pharmaceuticals, kterd do vyzkumu investuje miliardové
castky a aktualné ma ve vyvojové fazi nékolik novych Iéciv.

A jen tak na okraj, ,minimalné jedna investovana miliarda“ je
presné typ marketingové floskule a ve vyvoji novych Iéciv tak
trochu mytus. V nékterém z pristich Cisel ¢asopisu se o tom
doctete v dalsim z pribéhl od Dana Cvejna.

Eticky kodex

Ve skute¢nosti maji své etické kodexy viechny skupiny farma-
ceutickych spolecnosti, jak originalni, generické, hybridni

i biomedicinské, véetné vyrobcd biosimilarnich pripravka.
Spolec¢nosti se dobrovolné zavazaly, Ze budou dodrzovat nejen
vlastni etické kodexy, ale i ty, které pfijaly rlzné jimi zalozené
asociace a sdruZeni a které obsahuji i pravidla a regulace tykajici
se marketingovych praktik a chovani na trhu. Nelze tvrdit, Ze
jedna skupina dodrzuje etiku a druha nikoli. S velkou pravdé-
podobnosti etické kodexy porusuji vsichni, ne vzdy se na to ale
prijde. Castokrat ano, a uréité ostrakizaci se pak nevyhnou ani
firmy s velmi vysokym kreditem. V neddvné minulosti (v prosinci
2022) to bylo Sest farmaceutickych spolecnosti (AstraZeneca,
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Biogen, Daiichi Sankyo, Lundbeck, Novo Nordisk a UCB), které
britsky regulator marketingu [ékd (PMCPA) vini z poruseni
Kodexu Asociace britského farmaceutického pramyslu (APBI).
Nejvyraznéji, druhym nejvyssim moznym trestem, byla potres-
tédna spolec¢nost Novo Nordisk, kterd porusila celkem sedm
klauzuli kodexu, véetné nejzavaznéjsiho bodu 2, coz? je diskre-
ditace a sniZeni dlivéry ve farmaceuticky pramysl. Stejny bod
ale porusila i ostatni pétice firem, pricemz AstraZeneca také
porusila celkem sedm klauzuli kodexu.

Farmabrachové a farmaségry

V Casopise vibec nekritizujeme praci vyzkumnych a vyvojovych
(R&D) oddéleni farmaceutickych firem. Jedna z nasich nejdéle
publikovanych pravidelnych rubrik ,,Molekula mésice” od Pavla
Grodzy naopak vyzdvihuje a upozornuje na nové objevené
ucinné latky a jejich uvedeni do praxe. V sérii ¢lank( ,farmabra-
chové” ale zpracovavéame informace o pochybeni vrcholného
managementu a obchodnich oddéleni farmaceutickych firem
bez ohledu na to, do které kategorie spadaji. A nejsou to
poruseni etickych kodexd, které se firmy zavazaly pInit dobro-
volné. Publikovali jsme pfipady, kdy rozhodnuti managementu
jednotlivych firem vedlo k vysetfovani a odsouzeni (pfipadné
mimosoudnimu vyrovnani) za poruseni zakond, véetné pachani
trestné a zavazné trestné Cinnosti. Nestranili jsme pfitom zadné
kategorii farmaceutickych firem.

"PHARMA BRO" MARTIN SHKRELI ORDERED TO RETURN
$64 MILLION, BANNED FROM PHARMA INDUSTRY

V sérii je pouzivané oznaceni ,farmabracha” ceskym prekladem
prezdivky PharmaBro, kterou si spolecné s titulem nejnenavi-
Pharmaceuticals Martin Shkreli za zdrazeni Daraprimu o vice
nez 5000 %. Kromé toho, Ze rediteloval farmaceutické firmée, ale
nema s farmacii nic spole¢ného. Je to odsouzeny defraudant

a podvodnik se zadkazem ¢innosti ve farmacii. (CCL 7-8/23).
Zkrachovalou firmu Turing Pharmaceuticals resp. Vyera pfitom
neumim zaradit ani v sou¢asném hybridnim prostfedi farma-
ceutickych firem, natoz v konzervativnim déleni na originély

a generika. Jde totiZ o firmu postavenou na koupi patentu na
orphan pripravek stary 70 let.

Dal$im ,farmabrachou” v pofadi byl inZenyr ekonomie bez far-
maceutického vzdélani Michael Pearson, generalini feditel firmy
Valeant, kterd se pohodIné vejde do tradi¢ni a lehce pejorativni
kategorie generickd také proto, Zze Pearson ihned po nastupu do
funkce zrusil R&D oddéleni firmy (CCL 9/23).

V CCL 10/23 to byla genericka firma Mylan, ovéem v pozici
drZitele patentu na originalni technologii aplikace adrenalinu

Sunrise Lee cekd u soudu v Bostonu.
(Foto: Matthew J. Lee / The Boston Globe)

(poprvé izolovan 1921 a s poslednim patentem vyroby z roku
1999 po expiraci). Tady jsme ,farmabrachu” neméli, ale ve
vedeni spolecnosti tehdy pUsobila ,farmaségra“. Heather Bresch
zacinala ve firmé jako referentka pro zadavani dat a vypraco-
vala se az na generalni feditelku. Za 28 let ve firmé se objevilo
vicero kontroverzi. Pro ilustraci stoji za zminku, Ze neopravnéné
pouzivala titul MBA, protoze podle zjisténi médii ziskala pouze
22 ze 48 kreditl nutnych pro jeho udéleni. Za jejiho plsobeni
v top managementu se firma dostala do skupiny vySetfovanych
firem a Celila obvinéni z nelegalni fixace cen v desitkach statd.
Na odchodnou z reditelského postu ziskala 37, 6 milion( dolar(
a k tomu na zalepeni jiného skandalu firma zaplatila federalni
vladé témér pll miliardy dolard na vyrovnani narokl na rabaty
pro program Medicaid.

Mezi ,farmabrachy” jsme za podil na opiatové krizi zaradili také
Richarda Sacklera a jeho dédice, takto majitele zkrachovalé fir-
my Purdue pharma (CCL 11/23). Ani tady nenf lehké rozhodnout
o kategorii. Purdue vyrabéla pfipravky s ddvno expirovanymi
patenty, ale inovativné navazané na jejich formulacni systém
Contin® patentovany pred vice nez padesati lety.

Zatim poslednim,
kdo si vyslouzil
oznaceni ,far-
mabracha“, byl
John Kapoor. Spolu
s nim do povedené
,rodinky” patfi
jesté ,farmabra-
chové” Michael
Babich, Michael
Gurry, Richard Simon a Joseph Rowan. Vynechat nemUdZeme ani
,farmaségru” Sunrise Lee, kterd se od tyce ve striptyzovém baru
vypracovala aZ k pozici farmaceutické manazerky spolec¢nosti
Insys Therapeutics. Také v pripadé této firmy je obtizné zvolit
kategorii. VZdyt Slo o farmaceuticky start-up, ktery zaregistroval
sprej s obsahem fentanylu (objeveny pred 65 lety) a systema-
ticky pracoval na vytvoreni navyku na néj u co nejvétsiho poctu
pacientd.

Nejsou to farmaceutické firmy, kdo si zaslouZi kritiku, jsou to
lidé v jejich vedeni. Lidé, ktefi ve vSech uvedenych pfipadech
meéli jinou neZ farmaceutickou expertizu (pokud méli alespon
néjakou) a ve svych planech se zaméfili nikoliv na pacienta, ale
na zvysovani zisk(.

Stanislav HAVLICEK
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Pribéh peptidu a hnédého psa

Kulturni valky, ¢astokrat hloupé a zbytecné Ci premrsténé

reagujici, se zdaji byt specifikem nasi doby. Jisté okolnosti,
zejména medialni krajina s dominantni roli socialnich siti,

sice unikatni jsou, ale na samotném obsahu téchto spor(

nic unikatniho neni.

Jako by z oka vypadl tém soucasnym, se jeden ze skandal(l zacal
na University of London odehrdvat pred 121 lety, 2. Unora 1903.
Dvé hvézdy tehdejsiho fyziologického vyzkumu, Lord Ernest
Henry Starling a Sir William Maddock Bayliss, tehdy uz nékolik
let na psech zkoumali funkci slinivky brisni. Na psech proto, Ze
je mohli snadno ziskat. Od londynské policie a nékolika zvifecich
Utulkd vykupovali toulavé psy a psy uréené k utraceni a na takto
ziskanych zvitatech provadéli experimentalni operace a vivisek-
ce. V prabéhu roku 1902 se jim podafilo prokazat, Ze elektro-
stimulovana slinivka brisni u zvitat uvolriuje do krve chemickou
latku, polypeptid, pro ktery se pozdéji vzil nazev sekretin — histo-
ricky prvniizolovany hormon slinivky brisni. Lord Starling pozdéji
na zakladé objevu sekretinu a dalsiho objevu kolegl z University
of London, Olivera a Sharpey-Schéafera, — katecholaminu z drené
nadledvin pozdéji nazvaného adrenalin — navrhne signalni
molekuly v téle nazyvat hormony (z feckého opp@v —hérmon;
vzrusovat, drazdit, uvadét do pohybu).

Onen nestastny unorovy den roku 1903 chtéli Starling a Bayliss
predvést své zavéry sirSimu publiku, zejména studentim medi-
ciny a veteriny. Usporadali verejnou vivisekci voriska hnédé srsti
vaziciho asi 6 kg, kfiZzence teriéra, kterého prfedtim opakované
operovali. JenZe se staly tfi véci.

Zaprvé vivisekce selhala, pretizeny organismus opakované
operovaného ,,hnédého psa” nevykazoval o¢ekavané reakce.
Zadruhé prenechal znechuceny Bayliss ukonceni vivisekce

(a usmrcenf zvifete) studentovi (mimochodem pozdéjsimu
laureatovi Nobelovy ceny Henry Daleovi), ktery si nepocinal
uplné lege artis. A hlavné zatfeti, vivisekci , infiltrovala“ skupina
Svédskych studentek — sufrazetek, které nasledné rozpoutaly
skandal. Nékolik nasledujicich let pak plnily titulni strany brit-
skych novin hadky zastanc( vivisekci a jejich odpUrca.

Takzvana , Aféra hnédého psa“ (Brown Dog Affair) méla soud-
ni dohru, na jeji téma opakované zasedal britsky parlament,
ktery s cilem stanovit pravidla ohledné etiky experimentovani
na zvifatech postupné zfidil tfi parlamentni komise. Hnédému
psovi byla vztycena, strzena a znovu vztycena socha. Bayliss

a Starling méli nacas zakdzano prednaset studentdm a aférou
inspirovany Mark Twain napsal povidku Pribéh psa (A Dog’s
Tale). Na titulnich stranach novin prebila Aféru hnédého psa

az tragédie Titanicu v roce 1912 a pozdéji udalosti 1. svétové
valky. Ve védeckém svété se ale Aféra hnédého psa vepsala na
mnohem delsi dobu a jejim vlivem zdstdvala hormonalni funkce
sekretinu dlouho stranou zajmu seriéznich védcd. Pozdéji izo-
lované pankreatické hormony inzulin (1916) a glukagon (1922)
ziskaly vic védecké pozornosti a byly povazovany za metabolicky
daleZitéjsi.

Teprve ve 30. letech 20. stoleti se znovu odvazil nékdo zkou-
mat Starlingovu domnénku, Ze epitel tenkého stfeva secernuje
vlastni hormony, podobné jako sekretin peptidi ckého cha-
rakteru. Ukazalo se, Ze v tomto byl StarlingQv instinkt spravny

a roku 1932 publikoval Belgi¢an Jean La Barre pozorovani, ze
intravendzni injekce z extraktl duodena a jejuna vede k hypo-
glykemické reakci. Latku, kterou extrahoval, nazval intestindInim
(Ci intraintestinalnim) sekretinem — inkretinem.

Po druhé svétové valce se ukazalo, Ze inkretin neni jednou lat-
kou, ale smési minimalné dvou chemickych individui. Po jejich
izolaci v 70. a 80. letech ziskaly nazvy GIP (gastricky inhibi¢ni po-
lypeptid; 1971) a GLP-1 (glukagon-like peptide; 1980), pficem?z
se o dalsi desitce stfevnich polypeptidd uvazuje jako o poten-
cidlnich inkretinech.

S objevy konkrétnich chemickych individui a objevy jejich recep-
tor(l (vesmés GCPR typt) méla fyziologie hotovo a nastoupila
farmakologie. La Barrovo pozorovani odkrylo potencial agonist(
GLP-1 receptord. Nové antidiabetika jsou mezi nejhledanéjsi-
mi a nejzadanéjsimi léky od 2. poloviny 20. stoleti. Cokoli jen
trochu slibuje antidiabetické plsobeni, je ze strany farmaceu-
tickych spole¢nosti brano jako slibnd investice. Jenze hledani
agonistl GLP-1 receptoru (GLP-1R) neni nic jednoduchého.

Na rozdil od vétsiny receptorl peptidickych hormon totiz jejich
ligand naseda na receptorové misto nikoli jen svym fragmentem
(napf. nékolika aminokyselinami), ale takrka jako cely peptid

(o tficeti aminokyselinach). Navic se ukazuje, Ze dllezita je i kon-
formace samotného peptidu. Jedna se pravdépodobné o evo-
luéni adaptaci chranici néco tak ddlezitého, jako je regulace
krevni hladiny glukdzy, pfijem potravy Ci vstrebavani Zivin, pred
nahodnym ovlivnénim néjakym nahodilym nizkomolekularnim
pfirodnim toxinem.

Dlouhou dobu to proto vypadalo, Ze se kromé nativniho GLP-1
nepodafi najit spolehlivého agonistu GLP-1R. Samotny nativni
GLP-1 pfitom nema terapeutickou relevanci, protoZe je substra-
tem dipeptidylpeptidaz (konkrétné DPP-4), které jeho biologicky
polocas zkracuji na minuty.

Z téchto dlvodu byly agonisté GLP-1R dlouho mimo dosah
masové produkce a klinické praxe. Prilom nastal az v 21. stoleti,
kdy metody genového inZenyrstvi dospély na takovou Uroven
spolehlivosti, Ze zacalo byt mozné vytvaret rekombinantni druhy
(typicky plisni, kvasinek ¢i bakterii), které mohou produkovat
peptidy Ci jejich prekurzory. Zaroven pokrocila i post-synteticka
chemie peptidd (chemie umoznujici provadét selektivni reakce
na ,uz hotovych” peptidech).

Farmaceutické firmy zvolily rdzné strategie v produkci analog(
GLP-1. Jednou z prvnich slibnych strategii, byla tvorba rekom-
binantnich peptid( s fragmenty albuminu (GSK), nebo lidskych
imunoglobulind (Eli Lilly). Ziskané latky (konkrétné Albiglutid

a Dulaglutid) si v soucasnosti pomalu klesti cestu do terapie.
Dalsi zajimavou strategii byl vyzkum exendinu-4, jednoho z pep-
tid{ jedu amerického poustniho jestéra korovce jedovatého
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(Heloderma suspectum). Tento peptid, prestoze z poloviny
odlisny od GLP-1, dokdze aktivovat GLP-1R takika stejné dobre
jako nativni peptid a je vyrazné horsim substratem pro DPP-4.
Tak vznikly Exenatid (Astra Zeneca) a Lixisenatid (Sanofi). Nepre-
kvapivé se nejzajimavéjsi strategii ukdzala byt ta nejjednodussi.
Post-syntetickd modifikace, konkrétné selektivni acylace lysinu
v pozici 26 a vymeéna jedné aminokyseliny nativniho GLP-1.

V NovoNordisk tak vytvofrili liraglutid, prvni skute¢né komercné
Uspésny GLP-1 analog. Nasledné vylepseni vedlo k semagluti-
du, dnes zamému pod obchodnimi jmény Ozempic, Rybelsus

a Wegovy.

Proti ostatnim antidiabetik(im se analoga GLP-1 vyznacovala
jednou vyhodou. Ackoliv sniZzovala hladinu glukdzy v krvi, nezp(-
sobovala zvySenou chut k jidlu, potazmo zvySovani hmotnosti.
Naopak, nékolik obéznich tézkych diabetiklli se suboptimalnimi
stravovacimi ndvyky zacalo pfi klinickych studiich ztracet na
vaze. Obdobny efekt, nejdfiv jako fetéz kazuistik, posléze jako
trend zaznamenany |ékafi v klinickém a postklinickém hodno-
ceni, a nakonec jako statisticky potvrzeny fakt v sérii klinickych
studii, se ukazal redlnym. GLP-1 antidiabetika, specialné sema-
glutid, se oficidlné staly ,1éky na obezitu”.

To samozrejmé vedlo k o¢ekavanému vyvoji: Pro ,péknou posta-
vu na plaz“ si nechala spousta lidi, zejména ti, ktefi si to mohli
dovolit, pfedepisovat semaglutid off-label a zejména s pfiprav-
kem Ozempic se paralelné rozvinul nejenom Sedy ale i Uplné

cerny trh.

Detaily Silenstvi kolem Ozempicu neni nutné zdlouhavé rozebi-
rat, mame je v zZivé paméti. Jen pro demonstraci uvedu, Ze ze
149. nejvydélecnéjsi latky v roce 2020 se semaglutid vyhoupl
na tieti nejvydélecnéjsi 1é¢ivo v roce 2023. Cisty zisk z jeho
prodeje se vloni pohyboval kolem ¢astky 6,7 miliard dolard.
Situaci samozfejmé nepomaha, Ze tyto pripravky propaguje
fada internetovych influencerd, z nichz nejviditelnéjsim je jeden
z nejbohatsich lidi na planeté, Elon Musk, ktery impulsivné

a mozna nechténé zpropagoval pfipravek Wegovy, kdyzZ tento
injek¢ni semaglutid firmy NovoNordisk registrovany specialné
pro lécbu obezity uvedl na socidlni siti jako jeden z faktord,
ktery mu pomohl zhubnout.

Na pozadi vySe uvedeného se logicky zacina rysovat dalsi kul-
turni valka ne nepodobnd Brown Dog Affair jak ve své koSatosti,
tak v moraini nejednoznacnosti. Obezita je nesporné jednou

z nemoci zpUsobujicich nejvétsi pocet zdravotnich komplikaci.
Nezda se tedy jako nejhorsi mozné feseni [éCit obezitu injekci
semaglutidu. JenZe prozatim maji zminéné pripravky charakter
spise ,rekreacniho” [éCiva pro ty, ktefi si jej mohou dovolit.
Naopak zdravotnické autority (véetné ¢eského SUKL) a pojistov-
ny i vzhledem k cené téchto pripravkd spise tlaci na jejich ome-
zovani. Z USA uz pronikaji zpravy, Ze tamni pojistovny provozuji
,gatekeeping” semaglutidu a podobnych GLP-1 analogt a drive,
nez schvali jejich |é¢ebné pouZiti na obezitu, poZaduji po pacien-
tech Upravu Zivotniho stylu a dodrZovani néjaké Urovné dietniho
rezimu (kontrolovaného glykovanym hemoglobinem) a cviceni.
To vede k paradoxni situaci, kdy jsou |é¢eni pacienti, ktefi by

se jiz mohli bez semaglutidu obejit, zatimco pacienti, ktefi jej
opravdu akutné potrebuji (semaglutid i diky centralnim GLP-1R
receptorlim zlepsuje adherenci k dieté a obecné zdravéjsimu

)
%

L

Zivotnimu stylu) jsou odmitani. Zaroven vzkvéta Cerny trh se
semaglutidem, a to zejména diky Ciné, jenz v roce 2022 zrugila
jeho patentovou ochranu.

Semaglutid zacal v letech 2022 a 2023 tvofit az 45 % obratu fir-
my NovoNordisk a stal se jejim money-makerem, podobné jako
byl svého Casu sildenafil pro Pfizer. Cela véc mad i svij makroeko-
nomicky aspekt, protoze velka ¢ast rlistu HDP Danska, ve kterém
NovoNordisk sidli, byla v letech 2022 a 2023 déana pravé Uspé-
chem semaglutidu. Néktefi makroekonomové dokonce tvrdi, Ze
bez Uspéchu tohoto jediného Iéciva by bylo Dansko v podobné
hospodaiské recesi jako Némecko nebo Ceska republika.

Ani to jesté neni vSechno, Velké farmaceutické spolecnosti, viet-
né firmy NovoNordisk, sice mivaji Siroka portfolia se spoustou
léCivych pripravkd, presto je jejich Uspéch velice ¢asto zavisly

na jedné ¢i dvou konkrétnich latkach, které tvofi podstatnou
¢ast jejich celkového zisku a zaroven jsou hlavnim signalem pro
investory a hodnotu akcii. Takova situace Casto pfitahuje eticka
pochybeni, a proto bychom v tomto pfipadé méli byt obzvlast
opatrni a podezfivavi vici , farmabrachovindm®

Semaglutid je v sou¢asnosti nejen pro NovoNordisk latkou,
jejiz tspéch je prilis dllezity pro velmi mnoho hodné dilezi-
tych lidi. Vzhledem k relativné mladému Uspéchu semaglutidu
a jeho napadné podobnosti s jeho predchddcem liraglutidem
muzeme jen doufat, Ze NovoNordisk nebude vystaven poku-
Seni a nedopusti opakovani podobného scénére. Kontroverze,
které doprovazely schvéleni a pouZzivani liraglutidu, totiz vedly
ke skandalam, které vyvrcholily v roce 2017 mimosoudnim vy-
rovnanim v hodnoté tésné pod 60 milionl dolar(l. Predmétem
soudnich sporl tehdy bylo utajovani zavaznych nezadoucich
ucinka, off-label marketing i podvody v neprospéch americkych
zdravotnich pojistoven.

Daniel CVEJN
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OSVEDCENI K VYKONU LEKARENSKE PRAXE

zrusena avydanaod 2. 1. do 1. 2. 2024

Zrusena osvédceni

735/2020
736/2020
467/2021
409/2023

14/2021
433/2023
434/2023
467/2023
331/2023
715/2022
939/2022
812/2023
790/2016
791/2016
109/2021
154/1994
784/2023
785/2024
225/2015
673/2023
347/2023
348/2023

11/2023
616/2023
943/2023

898/2022

PharmDr. Eva Kupkova, Lékdrna ANGEL,
Slavnikovcd 231/7, Ostrava

PharmDr. Eva Kupkova, QUESTOR 4U, s.r. 0.,
Slavnikovcd 231/7, Ostrava

Mgr. Bohuslava Simkova, BENU Lékarna Mieno,
Na Skalickach 31, Mseno

PharmDr. Barbara Jungova, TETA |ékdrna,
Dablicka 1061, Praha 8

Mgr. Eva Bilkova, Lékarna Nerudova,

Nerudova 320/6, Brno

PharmDr. Petr Mraz, Lékarna Na Slovanské,
Slovanska tf. 27, Plzen

PharmDr. Petr Mraz, WellTrust s. r. o,

V Brarice 262, Tachlovice

PharmDr. Petra Kubickova, Lékarna Hvézda Petfiny,
Kfenova 438/3, Praha 6

PharmDr. Petra Kubi¢kova, HVEZDA Petfiny s. r. 0.,
Kfenova 438/3, Praha 6

PharmDr. Jana Kudelova, Lékarna FORTE,
Cimburkova 593/4, Brno

PharmDr. Nina Svédova, Forte Pharms.r. 0.,
Nové sady 996/25, Brno

Mgr. Milada Gilgova, BENU Lékarna,

28. fijna 282, Prelou¢

EharmDr. Michal Sablatura, Lékérna Kopfivnice,
Stefanikova 1612/2a, Kopfivnice

PharmDr. Michal Sablatura, Lékdrna KALEN s. 1. 0.,
namésti Jana Zajice 6, Vitkov

Megr. JiFi Rybensky, Lékarna, CSLA 250,

Plana nad Luznici

PharmbDr. Vlasta Stehlikova, Lékarna U lazni,
Zabrdovicka 20, Brno

PharmDr. Lech Branny, Lékarna LEMON,

Dlouhd ttida 1228/44c, Havifov

PharmDr. Lech Branny, Health and Beauty shops
s.r. 0., Tynskd 633/12, Praha 1

Mgr. Magdaléna Konicarova, Lékdrna Forte,
Horni 283/87, Ostrava

PharmDr. Ivo Bittner, Lékarna Forte,

Kastanova 579/76, Brno

PharmDr. Lucia Rusniakova, Lékarna Chyné,
Prazska 950, Chyné

PharmDr. Lucia Rusnidkova, AVICENUM-PHARMA
s. 1. 0., Zvéfinova 3452/1, Praha 4

PharmDr. Daniele Chaloupkovad, Lékdrna Bofislavka
Dr.Max, Evropska 866/71, Praha 6

PharmDr. Lenka Richterova, Lékarna U zlatého
draka, Unhostska 2533, Kladno

Mgr. Dita Sindelkova, Lékarna Julidnov,

Krasného 3866/20, Brno

Magr. Jitka Majorsinova, Lékarna Vita,

Podpérova 518/6, Brno

13/2023
456/2003
679/2021
179/2023
794/2023
795/2023
586/2022
587/2022
294/2005
870/2021
895/2023

9/2023

10/2023
500/2023
807/2022
212/2021
614/2013
547/2021
548/2021

1091/2013
1092/2013
821/2023
168/2023
851/2023
139/2022
508/2023

297/2022

Megr. Jitka MajorSinova, Lékarna Vita,
Podpérova 518/6, Brno

Mgr. Hana Bernardové, Lékarna Cesky Dub,
nam. B. Smetany 10, Cesky Dub

Magr. Alice Dosedlova, Chytra lékarna,

Ceskd 156/6, Brno

Mgr. Pavlina Janouskova, Dr.Max LEKARNA,
Spojovaci 1345, Trebi¢

PharmDr. VladimfrvHofschneider, Lékarna LEMON,
Jivavska 1330/16, Sternberk

PharmDr. Vladimir Hofschneider, Health and
Beauty shops s. 1. 0., Tynska 633/12, Praha 1
Mgr. Iveta Kalinova, Lékarna Flora,
Vyskovicka 2637/114, Ostrava

Megr. Iveta Kalinova, Lékdrna Floras.r. 0.,
Radniéni 253/9, Sumperk

Mgr. Irena Kobérska, Senovska lékarna,
Vraclavska 1600, Senov

Mgr. Ondrej Celta, Dr.Max LEKARNA,

kpt. Jarose 110/I, Klatovy

PharmDr. Alexandra Medvecova,

Chytré Iékdrna Hlinky, Hlinky 48/122, Brno
PharmDr. Milan Zelenka, Lékarna U Raka,
Moskevska 33/29, Liberec

PharmDr. Milan Zelenka, WellTrust s. r. 0.,

V Brance 262, Tachlovice

PharmDr. Veronika Mrazova, Lékarna V Hloubce,
Tazlerova 251, Turnov

Mgr. Zlata Hefrmankova, Lékdrna BONATE,
Udolni 1147/106, Praha 4

Mgr. Monika Cervinkova, Ledovys s. . 0.,
Olsanska 2898/4g, Praha 3

Megr. Jifi Rybensky, Lékarna, CSLA 250,

Plana nad LuZnicfi

Megr. MilenavKratochvflové, Komenského
nam. 1850, Ri¢any u Prahy

Mgr. Milena Kratochvilova, Mana aktivs. r. o.,
¢. p. 180, Zlata

Mgr. Dagmar Bukacovd, LEKARNA V ALEJI s. r. 0.,
Jizni 1340, Podébrady, 290 01

Megr. Dagmar Bukacové, LEKARNAV ALEIs. 1. 0.,
Cechova 1432, Podébrady, 290 01

PharmDr. Simona Mrajcova, BENU Lékarna,
OC Kaufland, Strelni¢nd 2270/46, Praha 8
Mgr. Michaela Samkova, CESKA LEKARNA
HOLDING a. s., Nové sady 996/25, Brno
Magr. Lucie Vojtaskova, Lékarna JOHANKA,
Csl. armady 18, Hostivice

Mgr. Petra Crhakova, Lékarna LEBO 1,
Otakara Kubina 1585/11, Boskovice
PharmDr. Lenka Noskova, Dr.Max Lékarna,
Olomouckd 2995/121, Opava

Mgr. Katefina Horklova, Lékarna Anenska,
Pionyrd 2242, Frydek-Mistek
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491/2023
85/2023
29/1994

412/2023

785/2021

388/2022

413/2022

801/2023

306/2023

1528/2013

674/2016

675/2016

Mgr. Lenka Hruba Zizkovd, Forte Pharms. . o.,
Nové sady 996/25, Brno

Mgr. David Zobel, Lékdrna POLIKLINIKA s. r. 0.,
Nové sady 996/25, Brno

Aff. Herbert Sum, Lékdrna Na Cihlarce,
Na Cihlarce 6, Praha 5

PharmDr. Daniela Lasdkova, Lékarna LEMON,
Taborska 2025, Cernosice

Mgr. Barbora Dobidgovd, BENU Ceskd republika
s. 1. 0., KPérovné 945/7, Praha 10

PharmbDr. Jitina Nedvédova, Lékarna v Rumunské,
Rumunska 8/16, Praha 2

PharmDr. Jifina Nedvédova, INVESTPHARM s. 1. 0.,
Wattova 141, Praha 10

PharmDr. Vaclav Bares, Lékdrna Zaboviesky,
Horova 1623/28, Brno

PharmDr. Jana Pavli$ova, Dr.Max LEKARNA,
Vrchlického 1977, Kladno

Megr. Miloslav Fialka, Dr.Max LEKARNA,

PharmDr. Alena Subertova, PharmDr. Alena
Subertovd, Mirové nam. 2, Hluéin

PharmDr. Alena Subertova, Lékarna,
K. M. Lichnovského 267, Chuchelna

Vydana osvédceni pro vedouci lékarniky

2/2024

4/2024

6/2024
8/2024
9/2024
10/2024
11/2024
12/2024
13/2024

14/2024

22/2024
28/2024
29/2024

31/2024

32/2024

Mgr. Petra Francova, Benu |ékarna Liberec,
ocC Albvert, Dobid3ova 1008/11, Liberec,
BENU Ceska republika s. r. o.

PharmDr. Vaclav Bambas, Lékarna U kostela sv.
Jakuba, nam. Republiky 790, Moravska Nova Ves,
Labo Group s. r. 0.

Mgr. Pavla Stouracova, Lékarna Arnika,

Zizkova 820, Nova Bystrice, Lékarna Nova Bystrice
Mgr. Karin Strubichova, Lékarna Paracelsus,
Skolni 455/5, Lovosice, Alergo MUDr. Kloc s. r. o.

PharmDr. Sérka Navratilova, BENU Lékéarna,
Bezrucova 790/5, Décin, Alergo MUDr. Klocs. 1. 0.

Mgr. Juta Soustalova, Lékarna Roztoky, Masarykova
526, Roztoky u Prahy, Alergo MUDr. Kloc s. . 0.

Mgr. Eva Addmkovd, Dr.Max LEKARNA, Nédrazni 53,
Zamberk, CESKA LEKARNA HOLDING a. s.

Mgr. Dagmar Suchankovad, Lékdrna BENU,
Csl. Armady 17, Hostivice, Alergo MUDr. Kloc s. r. o.

Mgr. Andrea Klapalkova, BENU Lékarna,
Barakova 237/8, Ri¢any, Alergo MUDr. Kloc s. 1. 0.

Mgr. Pavla PaZzovda, BENU Lékarna Olomouc

OC City PraZzska, Prazska 255/41, Olomouc,
BENU Ceska republika s. r. o.

Mgr. Eva Burianova, Chytra Iékarna,

Ceska 156/6, Brno, Chytra lékarna a. s.

Mgr. Alice Dosedlova, Chytra lékarna,

Hlinky 48/122, Brno, Chytra |ékdrna a. s.
PharmDr. Khalil El Zein, Lékarna Chyng,

Prazska 950, Chyné, AVICENUM-PHARMA s. r. 0.
Mgr. Vaclav Jezek, BENU Lékarna,

U Kostela 4754/36, Jablonec nad Nisou,

BENU Ceska republika s. r. o.

PharmDr. Lada Johnova, Lékarna V Hloubce,
Tazlerova 251, Turnov, Lékarna pod radnici's. r. o.

33/2024

34/2024

36/2024

37/2024

38/2024

39/2024

40/2024

41/2024

42/2024

43/2024

44/2024

46/2024

47/2024

48/2024

51/2024

69/2024

79/2024

80/2024
81/2024

82/2024

84/2024

87/2024

PharmDr. Alice KaloCova, Lékarna Kopfivnice,
Stefanikova 1612/2a, Kopfivnice,

Lékarna KALEN s. r. o.

Mgr. Milena Kratochvilova, Lékarna ,,DPS“,
Komenského nam. 1850, Ricany u Prahy,
Lékarna DPSs. r. 0.

PharmDr. Jana Kohoutova, Lékdarna BONATE,
Udolni 1147/106, Praha 4, LEKARNICI 95 s. 1. 0.

Mgr. Michaela Langova, BENU Lékarna
0ocC Kauvﬂand, Strelni¢nd 2270/46, Praha 8,
BENU Ceska republika s. r. o.

PharmDr. Markéta Linkova, Lékarna Benu,
Studenvtské 1921/55, Plzen,
BENU Ceska republika s. r. o.

Mgr. Martina Medvedova, Lékarna Neopharm
Komunard(, Komunardd 40, Praha 7,
Prazska lékarnicka s. r. o.

Mgr. Edita Pacalova, Lékarna Dr.Max,

Spojovaci 1345, Trebic,

CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

PharmDr. Pavlina Pastyfikova, Nemocnicni Iékarna
FN, Sokolskd 581, Hradec Kralové,

Fakultni nemocnice Hradec Kralové

Mgr. Blanka Preslova, Dr.Max LEKARNA,
kpt. Jarose 110/I, Klatovy,
CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

Ing. Mgr. Tatiana Princova, Lékarna LEMON,
Taborska 2025, Cernosice, Health and Beauty
shops s. r. 0.

PharmDr. Lucia Rusnakovad, Lékdrna Hvézda Petfiny,
Krenova 438/3, Praha 6, HVEZDA Petfiny, s. r. 0.

PharmDr. Jana Rusnokovad, Lékarna LEMON,
Dlouhd tfida 1228/44c, Havifov,
Health and Beauty shops s. r. o.

Mgr. Tereza Sorbioya’, Lékarna LEMON,
Jivavska 1330/16, Sternberk,
Health and Beauty shopss. r. o.

Mgr. Michaela Veleckd, BENU Lékarna,
Zelivskgho 5050, Jablonec nad Nisou,
BENU Ceska republika s. r. o.

Megr. David Zobel, Dr.Max LEKARNA, Slezského
odboje 3, Opava, CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

PharmDr. Martina Janoscova, Lékarna Benu,
Vyskovickd 2637/114, Ostrava-Zabreh,

BENU Ceska republika s. r. o.

Mgr. Magdaléna Konicarova, Lékdrna Dr.Max,
Horni 283/87, Ostrava-Dubina,

CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

Mgr. Renata Kvapilova, BENUVLéka'rna,

28. fijna 282, Prelouc¢, BENU Ceska republika s. r. o.
Mgr. Ivana Mglkqvé{, nameésti Svobody 3316,
Teplice, CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.
PharmDr. Daniela Lasakova, Lékarna LEMON,
Spojovaci 873, Milovice,

Health and Beauty shops s. r. 0.

PharmDr. Dmitrij Borkovsky, EUC lékarna,
Stdrova 1418/4, Praha 4, EUC Klinika Praha a. s.
PharmDr. Milan Zelenka, Lékarna LEMON,
Moskevska 33/29, Liberec,

Health and Beauty shops s. r. 0.
(€Ink)
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INTERAKTIVNI DISPENZACNI SEMINARE

4. 4. 2024 Beroun (kéd seminare: 24016)

Rehabilitacni nemocnice Beroun, Prof. Veselého 493,
zasedaci mistnost (nad Iékarnou), od 17.30 hodin

PfihlaSovani na: www.lekarnici.cz. Platba v hotovosti

na misté neni mozna. U¢astnicky poplatek uhradte podle
pokyn( pfti prihlaseni bankovnim prevodem na Gcet C.:
35-7905240297/0100, variabilni symbol: ¢lenské ¢islo
Ucastnika, konstantni symbol: 558, specificky symbol:

kéd seminare. Splatnost nejpozdéji do 10 dnl pred konanim
seminare. Seminare se mohou zucastnit pouze pfedem
pfihlaseni zajemci s fadné uhrazenym ucastnickym poplatkem.
PFihlaseni ucastnici bez zaplaceného poplatku budou

z organizacnich dlvod( odhlaseni 10 dnt pred kondnim
seminare a jejich mista budou uvolnéna pro ostatni zajemce.

Pokud vahate s prihlasenim na Interaktivni dispenzacni
seminar, podivejte se ZDARMA na Zaznam webinare —
Jak probihaji interaktivni dispenzacni seminare —
praktické ukazky, ktery naleznete pod cislem 22031.
Prihlasovani na: www.lekarnici.cz/webinare/.

Po Uspésném vyplnéni testu ziskate 3 body do CV.

BREZEN
21. 3. 2024 Praha (kéd seminare: 24012)
Sidlo CLnK, Rozar¢ina 1422/9, Praha 4, od 17.30 hodin

Téma: Farmakoterapie v psychiatrii — VIIl — Lékové problémy
psychofarmak 2

Podminkou ucasti neni absolvovani pfedchoziho dilu psychofar-
mak.

Interaktivni dispenzacni seminar se bude vénovat rliznym
lékovym problémdm psychofarmak, na které mdzeme v praxi
narazit, zejména jejich interakcim a nezadoucim Gcinkim.
Dale se bude zabyvat preskripci psychofarmak u geriatrické
populace.

Lektofi: PharmDr. Ivana Tagkova, MUDr. Véra Santriickova
Poplatek: 500 K¢, pocet bodd: 12

21. 3. 2024 P¥ibram (kéd seminare: 24014)

Oblastni nemocnice Pribram, Gen. R. Tesarika 80, Pribram,
prednaskovy sal, budova C, od 17.00 hodin

Téma: Terapie dyslipidémii — aktudlni trendy

Lektofi: PharmDr. Zdenék Novak, Mgr. Michaela Zebrakovska,
MUDr. Pavel Kasik

Poplatek: 500 K¢, pocet bodd: 12

DUBEN
3. 4. 2024 Praha (kéd seminafe: 24015)
Sidlo CLnK, Rozar¢ina 1422/9, Praha 4, od 17.30 hodin

Téma: Farmakoterapie v psychiatrii — VIII — Lékové problémy
psychofarmak 2 — opakovani praiského seminare z 21. 3. 2024

Podminkou Ucasti neni absolvovani predchoziho dilu
psychofarmak.

Lektofi: PharmDr. lvana Tagkova, MUDr. Véra Santriickova
Poplatek: 500 K¢, pocet bodd: 12

Téma: Terapie dyslipidémii — aktudlni trendy — opakovani
pfibramského seminare z 21. 3. 2024
Lektori: PharmDr. Zdenék Novak, Mgr. Tomas Veverka,

Mgr. Michaela Zebrakovska, MUDr. Pavel Kasik

Poplatek: 500 K¢, pocet bodd: 12

9. 4. 2024 Opava (kdd seminare: 24022)

salonek hotelu Iberia, Pekarska 11, od 18.00 hodin

Téma: Srdecni selhavani, nové pristupy v lécbé

Posluchaci budou sezndmeni s patofyziologii srdecniho selhani
(SS), jeho pricinami a pridruzenymi onemocnénimi. Seminar se
zaméri na farmakoterapii SS, véetné kazuistik a reseni lékovych
problém.

Lektori: PharmDr. Marie Zajicova, SN Opava,
PharmDr. Nikola Karasovd, Ph.D., SN Opava
a MUDr. Méria Pecuchova, kardiolog, SNO a FN Ostrava

Poplatek: 500 K¢, pocet bodd: 12

10. 4. 2024 Znojmo (kod seminare: 24023)

GaP — Galerie a Prostor; Kollarova 27, od 18.00 hodin

Téma: Lékové problémy pfi lécbé deprese

Kazuistiky u polymorbidnich pacietd s poruchou pfizplsobe-
ni, Uzkostné depresivni poruchou, fesenf Iékovych problémd
z pohledu maximalizace Uc¢inku a minimalizace rizik uzivané
farmakoterapie.

Lektofi: prof. RNDr. Jifi VIcek, CSc., MUDr. Jan Hubendk, Ph.D.
Poplatek: 500 K¢, pocet bodd: 14

11. 4. 2024 Olomouc (kod seminare: 24027)
LF UP Olomouc, Ustav Farmakologie — seminarni mistnost,
Hnévotinska 3, od 16.30 hodin
Téma: Farmakoterapie a farmaceuticka péce u koznich
onemocnéni
V rdmci seminare bude na prikladu jednotlivych pacientd dis-
kutovana farmakoterapie vybranych koznich onemocnéni. Bude
napriklad rozebrana Ié¢ba atopické dermatitidy, akné, psoriazy
¢i chronického Zilniho onemocnéni. V ramci seminare budou
diskutovany i jednotlivé body farmaceutické péce o tyto pacienty
véetné vyuzivani jednotlivych emoliencii a lokélnich kortikoidd.
Lektori: PharmDr. Martin Dosedél, Ph.D.,

MUDr. Daniela Ryznarova

Poplatek: 600 K¢, pocet bodu: 16

16. 4. 2024 Novy Ji¢in (kd seminare: 24025)
Hotel Abacie, B. Martint 1884/1, salének Botanika,
od 18.00 hodin

Téma: Srdecni selhavani, nové pristupy v lécbé

— opakovani opavského seminare z 9. 4. 2024
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Lektofi: PharmDr. Marie Zajicovd, SN Opava,
PharmDr. Nikola Karasova, Ph.D., SN Opava
a MUDr. Méria Pecuchov4, kardiolog, SNO a FN Ostrava

Poplatek: 500 K¢, pocet bodt: 12

24. 4. 2024 Praha (kéd seminare: 24026)
Sidlo €LnK, Rozarcina 1422/9, Praha 4, od 17.30 hodin
Téma: Revmatologie v kazuistikach VII: Sklerodermie

Sklerodermie — |ékové rezimy, imunosupresiva, nezadouci
ucinky, interakce, Raynauddv fenomén, instersticialni plicni
proces a jejich ovlivnéni léCivy.

Lektofi: PharmDr. Sarka Erbanova, MUDT. Eligka Stehlikova
Poplatek: 500 K¢, pocet bodd: 12

27. 4. 2024 Olomouc (kéd seminare: 24028)

LF UP Olomouc, Ustav Farmakologie — seminarni mistnost,
Hnévotinska 3, od 9.30 hodin

Téma: Farmakoterapie a farmaceuticka péce u koznich one-
mocnéni — opakovani olomouckého seminare z 11. 4. 2024

Lektofi: PharmDr. Martin Dosedél, Ph.D.,
MUDr. Daniela Ryznarova

Poplatek: 600 K¢, pocet bodu: 16

Astma a CHOPN - od teorie k praxi

Astma a CHOPN patfi mezi nejcastéjsi chronicka plicni onemoc-
néni, se kterymi se lékarnik ve své praxi setkava. Zakladnim pili-
fem terapie je zejména inhalacni terapie a v rdmci farmaceutic-
ké péce o pacienty je kladen dlraz nejen na prosté zhodnoceni
bezpecnosti farmakoterapie a doporuceni vhodnych rezimovych
opatfeni, ale rovnéz na dovednost pacienta a zvladani inhalacni
techniky, kterd je klicovou pro zajisténi maximalizace benefitu
terapie a minimalizaci jejich rizik.

Na interaktivnim seminari sezndmi pneumolog ucastniky

s aktudInimi moznostmi farmakoterapie astmatu a CHOPN dle
poznatkd mediciny zaloZzené na dikazech. Navazujici sdéleni
lékarnikd pak budou prezentovat moznosti farmaceutické péce
o pacienty s astmatem ¢i CHOPN, nabidnou prehled inhalacnich
lékovych systém( dostupnych v soucasnosti na nasem trhu

a shrnou moZnosti rezimovych opatreni vedoucich ke zlepseni
kompenzace onemocnéni, zlepseni kvality Zivota nemocného

i adherenci k [é¢bé. Ddraz bude kladen zejména na nacvik sprav-
né inhalaéni techniky metodou ,five steps assessment”, schop-
nost odhalit chyby, kterych se pacient mdze béhem manipulace
s inhaldtorem dopustit a navrhnout efektivni opatreni vedouci

k jejich eliminaci.

Kazdy z Ucastnikd bude mit moznost se samostatné i pod vede-
nim zkuseného lektora podrobné seznamit se vsemi typy inha-
lacnich lékovych systém dostupnych na nasem trhu a prakticky
si vyzkouSet manipulaci s kazdym z nich.

Prednasejici: doc. MUDr. Norbert Pauk, Ph.D.,
Klinika pneumologie a hrudni chirurgie
Nemocnice Na Bulovce a 3. LF UK v Praze,
Mgr. Ondrej Simand|, Ustav farmakologie
2. LF UK v Praze, EUC Lékarna Praha,
Megr. Jana Cejchanova

Mésto Datum Kod seminare
Zlin 3.4.2024 24035
Trebic 4.4.2024 24036
Usti nad Labem 10. 4. 2024 24037

Cas: vidy od 17.00 do 20.30 hodin

V mésici dubnu/kvétnu bude seminaf pofadan jesté v Soko-
lové a v Praze. Podrobnosti budou zvefejnény v dostatecném
predstihu.

Poplatek: 400 K¢, body do celozZivotniho vzdélavani: 10

-3Chiesi

Generalnim partnerem seminard
je spolecnost Chiesi CZ, s. r. 0.

Aktudlni Iékarnicka legislativa

Tématem seminard Aktualni Iékarnicka legislativa budou jako
obvykle legislativni zmény tykajici se Iékarenské péce aktualni

k datu konani. Vedle novych pravnich predpist budou predsta-
veny nejzajimavéjsi problémy z pravni poradny Ceské lékdrnické
komory a rovnéz bude pfileZitost k odpovédim na otazky polo-
Zené béhem seminare.

Cislo akce Termin Mésto Misto konani

24018 13.3.2024 Ceska Lipa Kozlovna sklenik,
Antonina Sovy 3009

24019 26.3.2024 Plzen PRIMAVERA Hotel,
Nepomucka 1058/128

24020 9.4.2024 Brno Hotel Continental,
Kounicova 680/6

24021 30.4.2024 Praha Hotel ILF,

Budéjovicka 15/743

Cas: vidy od 18.00 do 20.30 hodin
Prednasejici: Mgr. MUDT. Jaroslav Marsik (pravni poradce CLnK)

Po prihlaseni zaslete poplatek 500 K¢ na ucet ¢.:
35-7905240297/0100, variabilni symbol: ¢lenské ¢islo Ucastnika,
konstantni symbol: 558, specificky symbol: kod seminare.

Akce je ohodnocena 6 body do systému celozivotniho

Lécivé rostliny

Navrzeny garantovany kurz s tematikou lécivych
rostlin ma za cil rozsifit nabidku garantovanych
vzdélavacich aktivit CLnK pro lékarniky se zajmem
o rozsirovani svych odbornych znalosti v oboru. Lékarnik ma ve
skupiné zdravotnickych pracovnik( ojedinélé vzdélani v oboru
farmakognosie, které mlze uplatfovat v kazdodenni dispen-
zacni praxi. Pacienti by tak na Urovni zdravotnického zafizeni,
Iékarny, méli mit moznost ziskat relevantni informace o latkach

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovdni z pfedchozi strany

prirodniho plvodu odpovidajici sou¢asnému stavu EBM infor-
maci, personalizované ke konkrétni osobé pacienta.

Kurz bude obsahovat ucelené kapitoly dle farmakoterapeutic-
kych skupin. V kazdé skupiné bude definovan seznam lécivych
rostlin, které budou Ucastnikim predstaveny ve formé mono-
grafii, které budou obsahovat zejména prehled ucinnych latek,
terapeutické vyuziti, mozné kontraindikace, nezadouci Ucinky ci
specialni upozornéni, Iékové interakce, nebo vyuziti v pribéhu
téhotenstvi a kojeni. Po monografickych prehledech budou
jednotlivé rostliny zasazeny do kontextu vhodné kombinace pfi
farmakoterapii nebo pfi samolécbé s navazujicim predstave-
nim praktickych kasuistik. U€astnik kurzu timto modelem ziska
ucelené prehledové monografie jednotlivych IéCivych rostlin

a moznosti navazujici fytoterapie v prostredi Iékarny.

Cas a misto konani: patek, 22. 3. 2024, 9.00-18.00 hodin
sobota, 23. 3. 2024, 9.00-15.00 hodin
Hotel Vista, Hudcova 72, Brno

Prednasejici: prof. PharmDr. Karel Smejkal, Ph.D.
PharmDr. Jaroslav Pe¢, Ph.D.
PharmDr. Jan Martin, Ph.D.
PharmDr. Alice Sychrova, Ph.D.

Po pfihlaseni na kurz zaslete poplatek 3 000 K¢ na ucet ¢islo:
35-7905240297/0100, variabilni symbol: ¢lenské ¢islo Ucast-
nika, konstantni symbol: 558, specificky symbol: kod seminare
(24002).

Akce je ohodnocena 33 body do systému celozivotniho
vzdélavani lékarnika.

Hlavnim partnerem kurzu

je firma

Schwabe Czech s. r. 0.

Zasady spravné Zivotospravy se zamérenim
na snizovani hmotnosti

Nadvaha, a pfedevsim obezita, pfedstavuji velkd zdravotni rizika
pro lidsky organismus. Obezita je chronické onemocnéni, které
je povaZovano za globalni epidemii a které je spojené s vy3si
morbiditou a mortalitou v souvislosti s postizenim celé fady
organovych soustav. Stejné jako jina chronickd onemocnéni vy-
Zaduje celozivotni |é¢ebny program a také dodrzovani zdravého
zivotniho stylu. DlleZité je pacienta podpofit a pomoci mu se
zdsadami spravné Zivotospravy a pohybové aktivity tak, aby pro
néj byly akceptovatelné a celozivotné byl schopen je dodrzovat.

Lékarnik absolvovanim tohoto garantovaného kurzu ziskd teo-
retické i praktické dovednosti k realizaci konzultaéni innosti ty-
kajici se zasad spravné Zivotospravy se zamérenim na snizovani
hmotnosti. Kurz je sloZzen z teoretickych pfednasek a praktické
¢asti. Teoretické prednasky by mély slouZit k ziskani odborného
zékladu. Bude prezentovana farmakologicka lécba i nefarma-
kologické metody, rezimova opatreni a také role psychologa.
Ucastnici budou mj. sezndmeni se zasadami spravné zivotospra-
vy, moznou pohybovou aktivitou a rdznymi typy diet. Prakticka
cast bude zamérena na vedeni konzultace v |ékarné, dopo-
ruc¢ené vybaveni pro konzultacni ¢innost, konkrétni praktické
postupy v |ékarné, skladbu jidel a vydani doporuceni pacientovi.

Odbornym garantem kurzu je Forum zdravé vyZivy, zastoupené
jeho tajemnici PhDr. Tamarou Starnovskou.

Datum a cas: 26. 2. 2024, 8.00 — 19.00 hodin

Misto konani: IKEM, Kongresovy sal, Videriska 1958/9, Praha 4

Predndsejici: MUDr. Katefina Cajthamlova, Véra Bohacova, DiS.,
RNDr. Pavel Suchanek, PhDr. Tamara Starnovska,
PhDr. Iva Malkova, PhDr. Karolina Hlavata, PhD.,
PharmDr. Ivana Lanova, PharmDr. Veronika
Orendasova

Poplatek: 1 500 K¢

Kéd seminare: 24003

Akce je ohodnocena 22 body do systému celoZivotniho

vzdélavani lékarnikd. "

Partnerem Garantovaného kurzu

b ok,
je spole¢nost i':,,.@j.

Leross. r. o. apN

Prihlagovani pro lékarniky na akce poradané CLnK:
www.lekarnici.cz = sekce Vzdélavani = Akce porddané CLnK.

FAR AKOTERAPIE

jako ost mezi lékari a lekarniky

Vazeni kolegové a kolegyné,

radi bychom vas timto pozvali na jiz 25. Konferenci mladych
lékarniku. Po 3 letech online vysilani se konference vraci do
plvodni prezenéni podoby, a to opét v Opavé v nadherném
prostredi Minoritského klastera. Termin konference je stanoven
na 17.-18. kvétna 2024.

V patek bude konference probihat od 16 hodin v jednom pfed-
naskovém bloku. Nasledovat bude spolecensky program, o ktery
se postara stand — up komik Palo Seri§ s novym vystoupenim
DADA Revue. V sobotu bude probihat odborny program ve dvou
blocich. Prvni blok od 9 h do 11 h, nasledovat bude pauza na
obcerstveni a druhy blok od 12 h do 14 h. Letos jsme se rozhodli
nezaméfit na jedno nosné téma, které by se prolinalo celou
konferenci, naopak jsme chtéli, aby konference byla pestra. Tésit
se mUzZete na témata z oblasti magistraliter pripravy, lékovych
interakci, mezioborové spoluprace nebo tfeba toxikologie.

Rddi bychom vds upozornili, Ze ve stejném terminu v Ostravé
probihd MS v lednim hokeji, a proto doporucujeme rezervaci
ubytovadni s predstihem. Domluvili jsme se proto prednostné

s Hotelem Katerain, aby pro zdjemce o konferenci drzel ubyto-
vaci kapacity. Pokud budete mit zdjem o ubytovdni je potreba pri
rezervaci do predmétu emailu uvést heslo: Konference mladych
lékdrnikd. \ hotelu ndm budou kapacity drZet do 31. 3. 2024.
Ostatni moZnosti ubytovdni (bez predchozi blokace kapacity):
Hotel Iberia, Penzion Lidovy dim, Wellness Hotel Opava,

Hotel Koruna.

Termin: 17.—18. kvétna 2024
Misto konani:

Minoritsky klaster Opava,
Masarykova tfida 342/39

P¥ihlagovani na webu CLnK bude
otevieno v nejblizsich dnech.
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Vyzva pro aktivni ucastniky

Vazeni kolegové, radi bychom vam nabidli moZznost aktivni Gcasti
na KML v Opavé. Nize nabizime témata, ktera mlzete zpracovat
na prednasku v rozsahu 20—-30 minut (zvolit si ale mUZete i vlast-
ni téma). Aktivni prednasejici je osvobozen od registracnich po-
platk(, prednaska je navic honorovana nejen finanéni odménou,
ale i zapisem bodd do celoZivotniho vzdélavani za predndskovou
¢innost. Nestydte se a pfijdte si vyzkouset, jaké to je pfednaset
pro své kolegy (nejen) z Iékéren!

Prihlasujte se prosim do 11. 3. 2024 na e-mail:
olga.nedopilkova@fno.cz

Navrhy témat

e Moznosti Al ve farmacii (ATB politika — HAIDI nebo vyuziti
v KF — MERIE)

e H. pylori — [éCit ¢i nelécit?

e Dysbalance v pfijmu mineral( (potravinové doplriky, antacida)
—vapnik jako mozna pficina nefrolithidzy

¢ Infekce leptospirové, hantavirové (nebo néjaké antropozoono-
zy), cestovatelské nemoci

e Nezadouci Ucinky kosmetickych pripravk( (vaskularni okluze
po ,dermal fillers” oblicejova plasticka chirurgie)

e Biologicka Iécba v dermatologii nebo neurologii

* Antikoagulancia DOAC — dispenzaéni péce, management NU,
presuny na LMWH

e Konopi — vyuZiti v magistraliter recepture (cps., gtt., ung. atd)
» Stomatologie (paradontdza) — prevence i [é¢ba

e Problémy spojené s téhotenstvim — DM a HTN

Tésime se na vidénou!

Organizaéni tym Konference mladych lékarnikt

Lékarnici pisSi prezidentum

Helena Sldmova nebyla prvni, kdo se v krizi obratil
na prezidenta.

Takovou zkusenost maji z doby jednoho nepratelského ministra
zdravotnictvi mnozi jini, naptiklad doktorka Blanka Svarcova

z PIzné. Je vlastné potésujici, Ze i v rychle se ménicim svété

a bez ohledu na to, kdo zrovna sedi na Hradé, zGstava Kancelar
prezidenta republiky v odpovédich konzistentni, podékuje
jménem prezidenta a doporudi cesty, kterymi si mame pomoci
sami.

Kancelar prezidenta republiky
V Praze dne 4. dubna 2006

VaZena pani doktorko,
prezident republiky Vaclav Klaus mé poZddal, abych se blize
zabyval Vasim e-mailem ze dne 5. ledna 2006.
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Upozorriujete na situaci ve zdravotnictvi po ndstupu nového
ministra zdravotnictvi a pozastavujete se nad tim, Ze se svym
resortem Spatné komunikuje.

Ke komunikaci mizZe ministra nutit — kromé prirozeného tlaku
verejnosti a médii — jediné Poslaneckd snémovna, které je
odpoveédnd vidda, jejimZ ¢lenem je i ministr zdravotnictvi D.
Rath. | Vs jako obcana tohoto stdtu zastupuje néktery z 200
poslanct, a komunikovat s Vdmi tedy snad bude alespon on Ci
Jjeho ndstupce po letosSnich volbdch. Neni Zadné jiné sily, ktera
vede politiky k vétsi péci o komunikaci, neZ je zdjem o tlak
verejnosti.

KaZdopddne Vidm preji co nejvice té lidské sily a energie, kterou
pri Vasem kazdodennim setkdvani s lidmi v lékdrné ti, kterf

za Vdmi chodi, tolik potrebuji. Vase postrehy z praxe jsou urcité
opodstatnéné a pan prezident za né dékuje.

S pozdravem Ladislav Jakl,
tajemnik prezidenta republiky
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PRAVNIi PORADNA

Chtéla bych u vas upresnit pravni stranku toho, Ze musime

v lékarné nosit osobni jmenovky. Je to zazita tradice a urcité
ve stanovach se najde povinnost jmenovky nosit, do konce

pfi nedodrZeni hrozi pokuta (chtéla bych o tom také védét

vic, za co se vlastné postihuje). Ale hlavni mdj dotaz zni,
jaky je povinny obsah informaci na téchto cedulkach? Doba
Sla dopfedu, kromé GDPR vime o nastrahach socialnich siti
apod. Kazdy chce svoje soukromi chranit. Takze mi pfijde
nemoderni mit na jmenovce celé jméno a pozici. V zahranici
jsem postiehla, Ze kolegové v Iékarnach nosi jen Cislo komory,
beze jména a pfijmeni, Casto jen jako odznak. Proto vznasim
dotaz, je dostacujici z hlediska kontrolujicich instituci, kdyz
cedulka bude mit takovy obsah: ,Vedouci |ékarnik/lékarnik,

¢. ev. CLnK“? A to samé se zeptam ve vztahu k farmaceutickym
asistentim? U nich ale neni Cislo komory? Musi byt uvedeno
aspon krestni jméno bez prijmeni? Vim, Ze se mlze fict, Ze
jsme zdravotnici a Ze |ékafi jmenovky nosi. Lékar ale nepfijde
do styku s tolika ndhodnymi a nezndmymi lidmi, jako my v [é-
karnach. Proto i rizika zneuZiti osobnich informaci jsou vétsi.
Pokud kontrolujici organy chtéji védét, zda v 1ékdrné pracuji
skutecné registrovani odbornici, mélo by stacit uvedeni pozice
a Cisla komory. Problém s tim vidim jen u laborant(, ktefi
nemaji registraci v profesni organizaci. Jak to mlizZeme vyresit?

Povinnost Iékarnika nosit viditeIné nosenou jmenovku je dédna
¢lankem 17 pism. a) etického kodexu, ve kterém je takto upra-
ven minimalni zptsob plnéni povinnosti seznamit pacienta se
svym jménem, prijmenim a funkci v Iékarné. Tato povinnost ma
oporu v zakoné o zdravotnich sluzbach, konkrétné v jeho § 28
odst. 3 pism. g) (...znat jméno, popripadé jména, a prijmeni
zdravotnickych pracovnikd a jinych odbornych pracovnik pfimo
zUcastnénych na poskytovani zdravotnich sluZeb a osob pfipra-
vujicich se u poskytovatele na vykon zdravotnického povoldni,
které jsou pfi poskytovani zdravotnich sluzeb pfitomny, popfipa-
dé provadéji ¢innosti, které jsou soucasti vyuky). V téchto usta-
novenich jsou obsazeny jednoznacné odpovédi na vase otazky.
Jméno a pfijmeni na jmenovce mit musite. Alespon za soucasné
podoby pravnich predpist.

Vyzvedla jsem v nemocnicni lékarné injekce Ondansetron

(3 baleni). Doplacela jsem 809 KC. Injekce byly bohuzel pre-
depsané jako infuze, které nejsou vzhledem ke zdravotnimu
stavu maminky aplikovatelné. Mély byt do svalu. Dnes ji byly
predepsany injekce nové, které vyzvedavala dcera a doplatek
¢inil pro zménu 1400 K¢. Kdyz jsem se dnes dotazovala

u pani magistry z uvedené Iékarny na moznost vraceni, tak
mi sdélila, Ze to mozné neni. Oddvodnila mi to tim, Ze takova
jsou pravidla! Prosim o presnou specifikaci ¢i oddvodnéni na
zakladé ¢eho maji byt takto drahé prostredky zlikvidovany,
pficemz nebyly ani rozbaleny?

Vase otazka je pochopitelna, protoze cili na hospodarnost
nakladani s 1écivymi pripravky. Nicméné praveé proto, Ze jde

o lécivé pripravky, je nutné dbat zvysené opatrnosti, kterd své
vyjadfeni nachazi v povinnostech podle zakona o léCivech. Ten
prisné upravuje veskeré zachazeni s [éCivym pripravkem od jeho

vyroby, pres distribuci az po vydej pacientovi v Iékarné. Jakmile
je lék vydan, dostdva se mimo plsobnost zakona o Iécivech.
Pacientovi zadné povinnosti ohledné zachazeni s IéCivym pri-
pravkem ukldddny nejsou. To je ddno tim, Ze ani nenf objektivné
mozné plnéni takovych povinnosti zajistit. Proto zakon umoz-
nuje, aby lékarna vydavala jen a pouze lécivé pripravky, které
odebrala od distributora nebo vyjimecné od jiné |ékdrny. Jen tak
je mozné spolehlivé zajistit, Ze s l1éCivym pfipravkem bylo pred
vydejem nalezité zachdzeno. Jakmile |ék opusti Iékarnu, tuto
zaruku jiz neni nikdy mozné poskytnout. Proto se i v pfipadé,
jako je ten vas, mize lék v pripadé vraceni do Iékdrny pouze
odstranit jako nepoufzitelny. MlZete samoziejmé namitnout, Ze
jste s lékem nedélala nebo nedélali nic zavadného, a neni divod
vam to nevérit. Neexistuje ale zadny spolehlivy zpUsob, jak to
oVérit, nejen u vas, ale u vSech pacientd, ktefi by nepouzity lék
vraceli, a proto plati, Ze jednou vydany lék nelze do skladu Iékar-
ny vratit a znovu jej vydat jinému pacientovi.

Rada bych se zeptala, zda je v nasich pravnich normach
ustanoveno, kolik poloZek (s rozdilnymi SUKL kédy) Ize vydat
na elektronicky opiatovy recept. Pro lepsi porozuméni uvadim
priklad z praxe: Pacient pfiSel s opidtovym receptem na 3 bale-
ni Fentalis 12,5 mcg — na lékarné bylo dostupné pouze 1 baleni
a po dohodé s pacientem byly vydany na stejny vydej jesté

2 baleni Durogesic 12,5 mcg. Recept byl takto uzavren. Pfi
nasledné retaxaci jsem byla upozornéna, Ze takto by opiatovy
recept vydan byt nemél a nejdrive jsem méla vydat 1 baleni
Fentalis naplasti, recept uzavfit s pfiznakem Caste¢né vydano
a vydej Durogesic naplasti provést az vlastné na nasledny
vydej. Timto zpUsobem je dodrzeno, Ze na jeden uzavieny
vydej je expedovan jeden ptipravek (jeden SUKL kéd). Omezeni
0 jedné poloZce na opiatovém receptu jsem nasla pouze ve
Vyhlasce o predepisovani ¢.329/2019 Sb., kterd vymezuje
pravidla predepisovani receptu s modrym pruhem a poznamka
o predepisovani jedné polozky na elektronickém opidtovém
receptu je zminéna v ¢lanku webovych stranek Erecept —
Predepisovani elektronickych receptl pro IéCivé pfipravky

s obsahem navykovych latek z kvétna 2021. Pfedpis, ktery

by specifikoval pocet polozek a vydej na elektronicky recept

s pfiznakem ,Vysoce ndvykova latka”, jsem nenasla.

Zda se mi, Ze ve vami popsaném problému jsou pfi hledani
fesSeni smiseny dvé otdzky.

Prvni — kolik poloZek mlze obsahovat eRecept na IéCivé priprav-
ky s priznakem vysoce ndvykové latky.

Druhd — jak spravné postupovat pfi substituci Iécivého pripravku
s vysoce navykovou latkou, jsou-li predepsana tfi baleni, z nichz
je jedno vyddno v souladu s receptem a dvé jsou zaménéna za
jiny substituovatelny pfipravek.

Vychdzim z toho, Ze pripravky Fentalis a Durogesic jsou zaméni-
telné, ale nepotvrzuji to. To je odborna otazka, ve které vérim
tomu, co piSete. Podminka, Ze na eReceptu s pfipravkem s vy-
soce navykovou latkou mlze byt pfedepséna jen jedna polozka,
skutecné vychazi z vyhlasky ¢. 329/2019 Sb., z § 5 odst. 6.
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Tato vyhlaska fesi, co Ize na recept predepsat. Neresi, jak postu-
povat pfi vydeji. To Fesi z€asti zakon o |éCivech a z€asti vyhlas-
ka ¢. 84/2008 Sh., o spravné lékarenské praxi. Ani v jednom

z téchto dvou predpist neni uvedeno nic zvlastniho pro vami
popsanou situaci. To znamena, Ze i pfi vydeji léCivého pripravku
s vysoce navykovou latkou postupujete stejné jako pfi vydeji lé-
¢ivého pripravku bez takové latky. A pfi substituci jen nékterych

z pfedepsaného poctu baleni vie provadite v rdmci jednoho
vydeje. Nic vdm neukladd postupovat jinak, napf. tak, Zze budete
simulovat dva vydeje, jak vdam bylo doporuceno. Nic vdm v tom
samoziejmé nebrani, ale délat to nemusite.

Mgr. MUDr. Jaroslav MARSIK,
advokat, pravni poradce €LnK

ZPOVEDNICE U NALESTENE TRETI TARY

v P
Treti tara

Pravé Ctete prvni radky zbrusu nové rubriky: ,Zpovédnice

u nalesténé treti tary“, ktera bude vychazet nepravidelné

a velmi pravdépodobné, po budouci o¢ekavané drtivé kritice
Ctenarll, nyni vysla naposledy. NeZ se ale tak stane, pojdme si
predstavit autora a o ¢em vSem tato tajemna rubrika bude.

Autor, Mgr. Daniel Suchan je priimérny lékarnik s podpra-
meérnymi priprodeji. Pracuje v aZ pfilis soukromé lékarné.

Je nadpriimérné zdatnym uZivatelem programu AISLP

a aplikace Spotify. Nachazi se obvykle pod horou Blanik

a méri 179 centimetrd. Jeho nejvétsimi neprateli jsou: Body
Mass Index a zajici, ktefi se po ranu rozhodli, Ze pobézi pred
jeho vozidlem nékolik set kilometr( aZz do autorem pozdé
oteviené |ékarny. V neposledni fadé autora mimo plozeni kupy
déti a psani pseudovtipnych ¢lankd charakterizuje absence
jakéhokoliv praktického supertalentu, jenz by mu pfinesl
vécnou, nehynouci sldvu a nominaci na olympijské hry v jakékoli
discipliné. Ale opravdu v jakékoli, bral by i cvrnkani hlinénych
kulicek.

Zpovédnice u nalesténé treti tary bude plna zpovédi (kdo by to
Cekal), vypovédi, ne¢ekanych zvratd, dlichodcd, dalsich dd-
chodcd, déchodct stézujicich si na vysoké doplatky, ddchodcl
stézujicich si na pfrilis nizké doplatky, stézujicich si ddchodcq,
matek samozivitelek, matek samozivitelek stéZujicich si na dra-
hé antikoncepce a vysoké doplatky, nasili, lasky, néhy, sexu (jen
kvali vyssi ctenosti), soucitu a predevsim porozuméni a pocho-
peni toho, k ¢emu je krucinal viibec himl hergot Trautenberg
ta treti tara!

Treti tara je v mensich, pustSich lékarnach mistem, které by
mohl nékdo snadno oznacit za naprosto zbytecné a nehodné
své existence. Obvykle je tento kutloch zaskladan hromadou
harampadi, jakym jsou souvisla vrstva prachu a pavucin; zapo-
menuté svaciny; notebooky zastupcd firem, ktefi vam zapo-
mnéli koupit néjakou tu dobrotu a ktefi se diky tomu chystaji
k odchodu; nikdy nevyménény pocitac¢ s Windows XP, pamatujici
zaloZeni Iékdrny, uréeny pouze k retaxaci receptd; reklamni
stojany; reklamni cedule; reklamni figuriny; reklamni reklamy;
cedule s turistickymi Sipkami zbytecné upozorfujicimi nahod-
né pacienty, aby vyuzili jina vydejni mista, nez tu barikadu, za
kterou by se nestydéli ani demonstranti proti okupaci v Sede-
satém osmém, véetné hoficich pneumatik, naskladanych zidli
a smradlavych hadr.

Ja si ale fekl dost! Dost bylo pavucin. Dost bylo plesnivych svacin
a Windows XP! Néco s tim udélame. My tu treti taru pékné
vysmejcime. Pékné ji nalestime. Dame ji novy rozmér. Nékoho

k ni kone¢né naldkdme.

Treti téra se blyskd jako nikdy pfedtim. Hektolitry proslého
anticovidu splnily svij Ucel. Po Spiné ani pamatky. Nalesténa
tfeti tara je na svété. Nyni si pockame, aZz se budeme jednou

za Uhersky rok palhodinku prekryvat s dalsim magistrem a jde-
me do akce. Odstranime turistické ukazatele a vyckdme na prvni
obét. Chci fici klienta, pacienta.

Volny prodej obsazen, recepty taktéz. Tada! Famfara. Bubny
bubnuji, zvony vyzvanéji. Klarinety klarinetuji. Damy a panové,
prichazi treti klient a vytvari dlouhatdnskou frontu témér az ke
dvefim! No to ne! Tady u nds se neCeka! Tady u nas jedeme
multitarovy vydejni rezim. Prstickem si ho pekné pfivabime

k sobé. Ano vy pane! Vy! NecCekejte zbytecné ve fronté, pojdte
pékné k nam! U nas je také krasné.

Chvilka napéti, zda ndm ten nas retaxovaci PC dédecek zvladne
i néco jiného nez retax. Par minutek nervozity a voila! Prvni
Uspésné nacteny recept na, no to neuvérite... Modrasil! Jaka to
symbolika! Zvadla slava treti tary povstane z popela a nesmaza-
telné se navzdy zapiSe do déjin! Spini sv(ij osud. Pan chce platit
kartou. Slava treti tary uvadd, protoze treti tara nema terminal
a kupodivu, treti tara nema ani paragonku a ¢tecku na QR kody.

Pan nas*ané odchazi stoupnout si znovu do fronty, kterd je nyni
uz skutecné az ke dvefim. To ne! Tak malo chybélo. Kousicek.
Malicek. Telefon. Prosicek. Nova ¢tecka, novy terminal, nové
Windows moc prosime, klec¢ime na kolenou, budou? Budou?

Budou, az trzby vrcholu Blaniku dosahovat budou. Tedy nebu-
dou...Nevzdam se ale tak snadno. Aby tak dikladny uklid prisel
Uplné vnivec? Nikdy!

Pak mé to napadne. Spasna myslenka. Zivotni Udél nalesténé
treti tary nebude vydej receptd, ale konzultace. Jesté Iépe —
zpoveéd. Kazdy se potrebuje vyzpovidat ze svych kradezi, preje-
tych kocek, pojistnych podvod(, volebnich preferenci a dalsich
htichl. Ted bude mit tu spravnou Sanci. Kam se hrabe méreni
krevniho tlaku a cévniho véku. At Zije otec Danik Iékdrnik a jeho
sluzba lidem! Zpovéd'u plexiskla narkd. At Zije Iékarensky Jeru-
zalém! At Zije zpovédnice u nale$téné treti tary!
Naméty ke zpovédi u nalesténé treti tary mlzete posilat na
e-mail: dtcps@seznam.cz.

Mgr. Daniel SUCHAN

27



CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU 2/2024

HODI SE VEDET

Jednoduse feceno, abyste se nedostali
do problému:

Asi mé nasi pravnici poZenou svinskym
krokem, Ze jim fusuju do remesla, ale

i tak se pokusim okomentovat dva
paragrafy z nasich profesnich radu.

Licen¢nirad § 7
Drzitel osvédceni je povinen pisemné
ozndmit komore
a) vSechny zmény udaju uvedenych
v Zddosti o udéleni osvédceni a doloZit
je prislusnymi doklady do 15 dnd
ode dne, kdy k nim doslo...

Taky jste, jako j&, obdrzeli osvédcéeni

k funkci odborného zastupce nebo
vedouciho lékarnika a zaloZili ho do
Sanonu, aniz byste na ném spocinuli
okem? Zkuste ho na chvili vynést na
svétlo boZi a zadist se. VSechno, co je

v osvédceni uvedeno, musi odpovidat
skute¢nosti, a pokud neodpovida, musi
se to nahlasit na sekretariat Komory, kde
vam povi, jestli kvlli tomu Zadat o nové
osvédceni.

Pokud jste soucinnosti s provozovatelem
zadali o zménu rozhodnuti o registraci
na kraj (pripadné magistrat), musite

o stejnou zménu v osvédceni zadat i na
Komote.

Disciplindrni rad § 9
1) Ucastnikem disciplindrniho fizeni

Jje ¢len komory, proti némuZ bylo
zahdjeno disciplindrni fizent.

Z dvoudenni Cestné rady se stala
jednodenni, protoze se z Sesti fizeni

dva obvinéni omluvili na posledni chvili
(den pred jedndnim), Ze jejich pravnici
neméli ¢as na seznameni se s materialy,
dalsi tfi fizeni byla odrocena, protoze do
toho néco vlezlo pravnikim obvinénych
a zUstal jeden odvazny pravnik a dva
svédci, ktefi byli informovani, aby
nejezdili. VSimli jste si, jak se celd

rfada disciplinarné obvinénych necha
zastupovat pravnikem. Maji na to pravo.
Nebylo by na tom nic Spatného, kdyby
také dorazili i osobné. Celou fadu véci

by mohli vysvétlit a objasnit nebo

aspon projevit litost. Takhle to nechaji

na pravnikovi, ktery nevi, nevysvétli

a neprojevi litost, a poSlou vzkaz Komore,
Ze je jim v podstaté ukradena. Sice to

ten paragraf 9 nerika, ale myslim, Ze je
slusnosti dostavit se osobné. Vyjadruje to
minimalni Uctu ke Komore jako instituci,
a néjak se lip vérii tomu, Ze obvinény
lituje svych ¢inG. Cenim si kazdého, kdo
prijde osobné. Neni to lehké.

Clen Cestné rady samo sebou k takovému
chovani nepfihlizi a je slepy jako spra-
vedlnost sama.

A jste si tim jisti?

Pfemysl CiSAR

MIladi na Medidays

V patek 19. ledna 2024 probéhl v Praze 2. ro¢nik akce Medidays, kterou ve spolupraci
se spolkem Mladych lékarl spoluporadal spolek Mladych |ékarnik(. Akce byla
unikatni tim, Ze se na jednom misté potkali studenti, profesionalové a odbornici ze
zdravotnictvi a mohli navstivit diskusni panely aktualnich a zasadnich témat, zajimavé
seminare a praktické workshopy a v neposledni fadé zjistit moZnosti na pracovnim

trhu.

Program byl velmi zajimavy v prdbéhu
celého dne, zminil bych diskusi nad
moznostmi uplatnéni zahranicnich
zdravotnikl (Védéli jste, Ze kolegové
mimo EU, musi splnit 6 mésic(

praxe v jedné ze 3 |ékdren k tomu
akreditovanych?), budoucnost primarni
péce s kompetencemi pro Iékarniky,
cestu pacienta v systému zdravotnictvi,
dostupnost péce a efektivitu v ceském
zdravotnictvi, ve kterém zacina efektivita
rezonovat s moznostmi financovani
rostouci ndkladnosti péce.

V diskusi o kompetencich jsme

s MUDr. Sonkou samoziejmé nemohli
vynechat ockovani v lIékdrnach nebo
mimoradny vydej chronické medikace

|ékarnikem. Podle mého nazoru jsou tato
témata ze strany lékarl nepochopena

a srovnavana napr. s preskripci medikace
sestrami. Navic pry nejsou chybéjici léky
u pacienta systémovy problém a v dnesni
dobé zasilani eRp pres SMS a zastupy
mezi lékafi nic nefesitelného.

Zaplnény sal svédcil o zajmu Ucastnikd

i 0 odpoledni seminare, které se nesly

v duchu financovani, informaci o praci

v Némecku nebo s Lékafi bez hranic
(diky Standovi Havli¢kovi za ukazku!)

Ci kariéry ve farmaceutické spole¢nosti.
Velké podékovani patri také doktorce
Ivané Lanové za pfispévek o konzultacich
a screeningu v lékarnach. Informace byly
srozumitelné a vérim, Ze byly dobrym

odrazovym mustkem pro rozsiteni téchto
¢innosti do dalsich [ékdren.

Rad jsem na akci vidél a potkal zndmé
tvare a s nékterymi i podiskutoval.

Na dalku drzim palce kolegyni, ktera

ma moZznost si splnit sen o vlastni
lékarné, a jsem rad, ze se i v dnesni

dobé naskytne mladym kolegim tato
moznost! Dékuji CLnK za ohodnoceni této
akce. Jsem presvédcen, Ze si kolegyné

a kolegové, kteri na akci dorazili, vyslechli
a odnesli spoustu zajimavého.

Na zavér znovu apeluji na to, abychom
rozvijeli nasi odbornost a pacientlim

v reseni jejich obtiZi pomahali s nejvyssi
mirou profesionality, abychom pro
verejnost nebyli jen p(r)odavaci. Pfipojim
i prosbu, abychom rozvijeli i a kultivovali
komunikaci s |ékari. Bez komunikace to
totiZz do budoucna nepljde.

Za predsednictvo spolku
Mladi lékarnici
PharmDr. Lukas MALY
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Milé kolegyné, maminky Iékarnice,
mam dobrou zpravu — projekt Lékarnice
maminky nekon¢i!

Dovolte mi, abych

se vam predstavila.
Jmenuji se Lenka
Kosinova a jsem na
rodiCovské dovolené.
Kdyz jsem se dozvé-
déla, ze projekt prav-
dépodobné skonci,
fekla jsem si, Ze to tak nemohu nechat.
Meél totiz dobre naslapnuto a ziskal si své
pfiznivce. Od ledna 2024 jsem ho pre-
brala do své péce a moc se tésim, az vas
vsechny, [ékdrnice maminky, poznam.

Letosek bude pro tento projekt rokem
oziveni a obrody. Celkem mame zhruba
135 clenek! Zélezi na kazdé z vas, jak

se nam oZiveni v tomto roce podafi.

Z vlastni zkusenosti vim, Ze najit béhem
rodicovské dovolené (kterd dovolenou
rozhodné neni) ¢as usednout vecer

k pocitaci nebo jet na besedu, neni vibec
snadné. Byt aktivni ¢lenkou naseho pro-
jektu proto neni jednoduché, ale o to vic
si vazim kazdé z vas, ktera si Cas a energii
najde a nas projekt posune dal.

VSichni chceme pro své déti to nejlepsi.
Bohuzel, v dnesni dobé je internet plny
rdznych ne vzdy pravdivych doporuce-
ni, netdcinnych rad apod. Pro maminky,
které nejsou z oboru, je obtizné se v nich
zorientovat a najit mezi nimi davéryhod-
ny zdroj.

Nasim ukolem je nadale pomahat ma-
minkam pravdivymi (EBM) informacemi
a nasim vlastnim materskym a lékarnic-
kym ,,know-how", Vystat s malymi détmi
frontu v 1ékdrné mezi nemocnymi zakaz-
niky neni ¢asto mozné — na pfipadné do-
tazy neni Casto ani prostor, ani ¢as. Nenfi
novinkou, Ze pediatrQ ubyva, a i kdyz se
velmi snazi, neni v jejich silach najit si

na vsechny malé pacienty dostatek casu
a jejich rodice patricné informovat. Prvni,
za kym se jdou rodice pfi samolécbé
poradit, je lékdrnik. Nase besedy pokra-
Cuji a pfinaseji maminkam nejen osobni
kontakt s nami odborniky, ale umoZfuji
predevsim prostor k otazkam, které ma-
minky trapi. My jako lékarnice mdzeme

Maminky ziji dal

prostfednictvim naseho projektu ukdzat
Siroké verejnosti, Ze farmacie ma Siroky
zabér presahujici i do jinych obord. Diky
naro¢nému studiu mizeme mamin-

kam nabidnout informace i z fyziologie,
toxikologie, homeopatie, fytoterapie,
zdravotnickych prostredkd, kosmetologie,
prvni pomoci apod.

Je pouze na nas, jakym smérem projekt
pobézi, jak obor vefejnosti zpfistupnime
a jak propojime , laika s odbornikem”.
Letos se chystdme nékterd témata presu-
nout do online prostoru, aby i maminky,
které nemaji moznost se dopravit na
besedu, mohly v klidu doma téma zhléd-
nout (napf. jako webinar nebo video-dis-
kuzi) a pfipojit se k ostatnim a nds projekt
poznat bliZe. Vice o tématech najdete

v pozvance, kterd vam prijde e-mailem.

Rada bych cca 1x za mésic umoznila vam,
¢lenkdm LM, které budete mit ¢as a chut,
aktivné se zapojit do projektl na konkrét-
ni téma, které se ndsledujici mésic bude
probirat na nasem blogu a na socialnich
sitich. Kazdd z nds ma néjakou osobni
zkusenost, kterou mize maminkam
predat.

Nerada bych opomenula ty z vas, které se
jste jesté do projektu CLnK LM nezapojily,
tfeba jste nové na rodicovské dovolené
nebo jste vahaly a rady byste se staly
jednou z nds. Mlzete ndm napsat na:
lekarnice.mam@gmail.com.

Na nové kolegyné se moc tésim.
Vérim, zZe nas projekt diky vam ozije

a tésim se na shledani s vami v [été na
Setkani Lékarnic maminek.

Mgr. Lenka KOSINOVA

Olikla

KOSTELECKA
LEKARNA
Kostelec

nad Cernymi lesy

Hledame kolegy

na tyto pozice:
vedouci lékarnik
lekarnik asistent
farmaceuticky asistent

O po pauze znovuotevirana nezavisla lékarna
O vlastnéno farmaceuty s praxi od 1997

O reprezentativni zrekonstruované prostory
v sidle farmaceutické firmy Olikla

© provozovano spolehlivym a silnym
zameéstnavatelem, firmou Olikla

O moznost rozdéleni Gvazku na praci
v lIékarné a v managementu firmy
(napf. medicinské oddéleni, farmakovigilance,
registrace |éCiv, market access)

O dlraz na vzdélavani s moznosti
kariérniho rastu

O moznost prace i na zkraceny Gvazek

O vhodné i pro absolventy z ddvodu odborného
zazemi farmaceutické firmy

O vyborné platové podminky a dalsi
benefiéni programy

O 5 tydnG dovolené, 3 sick days

O nastup mozny klidné ihned, radi si na Vas
téz pockame

kontakt:

PharmDr. MUDr. Jan Simon
simon@olikla.cz

+420 603 227 322

Olikla s. r. 0.

Namésti Smifickych 42

281 63 Kostelec nad Cernymi lesy, CR
www.olikla.cz
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Dialog u televizoru

Tento pribéh je smysleny a jakdkoliv
podobnost se skute¢nymi postavami
¢i udalostmi je Cisté nahodna.
Rymovany uvod je inspirovan textem
stejnojmenné pisné Vladimira
Vysockého, ale do zbytku textu

uz si rymy doplnte sami.

1€, Vano, co to zitra soudite?
To kazdy vazné védét chce!

Urcité se i pobavite,
mate tam zase opilce?

Tak jen muj mily, jed' si tam,
a az té doma privitam,
necekej Zadné ovace.”

»,Ne Zino, ted uz se moc nepije,
nebo jen doma a v préci ne.

A legrace nds moc neuzije,
reSime léky nenaskladnéné.

Obvinéni je na 5 stran,
Iékq, co ,,ze skladu zmizly”
dlouhy seznam...

Nespravné vedeni evidence.”

,Ty Vano, to je trochu divoky,
kampak se vSechno ztratilo?

Délaj se teda véci vseliky,
a jim se to vyplatilo?

To vas devét soudcq, ja uz to znam,
budete sedét do tmy tam.

Kdypak té doma pfivitam?“

»,Kam by se ty Iéky ztratily, nikam.
Prodali je. DTP kanaly od shora dold.
Vsechno ze seznamu. Tu 5 kus(, tam
15 kusU, obcas 2. Bratru dohromady
5 mich jenom za dva mésice,

ve kterych se podafilo kontrolu udélat
a zdokumentovat.”

,Proc jen dva mésice?”
,Pak nékdo vypnul proud v Iékarné.”
»10 jde? A pomUze jim to?“

»Moc ne, mame dlkazy podloZené
dva mésice. To bude stacit”

A co ty lidi tam délaji? To si mysli, Ze se
na to nepfijde?”

,»J0, nevidi, neslysi, nemluvi. Stejné jako
my zaméstnavaji tfi Japonce — pany Ono,
Seto a Samo. Rikaji: >To d&ld pan majitel.
Bedny pfijdou a odejdou.< Asi maji
nozicky. Chapes, ze bys byla vedouci
Iékarnik, lékarnou by ti za dva mésice
proteklo za 5 mega lékd, o kterych vis,
Ze je nemas naskladnit. A vzdy, kdyz
pfijdou, do druhého dne zmizi a ty to
vibec neresis?”

,»Ani na chvili je nenapadne, Ze je to
nezakonny a s timhle vlastné souhlasi

a jednou to bude nékde vysvétlovat

a mUZe prijit postih? Vsak tady preci neni
o ¢em mluvit.”

»NoO, on si to pan majitel zafidil, aby to
zmizelo. Asi nékam do ddchodéaku nebo,
ja nevim, kam.”

»,Majitel nelekdrnik?“
»No, jak jinak.”
,,Si délas srandu.”

,Nedélam. Odborny zastupce je pry
jen formalni funkce.”

,Co ti na to miZu odpovédét? Zepte;j se,
kdy poprvé pfrisla na to, Ze je to levarna?
Jestli o tom s majitelem vibec mluvila?
Z jakého dlvodu délala mrtvého brouka?
Jestli z néj méla strach? Jestli ma pocit,
Ze ji za jeji praci odmeénil vic, nez je
bézné? Jestli si mysli, Ze je to vSechno

v poradku? Proc Sla délat farmacii?

Jestli se stydi? Jestli by néco udélala
jinak? A jestli ji ted neni trapné?“

,Trapné jim evidentné byva.”
,A co s tim budete délat?”

,Asi ji vylou¢ime podminéné nebo
Uplné. Je to tézké rozhodovani. Lékarnou
proteklo, jen co vime za dva mésice,

za 5 miliond a my mame na vybér
pokutu 3 az 30 tisic, podminecné
vylouceni, vylouceni. No 30 tisic pfi tom
obratu neni trest, kdyz provozovatel
zaplatil SUKL pGlmilion a jede dal.
Vylouceni? Sama citis, jak hrozné to zni.”

,Neni to drsny tam sedét a slysSet
vylucujeme vds z komory?“

»Neni mi z toho dobte, kdyZ vyluCujeme.
Neumim si pfedstavit, co museli

zazivat soudci, kdyz se $atkem na hlavé
recitovali tu vétu: >The sentence of the
court upon you is that you be hanged by
the neck until you are dead...< (Rozsudek
tohoto soudu je, Ze budes povésen za
krk, dokud nezemfes...) Hodilo by se,
kdyby ten ¢lovék mohl pfijit o osvédceni.
Nebylo by to tak fatalni.”

»A to on mlze jako dal vést Iékarnu?“

»Jo, do té doby, neZ bude znova Zadat
o osvédceni, nebo neZ se mu osvédceni
bude obnovovat. Protoze, kdyz mas
delikt, nem(zZe$ dostat osvédceni.
TakZe podminecné vylouceny muZe cca
tfi roky vést lékarnu a klidné i tu, za
kterou byl odsouzen.”

2Néérl

,Tam je spousta zapeklitosti. Ale byt
loajalni k ¢lovéku, ktery ti zataji, Zze

v lékarné, za kterou neses odpovédnost,
byla kontrola. Pak ti zataji vysledek

a vesele si komunikuje se SUKL, aniz by
se ti zminil.”

,On vlastné neuzndva tvoji odbornost.
Naveze té do takové levarny, ale vlastné
jsi pro néj jen kus hadru. Pottrebuje

ten car papiru s tvym jménem, aby mu
distributor dovezl léky.”

»,No, zaplati magistrovi pravnika.
Zajimavé je, 7e SUKL komunikuje

s jednatelem, ale ne s odbornym
zastupcem a vedoucim lékarnikem,
ktefi jsou ze svych funkci odpovédni
za spravné zachazeni s léCivy.”

,To je cely nemocny. To by hned clovék
s laskou pro takové lidi pracoval.”

»Penize. Kdyby to aspon délali pro
penize. Ale jak se jich musime ptat
na ty platy, tak to jsou almuzny, kdyz
nam to pfiznaji. | supermarket plati
lip: Jednoduse Lidl. Kdyz je vylouéime
a pUjdou tam, jesté si prilepsi.”

Pfemys| CiSAR,
¢len Cestné rady CLnK
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Lékarna v Tyné nad Vitavou
pfijme
lékarnika, vedouciho,
zkuSeného nebo absolventa

Majitel lékarnik,
prace ve stabilni skupiné
rodinnych lékaren.

Garantujeme navyseni mzdy,
nadstandardni platové podminky,
podil na zisku.

Auto k dispozici, ev. prispévek
na bydleni, dalsi bonusy.
Ptilezitost ziskani praktickych
zkuSenosti se vSemi ¢innostmi
v lékarné vcetné vedeni, perspektiva
rychlého kariérniho postupu.

Profesni svoboda, individudlni Gprava
pracovnich podminek, moznost
zkraceného uvazku, prostor
pro seberealizaci dle uvazeni.

Nevahejte nds kontaktovat

Tel.: 608 025 756 po 18.00 hod.

Lékarna v Ceskych Budéjovicich
pfijme
Iékarnika
Majitel lékarnik,

prace ve stabilni skupiné
rodinnych lékaren.

Nadstandartni platové podminky,
podil na zisku, bonusy.
Ptilezitost ziskani praktickych
zkusenosti se vSemi ¢innostmi
v l1ékarné, perspektiva rychlého
kariérniho postupu.

Profesni svoboda,
individudlni Gprava
pracovnich podminek,
moznost zkraceného Gvazku,

prostor pro seberealizaci dle uvazeni.

Nevahejte nds kontaktovat

vy

Tel.: 608 025 756 po 18.00 hod.

Lékarna Troubsko
pfijme
magistra / magistru

na zkraceny Uvazek.

Vice informaci
na telefonnim Ccisle:
+420 602 790 288
nebo e-mailu:
lekarna.troubsko@seznam.cz

Lékarna rodinného typu v Okfiskach
hleda
vedouciho lékarnika
na plny nebo ¢astecny Uvazek.

Vice informaci
na telefonnim &isle.:
568 841 177
nebo e-mailu:
u_cerniku@quick.cz

4 A .
Nemochice
Y Jic¢in

Hledame uchazece na misto
VEDOUCI/HO NEMOCNICNi LEKARNY

Hledame kandidata s organizaénimi schopnostmi, komunikacnimi dovednostmi a znalosti potiebné legislativy.
Nabizime pfileZitost podilet se na poskytovani kvalitni farmaceutické péce a spolupraci s [ékafi a dalSimi odborniky.

A vase naplni?

Rizeni a rozvoj nemocni¢ni 1ékarny s odbornym pracoviitém,
kontinualni rozvoj a budovani odbornosti tymu,
sledovani a dodrzovani vsech pfislusnych legislativnich pozadavkd.

Na co se u nas muzete tésit?

Konkurenceschopné platové podminky, moznosti profesniho rozvoje,
pratelské pracovni prostredi s dlirazem na tymovou spolupraci, stabilni zaméstnani,
5 tydnd dovolené, cenové zvyhodnéné stravovani,
Uhrada ¢élenského piispévku CLnK
Siroky benefitni program (sport, kultura, knihy, vyhodné telefonni tarify a dalsi),
pfispévek na dichodové nebo Zivotni pojisténi, vérnostni odmény a mnohem vice,
ubytovani k dispozici.

Pozadujeme:
Odpovidajici vzdélani dle 95/2004 Sb., specializace nemocni¢ni lékarenstvi,
zkuSenost ve vedouci funkci vitana,
smysl pro tymovou praci, spolehlivost a komunikativnost,
zdravotni zpUsobilost a bezihonnost, ochotu k celoZivotnimu vzdélavani.

DATUM NASTUPU IHNED NEBO DLE DOHODY

Svuj Zivotopis zasilejte na nasi e-mailovou adresu: personal@nemjc.cz, pfipadné volejte na: 493 582 227.
Dotazy k Iékarné zodpovi PharmDr. Zdenék Turcin — 737 431 984, zdenek.turcin@nemjc.cz.
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Uspéchy farmaceutického pramyslu
v roce 2023 — cena Scrip

Dne 16. listopadu 2023 se uskutecnil jiz 19. ro¢nik udileni cen
Scrip (Scrip Awards). Zucastnilo se ho vice nez 400 vedoucich
pracovnikd v oboru, aby oslavili a ocenili nejlepsi inovace

a Uspéchy v oblasti globalni biofarmacie.

Vitézové byli ocenéni ve 14 kategoriich, které pokryvaji celé
spektrum pokrok, od nejlepsiho nového lécivého pripravku,
spolecenského ¢i komunitniho partnerstvi roku, nejlepsi smluvni
vyzkumné organizace aZ po novou kategorii pro rok 2023 za
nejlepsi pokrok v onkologickém vyzkumu a vyvoji.

VSechny prihlasky byly peclivé posouzeny nezavislou porotou —
skupinou seniornich odbornik(l z celého svéta, ktefi byli vybrani
pro své zkuSenosti a objektivitu.

Soucasti této prestizni vyro¢ni akce je nejen predani cen,
ale také navazani kontaktd. Jako dalsi prinosy Ize uvést:
- ziskani uznani v oboru predstavenim vynikajicich Uspécht
své spolecnosti,
- ziskani postaveni odbornika ve svém oboru biofarmacie
a klicového prispévatele na globalnim trhu zdravotni péce,
- ziskani konkurencni vyhody a podpory obchodniho ristu
na zakladé aspirace na jedno z nejvyssich ocenéni v oboru.

Zminéna ocenéni nejsou urcena jen velkym spolecnostem,
uchazeji se o né i malé spole¢nosti. Vitézi se stanou ty s nej-
lepsimi inovacemi. U¢ast v soutéZi Scrip Awards je zdarma.

V podminkach udileni cen je rovnéz uvedeno, Ze se spolecnosti
mohou pfihlasit do vice nez jedné kategorie za predpokladu,
ze kazda prihlaska je napsana tak, aby splfiovala pfislusna
kritéria, a je k ni pfiloZzen samostatny souhrn o 250 slovech.

Udélovani cen Scrip se pysni porotou sloZzenou z nezavislych,
vysoce postavenych odbornikd z celého svéta, ktefi jsou vybrani
na zakladé znalosti, objektivity a davéryhodnosti. Porotci posu-
zuji zvlast prihlasky v téch kategoriich, které se vztahuji k jejich
konkrétnim oblastem odbornych znalosti, odbornosti a zkuse-
nosti, coz zajistuje uvazlivou reakci na kazdy jednotlivy névrh.
Kazdou kategorii posuzuji nejméné tfi porotci. Ti hodnoti kaZzdou
soutézni praci podle zvefejnénych kritérii pro konkrétni katego-
rii, pfi¢emz kazdou odpovéd klasifikuji az deseti body. Vysledky
potom tym Scrip Awards vyhodnoti a urci, které nominace
budou zarazeny do uzsiho vybéru a kdo se stane konec¢nym vi-
tézem. V pripadé potifeby ma predseda hodnotici komise pravo
rozhodnout. Rozhodnuti porotct je konecné a organizatofi ani
hodnotici komise nevstupuji do Zzadné komunikace o vysledcich.
Na podrobnosti o vitézich je az do vecera odevzdavani cen uva-
leno prisné informacni embargo, ale dalsi podrobnosti o vSech
postoupivsich do uzsiho vybéru jsou zverejnény v casopise
Scrip.

V porovnani s predchazejicim rokem doslo k nékolika zmé-
nam. V roce 2023 nebyly vyhlasovany ceny Za vedeni ¢inské

biofarmaceutické spolecnosti, dale cena Za klinicky pokrok

roku — zvlastni ocenéni za prinos v boji proti pandemii covid-19,
Za financni dohodu roku, Za nejlepsi novy IéCivy pripravek
—zvlastni ocenéni za pfinos v boji proti pandemii covid-19,

Za manaZera roku — vyvojova faze nebo spolec¢nost s trzni
kapitalizaci <10 mld. USD a <5 mld. USD.

Naopak nové byla vyhlasena cena za Nejlepsi pokrok v oblasti
vyzkumu a vyvoje v onkologii. Cena odrazi zhodnoceni prvnich
klinickych vysledkd z pohledu vyznamného pokroku v onkologii,
kterého dosahly malé biofarmaceutické spole¢nosti. Velky pro-
gres, ktery byl v poslednich letech zaznamendn v oblasti 1écby
rakoviny, se ¢asto zrodil v laboratofich specializovanych firem.
Zavedeni nové kategorie je pfilezitosti k ocenéni spole¢nosti,
které vyuzivaji nové poznatky v oblasti biologie nadorovych
bunék a mikroprostredi nadord a razi nové cesty v boji proti
tomuto onemocnéni, napriklad vyvojem novych lécebnych
strategii v oblasti imunoonkologie, genové a bunécéné terapie

a novych cilenych latek. V jejim ramci se posuzuji vysledky fi-
rem, které byly dosazeny v klinické fazi, a ziskané vysledky, které
predznamenavaji nové pristupy v Ié¢bé rakoviny, objevy novych
kandidatl, vidcich struktur (,,leading structure”). Timto termi-
nem se oznacuje latka, kterd je nejznaméjsim, nejvyznamnéjsim
a typickym predstavitelem urcité skupiny strukturné pribuz-
nych |éCiv se stejnou indikaci. Jejimi strukturnimi obménami se
potom ziskavaji nové slouceniny, které se nasledné testuji jako
potencialni [éCiva.

AIC100

Hlavni produkt vyznamenané spolec¢nosti Affyimmune Thera-
peutics, Inc., AIC100, je afinitné vyladéna, na ICAM-1 cilend
CAR T bunécna terapie tfeti generace. CAR AIC100 ma afinitu

k ICAM-1 podobnou afinité mezi pfirozené se vyskytujicimi
T-lymfocyty a jejich cili, snizuje toxicitu mimo cil. AIC100 také
exprimuje SSTR2 (somatostatinovy transmembranovy receptor
2) pro sledovani distribuce a aktivity CAR T bunék v realném
Case.

Pozn.: V EU je od roku 2018 registrovdno celkem Sest léCivych
pripravki zaloZenych na CAR-T. V CR je pro lécbu bunéénou
terapii CAR-T vyddn doporuceny postup Ceské hematologické
spole¢nosti CLS JEP.

Predklinické studie ukazuji, Ze AIC100 vyvolava silnou a trvalou
eradikaci nddoru bez recidivy nebo fatality souvisejici s toxicitou
u raznych modeld solidnich nador(. Studie rovnéz naznacuji
moznost kombinace s anti-PD-1 terapii (,,anti-programmed cell
death”, terapie ovliviiujici receptor programované bunécné
smrti, PD-1).

Spolecnost Affyimmune v soucasné dobé zarazuje pacienty
do studie faze | pro ARTC.
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Mezi potencidlni budouci indikace tohoto pfipravku patfi
rakovina Zaludku.

Zkratka CAR vychazi z anglickych slov ,Chimeric Antigen
Receptor” (chimericky antigenni receptor), coz je in vitro
vytvoreny, geneticky upraveny receptor. Diky genetické Upravé
T lymfocytd jsou pak tyto receptory exprimovany na povrchu
T lymfocytd (CAR-T).

T-lymfocyty jsou bunky bilé krevni rady, které jsou soucasti
imunitniho systému. Vyvijeji se z prekurzord v thymu. Jsou
podstatou specifické (ziskané) bunécné imunity, pfi niz potiraji
napf. nadorové burky.

Zkratka ICAM-1 ma zaklad v anglickych slovech ,Intercellular
Adhesion Molecule 1 (intercelularni/mezibunécéna adhezni
molekula 1). Jedna se o protein znamy rovnéz pod oznacenim
,Cluster of Differentiation 54“, CD54 (diferencia¢ni skupina 54).

Vhodné je také zminit |éCivo lekanemab a léCivy pripravek
®

Legembi - ziskaly hned dvé ocenéni, a to cenu za Nejlepsi

novy lécivy pripravek a cenu za Klinicky pokrok roku.

Prvni cena je za vysledek vynikajiciho farmaceutického vyvoje

a vyzdvihuje lekanemab jako prvni a jedinou Ié¢bu schvalenou
v Japonsku a v USA, u niz bylo prokdzano, ze sniZuje rychlost
progrese onemocnéni a zpomaluje pokles kognitivnich funkci,
coZ pUsobi pozitivné na zakladni patologii Alzheimerovy nemoci.
Vznik nového lécivého pripravku je vysledkem partnerské
spoluprace svédské vyzkumné biofarmaceutické spolecnosti
BioArctic AB, kterd se zaméruje na |écbu neurodegenerativnich
onemocnéni, jako jsou Alzheimerova nemoc, Parkinsonova ne-
moc a amyotroficka laterdini sklerdza, a japonské farmaceutické
spolecnosti Eisai Co., Ltd., kterd se zabyva registraci, vyrobou,
distribuci a propagaci léCivych pripravkd.

Druhd cena se udéluje za Uspéch nového léciva v ramci klinické
studie, ktery by mél vést k pokroku v oblasti zdravotni péce.
Dochazi ke zméné paradigmatu v [é¢bé Alzheimerovy nemoci

s redlnou nadéji pro miliony postizenych pacienta.

V tabulce je uveden seznam kategorii (cen) a ocenénych.

Kategorie / Cena Seznam ocenénych
(v zadvorce uvedena Cisla
oznacuji pocet nominovanych

subjektt do uzsiho vybéru)

Nejlepsi smluvni vyzkumna Parexel
organizace — poskytovatelé

komplexnich sluzeb (8)

Nejlepsi smluvni vyzkumna CluePoints

organizace — poskytovatelé
specializovanych sluzeb (8)

|éCivy pripravek
Leqembi® (lekanemab)
spole¢nosti Eisai
urceny k lécbé
Alzheimerovy nemoci

Cena za nejlepsi novy
|éCivy pripravek (7)

Produkt AIC100 spole¢nosti
Affylmmune Therapeutics

Nejlepsi pokrok v oblasti
vyzkumu a vyvoje v onkologii (6)

Tym roku pro rozvoj obchodu (6)

Klinicky pokrok roku (8)

Spolecenské partnerstvi roku (6)

Manazer roku

Licenéni dohoda roku (6 dvojic)

Cena za inovaci (8), MSD

Cena za nejlepsi
partnerskou alianci (6), Quris

Biotechnologicka spole¢nost
roku (8), WuXi AppTec

Farmaceutickd spolec¢nost
roku, Parexel

Cena SCRIP za celoZivotni dilo,
ICON

reprezentuje na ICAM-1
zaméfenou CAR T bunéc-
nou terapii — blize viz text

Tym pro rozvoj obchodu
spole¢nosti Ipsen

spole¢nost Eisai za fazi lll
studie Clarity AD hodno-
tici vliv 1écCivého pripravku
Leqembi® (lekanemab)
na kognitivni funkce

v raném obdobi
Alzheimerovy nemoci

spolecnost Gilead Sciences
a nadace Elton John AIDS
Foundation za partnerstvi
RADIAN

Paul Hudson, vykonny
feditel spolecnosti Sanofi

spolecnosti Nimbus
Therapeutics a Takeda

za celosvétovy vyvoj

a komercializaci TAK-279
(vysoce selektivni peroralni
alostericky inhibitor
tyrozinkinazy 2)

Quris-Al (uméld inteligen-
ce) vypliuje mezeru

v klinické predikci (platfor-
ma |épe predpovida, ktefi
kandidati na é¢ivo budou
bezpecné fungovat u lidi,
¢imz se Ize vyhnout velkym
nakladlm na nelspésné
klinické hodnoceni)

spolecnost AstraZeneca se
spole¢nosti Quell Therape-
utics za vyzkum, globalni
vyvoj a komercializaci regu-
laénich T bunék/lymfocytd
k terapii u diabetu 1. typu
a zanétlivych strevnich
onemocnéni

Moonlake
Immunotherapeutics

Eli Lilly and Company

Jeremy Levin, predseda
a vykonny reditel spolec-
nosti Ovid Therapeutics

Literatura u autora.

Doc. RNDr. Jozef KOLAR, CSc.
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VEDECKE OKENKO

Novinky ve sveté vedy

Nehledejte prosim v nasledujicim vybéru ¢lankd pro-hubnouci
lobbing. Nahoda tomu tak chtéla, Ze v posledni dobé byly
publikovany ¢lanky tykajici se obezity, mortalité a morbidité

u pacientu s obezitou a pfidruzenymi chorobami. Neni zad-

na novinka, Ze dostate¢na a adekvatni pohybova aktivita

je nejucinnéjsim lékem soucasnosti. Preventivnimu ucinku

pohybové aktivity na celou fadu onemocnéni se zabyva

obrovska plejada praci a vime, Ze se ji nic nevyrovna.

Pojdme to, prosim, pfipominat i pacientlim, protoZe dulezité

je nejen zacit néco délat a pfipadné se i zacit hybat, ale také

ve zméné setrvat. Zde ma i svoji tlohu lékarnik, proto, prosim,

nezanevrete na své moznosti vzhledem k ovliviiovani pacient(.

Prijemné cteni!

1) Jaka aktivita ovliviiuje parametry inzulinové rezistence
u obéznich déti a adolescentud?

Na alarmujici narlst obezity v détském véku je tfeba reagovat

podporou strategii, které prokazatelné vedou k redukci hmot-

nosti. Jednou z nich je pohybova aktivita. Na druhou stranu neni
zcela jasné, jaka aktivita je v redukci metabolickych komplikaci
optimalni. Cilem metaanalyzy bylo porovnat rlizné zpUsoby
tréninku a jejich vztah k markerdm inzulinové rezistence u obéz-
nich déti a adolescentll za Ucelem stanoveni optimalni davky

a rezimu pohybovych aktivit.

Do analyzy bylo zahrnuto 55 studii o celkovém poctu 3 051 déti

a adolescentd. Pohybova aktivita vedla konzistentné k poklesu

hladiny inzulinu nalaéno a HOMA-IR. Byl pozorovan nelinearni

vztah mezi mirou pohybové aktivity a témito markery. Nejefek-
tivnéjsi se ukdzala kombinace HIIT, rezisten¢niho tréninku a ae-
robni aktivity, nicméné dlkazni sila téchto studi byla vétsinou
stfedni aZ nizka.

Autofi k ovlivnénfi inzulinové rezistence u déti a adolescentd do-

porucuji pestrou skalu pohybové aktivity (kombinace rezistencni-

ho tréninku, aerobni aktivity a vysoce intenzivniho intervalového

tréninku v objemu 2—3 trénink( tydné v trvani 60 minut) (1).

2) Vahovy Ubytek a nezadouci ucinky pfi 1écbé
liraglutidem nebo lixisenatidem u obéznich pacientd
nebo pacientd s diabetes mellitus 2. typu

Agonisté receptoru pro glukagonu podobny peptid-1 (GLP-1 RA)

se pouzivaji k [é¢bé obezity a/nebo diabetes mellitus 2. typu

(DM2T). Studie porovnavala Ubytek hmotnosti, HbAlc a vedlejsi

ucinky u pacienttl s DM2T a bez uzivajicich liraglutid nebo lixi-

senatid. Jednalo se o retrospektivni kohortovou studii zaloze-

nou na elektronickych lékarskych zaznamech, kde byli pacienti
zarazeni do 3 skupin: liraglutid bez DM2T (LiRa_NL), liraglutid

s DM2T (LiRa_DM) a lixisenatid s DM2T (LiXi_DM). Sestimési¢ni

vysledky byly hodnoceny z hlediska Ubytku hmotnosti, typt

nezadoucich ucink( a preruseni uzivani GLP-1 RA.

Do studie bylo zarazeno celkem 356 pacientd s primérnym

vékem 43,7 let. Priimérnd hodnota HbA1c Ucastnik( byla 61

mmol/mol. Primérny Ubytek hmotnosti byl 2,9 kg. Zména

HbAlc byla ve skupiné LiXi_DM vy3si nez ve skupiné LiRa_DM.

Skupina LiRa_DM vykazovala vétsi Ubytek hmotnosti nez
skupina LiXi_DM. Priblizné 30 % pacientl uvedlo, Ze se u nich
vyskytly vedlejsi Gcinky, pficemz nejcastéjsi byly gastrointesti-
nalni (20,5 %). Median vyskytu vedlejsich Gcink byl 1,9 mésice
od zahdjeni |é¢by. Mira preruseni |écby GLP-1 RA byla 72,8 %.
Mira preruseni Ié¢by z divodu nezéddoucich Ucinkd byla ve sku-
pindch LiRa_NL 75,7 %, LiRa_DM 68,9 % a LiXi_DM 64,4 %.

Ve skupiné s liraglutidem bez DM2T doslo k nejvétsimu Ubytku
hmotnosti, ackoliv mira preruseni |éCby byla vysoka. Vétsina
nezadoucich Ucinkl se vyskytla po 1-2 mésicich od zahajeni
terapie. Pfi predepisovani téchto léciv je k posileni adherence
k 16¢bé nutna edukace tykajici se vedlejsich ucinkl (2).

3) Vztah hodnot krevniho tlaku a kardiovaskularni
mortality a morbidity u diabetik(l i nediabetik(:
metaanalyza 45 studii

Vliv krevniho tlaku na kardiovaskularni onemocnéni (KVO)

a umrtnost starsich osob s diabetem (DM) neni dosud radné

kvantifikovan. Zminéna metaanalyza se zaméfila na porovnani

souvislosti mezi hladinou krevniho tlaku a KVO/MACE u starsich

pacientl ve véku nad 65 let s nebo bez DM.

Byla zahrnuto 45 observacnich kohortovych studii (n = 2 305 189

Ucastnik), které zhodnotily vztah hodnot systolického krevniho

tlaku (STK) a/nebo diastolického krevniho tlaku (DTK) a neptizni-

vymi KVO nasledky. V obecné populaci byla souhrnné Risk ratio

(RR) pro STK>140 mmHg a RR pro zvyseni o kazdych 10 mmHg pro

slozené KVO/MACE 1.26 (0.96-1.64), respektive 1.15 (1.08-1.23).

Pro pacienty s DM byla RR 1.56 (1.04—2.34) a 1.10 (1.04-1.18).

STK 130-140 mmHg vs <130 mmHg nebyl v obou populacich

spojen se zvysenym rizikem nepfiznivych KVO. STK <120 vs >120-

140 mmHg byl spojen se zvysenym rizikem umrti ze vSech pficin

v obecné populaci (n = 10 studii). DTK vyssi nez 90 mmHg byl

spojen se zvysenym rizikem nepfiznivych KVO v obou populacich.

Pozorovani naznacuji, ze neoptimalni STK a DTK skutecné pfri-

naseji podobné riziko kardiovaskularnich onemocnéni a Umrti

u starsich osob v obecné populaci a u osob s DM. Cilové rozmezi

krevniho tlaku mezi 130/80-140/90 mmHg muze byt optimalni

pro pacienty starsi 65 let s DM, ale cilové hodnoty mlize byt
nutné individualizovat. Zjisténi nepodporuji pfisnou kontrolu
krevniho tlaku u této populace.

PharmDr. Marek LAPKA, Ph.D.
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Chitosan v péci o ustni dutinu

Chitosan je polysacharid, v jehoz dlouhé molekule se nahodné
stfidaji jednoduché cukry N-acetylglukosamin a N-glukosamin.
Ziskava se alkalickou deacetylaci chitinu, ktery je primarnim
strukturnim polymerem v exoskeletech ¢lenovcd. Pri deacetylaci
jsou acetamidové skupiny transformovany na primarni amino-
skupiny, které jsou hlavnimi funkénimi skupinami chitosanu.

V molekulach chitosanu je obsazeno 5-8 % dusiku ve formeé
primarnich alifatickych aminovych skupin, diky ¢emuz je vhodny
pro typické reakce amind. Chitosan a jeho derivaty jsou v po-
slednich letech rozsahle studovéany pro jejich zajimavé biologické
vlastnosti, jako je biokompatibilita, biodegradabilita, netoxicita

a analgetické, protinadorové, hemostatické, hypocholesterole-
mické, antimikrobidlni a antioxidacni vlastnosti. Jednou z oblast],
kde je chitosan vyuZivan v praxi je péce o Ustni dutinu. Byva
obsaZen v zubnich pastach a lacich, Ustnich vodach a sprejich.

aktivita. Jeji mechanismus sice nebyl dosud pIné objasnén, ale
probéhlé studie ukazaly, Ze pozitivné nabity chitosan v kyselém
stavu mUZe interagovat s negativné nabitymi zbytky sacharidd,
lipidQ a protein umisténymi na bunécném povrchu bakteri,
které nasledné inhibuiji rdst bakterii. Bylo zjisténo, Ze vysoka
hustota kladného naboje na strukture chitosanu nebo jeho
derivatd vytvafri silnou elektrostatickou interakci, kterd zélezi na
stupni deacetylace. Podle této teorie by mél chitosan ucinnéji
inhibovat gramnegativni bakterie nez grampozitivni, protoze ne-
gativné nabité bunécné povrchy vice interaguji s kladné nabitym
chitosanem. Ovsem v mnoha vyzkumech bylo prokazano, ze
chitosan byl u¢innéjsim inhibitorem proti grampozitivnim mikro-
organism{m ve srovnani s gramnegativnimi. Podle dalsi teorie
pronika nizkomolekuldrni chitosan do bunécné stény bakterii,
spojuje se s DNA a inhibuje syntézu mRNA a transkripci DNA.
Chitosan s vysokou molekulovou hmotnosti se naopak vaze na
negativné nabité slozky na bakterialni bunécné sténé a vytvari
kolem burky nepropustnou vrstvu. Nasledné méni bunécnou
permeabilitu a blokuje transport do burky. Déle bylo prokaza-
no, Zze kromé molekulové hmotnosti a stupné deacetylace ma
na antimikrobidlni aktivitu chitosanu vliv také rozpustnost, pH

a teplota prostredi. Pri nizSim pH se kladny iontovy naboj zvysu-
je a chitosan je vice absorbovan bakterialnimi burikami.

V souvislosti se zubnim kazem je dulezité, Ze byl v nékolika
studiich potvrzen Ucinek chitosanu proti Prevotella intermedius,
Porphyromonas gingivalis a Fusobacterium polynucleus.

V in vitro testech mél chitosan také silny ucinek proti adherenci
Streptococcus mutans a tvorbé biofilmu, coZ prokézalo jeho
pUsobeni prostfednictvim tfi riznych krokd, které inhibuji
pocatecni adherenci a tvorbu biofilmu a narusuji zralé biofilmy.
Vyrazné antiadhezivni vlastnosti chitosanu byly prokazany také
proti Streptococcus sanguinis a to v in vitro experimentu za
pouziti lidské skloviny.

L ZDRAVE SKOLNISVACINY

4 OS rovy withodng balicek

KI? S SCHOOL IMUN koupite na
‘1{’0 www.loskrupos.cz

Na inhibici rdstu kariogennich bakterii se ukazalo t¢innym
mutans bylo udrzovano na cca 20 % Urovni ve srovnani s Urovni
pred Zvykanim zvykacky, dokonce i 1 hodinu po Zvykani
zvykacky. Ve 4tydenni klinické studii se chitosan ve spojeni

s rostlinnymi extrakty v podobé pasty ukazal Gcinny na redukci
plaku a poctu bakterii u pacientl s orodentalnimi obtizemi.

V in vitro testech se zubni pastou s obsahem fluoridu a cinu
vykazoval chitosan ochranny Ucinek proti erozi skloviny. In situ
test s 27 dobrovolniky a pastou obsahujici F/Sn/chitosan ukazal
dobrou ucinnost proti erozivni a erozivné-abrazivni ztraté
tkané. To naznacuje, Ze zubni pasta F/Sn/chitosan by mohla
poskytnout dobrou ochranu pacientim, ktefi ¢asto konzumuji
kyselé potraviny. Test se 16 pacienty ukazal, Ze zubni pasta
obsahujici chitosan mUze zabrariovat demineralizaci skloviny
kolem ortodontickych zamka. Diky Ucinklm proti Enterococcus
faecalis a biofilmdm z Candida albicans se chitosan zda byt
ucinny také pro vyplach korenovych kanalk(. Na zakladé
pradmeéru inhibi¢ni zény bylo pozorovano, Ze antibakterialni
aktivita chitosanu je ekvivalentni 3 % chlornanu sodného
(NaOCl) a 2 % chlorhexidinu.

V jednoduse zaslepené, randomizované tfimésicni klinické
studii s 60 osobami bylo prokazéno, Ze na kontrolu plaku

byla lepsi Ustni voda, ktera obsahovala soucasné chitosan

a chlorhexidin nez pouze jednu z téchto latek. Ke stejnému
zavéru dosli také autofi klinicko-mikrobiologického hodnoceni
se 45 dobrovolniky i dalsi autofi studie s 36 dobrovolniky.
Autofi dalsi klinicko-mikrobiologické studie, ktefi testovali
vzorky supragingivalniho plaku od 40 pacientd s chronickou
generalizovanou parodontitidou, zjistili, Ze pro snizeni celkového
poctu bakterii po jednom tydnu uZzivani, byla uc¢inna jak ustni
voda s 0,12 % chlorhexidinem tak Ustni voda s 2 % chitosanem.
V klinické studii s 50 détmi bylo prokdzano, ze skloionomerni
cement modifikovany chitosanem byl Ucinny pfi inhibici bakterii
spojenych se zubnim kazem a zédroven mél vylepsené fyzikalni
vlastnosti.

Chitosan se také zda byt slibnym kandidatem antifungélinich
Ustnich vod, protoZe v randomizované jednoduse zaslepené
klinicka studii se 40 pacienty se stomatitidou zubni protézy,
roztok chitosanu vyznamné sniZil erytematdzni povrchovou
plochu, pocit paleni, ¢as potfebny pro klinické zlepSeni a pocet
blastospor a mycelia.

Chitosan ma vlastnosti, které mohou mit vysoky klinicky pfinos
pro zdravi Ustni dutiny.

Mgr. Véra KLIMESOVA
Laboratore aplikovaného vyzkumu a vyvoje
spole¢nosti Fytopharma

Zdroj: www.fytoinstitute.eu
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NOVE NEBO MENE ZNAME LECIVE ROSTLINY

Spondias mombin L.
— mombin Zluty,
(Anacardiaceae — ledvinovnikovité)

Opadavy, rychle rostouci strom, dordstajici do 20 metrd vysky.
Plodem je asi 3 cm dlouh3, Zlutad bobule. Rostlina pochazi z ni-
Zinatych oblasti tropické Amazonie, kde vystupuje nejvyse do
800 m n. m. Péstovana je i v tropech Indie, Sri Lanky, Indonesie,
Nigerie a Pobrezi slonoviny.

Synonyma: Mauria juglandifolia, Spondias lutea.

Obecny nazev: acaja (tupi), ciruella amarilla (3pari.), yellow
mombin (angl.).

Sbirana ¢ast: cortex, folium, fructus.

Droga: Spondii cortex, Spondii folium, Spondii fructus.

Obsahoveé Iatky: v listu silice s pfevahou B-karyofylenu,
y-kadinenu, eugenolu a a-gurjunenu, v listu i kGre fenolové
derivaty kyseliny chlorogenové, kdvové a salicylové, hydrolyzo-
vatelné trisloviny, hlavné derivaty kyseliny gallové a ellagové,
flavonoidni derivaty kvercetinu a kempferolu, steroly kampeste-
rol, B-sitosterol a mombintany | a Il, diterpenoid fytol, stilben
resveratrol a vitaminy A, B1, B2 a C. Skupinové zachyceny antra-
chinony, saponiny a alkaloidy. V duzniné plodd pektin, z karote-
noid( predevsim B- kryptoxanthin, dale lutein, zeaxanthin, a a B
karoten, minerdly draslik a méd.

Ucinky a pouZiti: v tradi¢ni mediciné Amazonie slouzi plody

k pfimé konzumaci i vyrobé marmelad a stav. Odvar z klry se
aplikuje k dezinfekci ledvin, mocového méchyre a mocovych
cest, pfi mocovych kamenech, vaginalnich infekcich a rakoviné
délohy, pfi zanétech GIT, véetné prdjmd a Zaludecnich viedd, pri
hemoroidech i jako antiparazitikum, déle k oSetfeni kiize pfi po-
paleninach, feznych randch, dermatitidach, zahrnujice i psoridzu
a hadi ustknuti, pfi zlomeninach kosti a poranénich kloub,
revmatizmu i artritidé. Antimikrobialni G¢inky umoznuji aplikaci
pfi turberkuldze a leishmanidze, lokalné pti lepre. Uvadéno je
zlepseni zraku a aktivace imunitniho systému. Popsany jsou
ucinky analgetické, antidiabetické, abortivni i antikoncepcni.
Odborné studie.

Stava z plodd v jedné ze studii na potkanech vyznamné redu-
kovala pH Zaludecni stavy a urychlovala hojeni |ézi zaludecni
sliznice vyvolanych indometacinem. Cilem dalsi studie bylo

CHy Hs CHs

fytol

mombintan |

potvrzeni inhibice aktivity
acetyl- a butyrylcholine-
sterdzy ucinky extraktu

z listu. Nejsilngji pasobil
botulin, déle kampeste-
rol a fytol. Omezeni
inaktivace acetylcholinu
patfi v soucasnosti mezi
vyznamné |é¢ebné sméry
Alzheimerovy choroby

a dalsich neurodegenera-
tivnich poruch. Pfi testech
na antioxidacni a protiza-
nétlivou Ucinnost extraktu
z listl byla hodnocena aktivita kyseliny ellagové a chlorogenové.
Bylo také zjisténo, Ze tyto latky omezuji migraci leukocytd do
mista zanétu. Diterpen fytol, vyznamné zastoupeny v listu, vyka-
zoval protizanétlivé i antinociceptivni vlastnosti. U potkan( byl
zkouSen ochranny vliv preventivné podané flavonoidni frakce
extrahované z listu na mozkové struktury. Po ndsledném podani
KCN doslo ke zfetelné mensimu poskozeni mozku v porovnani

s kontrolou. Extrakty z listu vykazovaly in vitro inhibici druh
Candida albicans a Staphylococcus sp. Antikoncepéni Gcinky
listu souvisi pravdépodobné s polyfenoly véetné flavonoid(,
dale s alkaloidy a steroidnimi saponiny, které vyvolavaji kontrak-
ce délohy. Byly zjistény také nefro a hepatoprotektivni Gcinky
extraktu z listu s vyznamnou redukci aktivity volnych radikald.
Pri zkouskdach na kralicich byla konstatovana nizka toxicita ex-
traktl z rdznych ¢asti rostliny. Hledany jsou i latky zodpovédné
za inhibici COX a Ucinky antiepileptické. Z kmenové kiry byly
izolovany dva fytosteroly, mombintan | a Il. V testech vykazovaly
92 % inhibici aktivity patogenu Mycobacterium tuberculosis
(kmen H37Rv). V dalsi studii obé slouceniny vyznamné omezo-
valy ucinnost a-amylazy a podilely se na antidiabetickém ucinku
kary i listu. Obdobna inhibice aktivity a-amylazy byla zjisténa

u triterpenu 3B-olean-12-en-3-yl (9Z)-hexadec-9-enoatu.

Davkovani: odvar ze 2 IZic umleté kdry v 700 ml vody. Rozdélit
do 3 davek. Ve formé obkladl k 1é¢bé koznich onemocnéni.

NeZddouci ucinky a kontraindikace: pro nedostatek informaci
neuzivat béhem téhotenstvi a laktace, nepodavat détem
do 3 let.

Interakce: peroraini antidiabetika.

Hlavni zdroje: AISLP; botanika.wendys.cz, 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.: Natu-
ral medicines comprehensive database, vyd. 4, Stockton 2002;
Liber Herbarum Minor; Medline; Plants for a future; PubChem
Compound; The Plant List Missouri Botanical Garden; Toxnet.

PharmDr. Milo$ POTUZAK

Obrazek: Marco Schmidt (Wikipedia), vzorce: autor
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CO URCITE STOJI zA PRECTENIH...

Kvasnicka, T.: Antikoagulacni terapie

Medicina pro praxi ¢. 5/2023

Prehledovy ¢lanek o rliznych mechanismech antikoagulace, tj. branéni geneze

trombinu a ndsledné preméné fibrinogenu na fibrin. Cilem antikoagulace je zame-

zeni narlstani a recidivy Zilni ¢i arteridini trombdzy. Pouzivand antikoagulancia se

rozdéluji na Ctyfi zakladni skupiny.

1. Parenteralni pripravky — nefrakcionované hepariny, nizkomolekularni hepariny
a selektivni inhibitor faktoru Xa fondaparinux.

. Kumariny — antagonisté vitaminu K — warfarin.

. Pfimé inhibitory trombinu — hirudin, bivalirudin

AV WN

. PFima oralni antikoagulancia (DOAC) — inhibitory faktoru Xa — rivaroxaban,
apixaban, edoxaban a inhibitory trombinu — dabigatran etexilat.
Heparin ma nevyhodné farmakokinetické vlastnosti, musi se monitorovat jeho
ucinek, je vhodny k 1é¢bé akutnich stavli na IGZkovém oddéleni. Je inhibitorem
trombinu. Frakcionované hepariny (LMWH) jsou bezpecné v ambulantni [écbé,
neni nutné monitorovat koagulacni testy. Vazi se na antitrombin a tim inhibuji
faktor Xa, zvysuji fibrinolyzu, snizuji hladinu inhibitoru aktivatoru plazminogenu
(PAIl). PouZzivaji se enoxaparin, nadroparin a bemiparin. Indikace: v profylaxi — akut-
ni onemocnéni interniho ¢i infekéniho charakteru, vSeobecna chirurgie, ortope-
die, prevence krevniho srazeni béhem hemodialyzy, prodlouzend Ié¢ba hluboké
Zilni trombdzy a plicni embolie, nestabilni angina pectoris a AIM soucasné s ASA
do 125 mg denné. Fondaparinux ma indikaci prevence Zilnich tromboembolickych
prihod u pacientll se zavaznym ortopedickym, bfisSnim (nador) zakrokem atd.
Mnoho indikaci md stale warfarin, zasadni je informace o situacich, kdy se nemusi
vysazovat: extrakce zubU, operace katarakty, malé kozni excize, atrocentéza (punk-
ce kloubu), endoskopie bez biopsie, implantace kardiostimulatoru, ICD, katetrizacni
ablace, selektivni koronarografie.
DOAC maji v soucasnosti tyto indikace: prevence Zilniho tromboembolismu, l1écba
hlubokeé Zilni trombdzy, prevence ischemické CMP u pacientt s FIS, prevence ate-
rotrombdzy u akutnich koronarnich syndrom, prevence aterotrombdzy u pacientt
s ICHS a ICHDK a prevence a lécba zilniho tromboembolismu u déti od narozeni do
18 let (jen rivaroxaban a dabigatran). Podrobna tabulka dopliuje informace o dav-
kovani DOAC dle indikaci a dle renalnich parametr(. DdlezZité je i schéma doporuce-
ného postupu pri krvaceni béhem lécby DOAC.

Slama, O.: Novy pohled na buprenorfin v Iécbé nadorové bolesti

Remedia ¢. 5/2023

Buprenorfin je atypicky opioid. Komplexné plisobi na rliznych opioidnich recepto-
rech — ,8,k, ORL1 (opioid receptor like-1). Pouziva se ve formé transdermalnich
naplasti, bukalnich a sublingvalnich tablet. Buprenorfin prokazal vysokou ucinnost
u rliznych typd nadorové bolesti — kostni metastdzy, nador slinivky, Zaludku ¢i pa-
nevnich organ(li, nadorové neuropatické bolesti (Utlak michy a perifernich nerva).
Dnes se mnohé nadory drive s kratkou progndzou stavaji chronickym onemocné-
nim. Provazi je vétsinou silnd bolest a méni se i strategie jeji [écby. Hrozi i rozvoj
tolerance a/nebo psychické zavislosti.

Z tohoto pohledu se buprenorfin jevi jako optimalni [é¢ivo s minimem |ékovych
interakci, minimalni imunosupresi, nevede k hypogonadismu, ma nizsi potencial
vzniku tolerance a zavislosti. Drive se myslelo, Ze u pokrocilého nddorového one-
mocnéni narazi buprenorfin na davkovy strop svého Ucinku. Dnes se vi, Ze davka
70-140 pg za hodinu z naplasti je dostatecna a srovnatelnd s ddvkou 240-300 mg
Usty podaného morfinu. Buprenorfin neobsazuje vsechny p-receptory a Ize jej tedy
kombinovat s Cistymi agonisty (morfin, fentanyl) bez oslabeni jejich Gcinku. V termi-
ndlnim stadiu nddorového onemocnéni je nutné podavat Cisté agonisty — fentanyl,
morfin, hydromorfon a prevést na né pacienty s buprenorfinem.

MOLEKULA

MESICE
Etrasimod (APD334)

\

F o B 0
AP
F F . N - OH
H

IUPAC: 2-[(3R)-7-{[4-cyclopentyl-3-
(trifluoromethyl)phenyl]methoxy}-
1,2,3,4-tetrahydrocyclopenta[blindol-
3-yl]acetic acid

Sumarni vzorec: C26H26F3NO3
Molekulova hmotnost: 457,493 g/mol

Etrasimod (dale Etr) je nové |écivo

k terapii ulcerdzni kolitidy. Je selektivnim
modulatorem receptoru pro sfingosin-
1-fosfat (S1P), ¢imZ modifikuje aktivitu
imunitniho systému. Etr byl objeven
firmou Arena Pharmaceuticals z més-
tecka Gawcott ve stfedni Anglii a ve
vyzkumu pokracuje firma Pfizer. Etr se
klinicky zkousi i v jinych indikacich —
Crohnova choroba, atopicka dermatitida,
eosinofilni ezofagitida a alopecia areata.
U ulcerdzni kolitidy se podava usty davka
1x denné 2 mg (biologicky polocas je 30
hodin). Treti faze klinického zkouseni ELE-
VATE UC 52 (289 lécenych, 144 placebo)
a ELEVATE UC 12 (238 [éCenych a 116
placebo) prokazaly bezpecnost a Ucinnost
této davky po dvanactitydennim podava-
ni. K remisi onemocnéni doslo v obou
studiich — 27 % resp. 17,9 % pacientd.
Dne 14. (1@2. 2023 EMA schvdlila pripravek
Velsipity 2 mg potahované tablety pro
pacienty starsi 16 let s ulcerdzni kolitidou,
ktefi nereaguji na pfedchozi konvenéni
ani biologickou terapii. Podava se neza-
visle na jidle. Z nezddoucich Gcinkd se
nejéastéji vyskytuji (>5 %) zavraté, bolesti
hlavy a zvySené jaterni testy. Méné Casté
jsou: hypertenze, bolesti kloubl, mocové
infekce, nauzea, hypercholesterolémie

a herpetické infekce. Metabolizovan

je cestou CYP2C8, CYP2C9 a CYP3A4,

z Ceho? plynou i nékteré Iékové inter-
akce. V gravidité se nedoporucuje, Zeny
v produktivnim véku by mély soucasné
pouZzivat antikoncepci. Zdroj: internet

Stranku pripravil:
PharmDr. Pavel GRODZA
panacea@iol.cz
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SVETOVE DNY ZDRAVI

brezen

V meésici bfeznu si z vyznamnych dni ve
zdravotnictvi, resp. z mezinarodnich ci
svétovych dni vénovanych problematice
zdravi, pfipomindme hned nékolik dni.
Dosud jsme predstavili 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/tyden mozku, Svétovy
den spanku, Svétovy den oralniho/
ustniho zdravi, Svétovy den vrozenych
(vyvojovych) vad, Den jédu, Celosvétovy
den pro pacienty s pokrocilym
kolorektalnim karcinomem/Evropsky
mésic informovanosti (povédomi,
osvéty) o kolorektdInim karcinomu,
Svétovy tyden informovanosti/povédomi
o soli, Svétovy den obezity a Kampan

k Mezindrodnimu dni informovanosti/
povédomi o HPV.

Svétovy den bipolarni poruchy
(World Bipolar Day, WBD)

Svétovy den bipolarni BIPOLAR
poruchy (WBD) se poprvé EI:W?
slavil dne 30. brezna 2014. ' "
Jeho ustanoveni bylo vysledkem

iniciativy Mezindrodni nadace pro bi-
polarni poruchy (International Bipolar
Foundation, IBPF) ve spolupraci s Asijskou
siti pro bipolarni poruchy (Asian Network
of Bipolar Disorder, ANBD) a Mezinarodni
spolec¢nosti pro bipolarni poruchy (Interna-
tional Society for Bipolar Disorders, ISBD).

WORLD
A

Datum nebylo zvoleno ndhodné, nybrz
jako pfipomenuti narozenin jedné z nej-
vétsich osobnosti svétového vytvarného
umeéni, Vincenta Willema van Gogha
(1853—1890), nizozemského malire

a kreslite, ktery pravdépodobné trpél bi-
polarni poruchou. Jeho onemocnéni bylo
diagnostikovano zpétné. Navzdory ome-
zenym dlkaz{m se vice nez 150 lékarU
snazilo stanovit diagndzu nemoci van Go-
gha. Jejich Usili vedlo k ndvrhdm na témér
30 rdznych diagndz — od otravy olovem
nebo Méniérovy nemoci az po nejriznéjsi
psychiatrické poruchy. Van Gogh trpél
epizodami deprese, epizodami expan-
zivni a frenetické nalady a epizodami
halucinaci. Lékari z jeho dusevni choroby
vinili absint a zachvatové stavy (epilepsii).
Posmrtné mu byla diagnostikovana rada
poruch, v€etné bipoldrni poruchy.

Nékolik vyznamnych umélcl s psychic-
kymi poruchami vyjadrilo své myslenky

a nalady ve svych uméleckych dilech.
Historici uméni a spisovatelé interpre-
tovali obrazy nékterych umélcd, véetné
Paula Cézanna, Vincenta van Gogha

a Jacksona Pollocka jako dikaz psychic-
ké poruchy. V pripadé van Gogha se
uvadi, zZe jeho vykyvy nélad, opakujici se
posedlost smrti a psychotické vnimani Ize
pozorovat v mnoha jeho dilech — napfi-
klad mezi obrazy a kresbami popisujicimi
jeho psychiatrické hospitalizace, v dalSich
dilech Ize nalézt dikazy o depresivni
naladé a jiz zminéné posedlosti smrti,

v jinych dlkazy o halucinacich a bludech,
v fadé ostatnich jsou patrné dikazy

0 manii a smiSené manii.

Bipolarni poruchou trpélo ¢i trpi mnoho
znamych osob. Z nich uvedme namatkou
aspon nékolik: americky spisovatel a nosi-
tel Nobelovy ceny Ernest Hemingway,

u ného? byla diagnostikovana bipolarni
porucha také posmrtné, souc¢asna ame-
rickd zpévacka Mariah Carey, americky
podnikatel a zakladatel prvni 24hodino-
vé zpravodajské sité CNN Ted Turner,
americky kytarista a zpévak Jimi Hendrix,
velsska herecka Catherine Zeta-Jones,
belgicky herec a kickboxer Jean-Claude
Van Damme, irska zpévacka Sinéad
O‘Connor, anglicka spisovatelka a esejist-
ka Virginia Woolfova a mnozi dalsi.

Symbol pro bipolarni poruchu

Symbold bipolarni poruchy a log WBD

je vice, ke ztvarnéni ndlad se pouzivaji
napfiklad divadelni masky, emotikony aj.
Rozsifenym symbolem bipolarni poruchy
je kruh rozdéleny na dvé ¢asti, pricemz
kazda cast je zbarvena jinym odstinem.
Jedna polovina byva zobrazovana v zari-
vych barvach pfedstavujicich manickou
fazi (manii nebo hypomanii), zatimco
druhd polovina predstavuje depresivni
fazi s tmavsimi nebo chladnéjsimi tény.
Toto rozdéleni symbolizuje ostrou dicho-
tomii mezi obéma podly poruchy. Kruhova
povaha symbolu znazornuje cyklicky raz
poruchy, protoZe jedinci s bipolarni poru-
chou zazivaji opakujici se epizody manie
a deprese. Slouzi jako pripominka, Ze tyto
epizody nejsou trvalé ani definitivni, ale
jsou soucasti pokracujici cesty vzestupd
a padd.

Stuzka pro bipolarni poruchu

Barva stuzky pro bipolarni poruchu je
zelena. Zelené stuzky se pouzivaji ke zvy-
Seni povédomi o poruchach dusevniho
zdravi obecné. K osvété bipolarni poruchy
se také pouziva cernobild pruhovana
stuzka.

Témata WBD

S myslenkou zalozit WBD poprvé prisli
Dr. Pichet Udomratn, ¢len ANBD, a Dr.
Bavanisha Vythilingum, zakladatelka
Kapské spolec¢nosti pro dusevni zdravi
(Cape Mental Health Society) v roce
2012. Citili potfebu kazdorocni akce,
kterd by upozornila na bipoldrni poruchu
a snizila stigma, které ji obklopuje. Téma
zahajovaciho WBD 2014 znélo: ,Mluvme
o bipoldrni poruse”. K danému tématu
se letos symbolicky po deseti letech
vracime.

Rok Téma

2014 Mluvme o bipolarni poruse.

2015 Sila pro dnesek, nadéje pro zitrek.

2016 Vice neZ jen diagnoza.

2017 #Moje bipolarni porucha pohani

mou vasen pro.

2018 Sila pro dnesek, nadéje pro zitrek.

2019 Bipolarni porucha na pracovisti.

2020 Bipolarni porucha: Silné pribéhy.

2021 Sila pro dnesek, nadéje pro zitrek.

2022 #Bipoladrni spole¢né.

2023 Pochopeni a obhajoba dusevniho

zdravi.

2024  #Mluvme o bipolarni poruse.

Odhaduje se, Ze se celosvétova preva-
lence bipolarni poruchy pohybuje mezi
1 a2 %. Podle Svétové zdravotnické
organizace je Sestou nejcastéjsi pric¢inou
invalidity na svété. Ve vyvoji poznatku

o této diagndze je namisté vzpomenout

nékolik milnikd:

- melancholie a manie: tyto dva extrémy
nalad jsou v lidské historii dolozeny jiz
u staroreckych lékard a filozofd a popr-
vé je systematicky popsal Hippokrates
(460-337 pf. n. |.). Prace na definici
dusevni poruchy oddélené od tempe-
ramentu zacaly jiZz u Hippokrata, ktery
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mezi nimi rozliSoval a definoval nemoc
,melancholii” (nosos melancholiké)
a osobnost (typos melancholicds).

1. stoleti: dochazi k podrobnému popi-
sovani priznakd, Aretaeus z Kappadokie
si v§ima spojeni stavll manii a depresi,
- 17. stoleti, anglicky spisovatel Robert
Burton (1577-1640) v roce 1621
sestavil encyklopedické dilo Anatomie
melancholie, v némz se zabyva Iécbou
melancholie pomoci hudby a tance.
Sam trpél depresemi.

1851, francouzsky psychiatr Jean-Pierre
Falret (1794-1870) publikuje ¢lanek
popisujici , kruhové silenstvi“ (,,la folie
circulaire”). Vytvoril tak prvni koncept
bipolarni afektivni nemoci — nové a sa-
mostatné psychiatrické poruchy, ktera
zahrnovala jak manii, tak depresi, a du-
Sevni poruchu charakterizoval nepre-
trZzitym cyklem deprese, manie a bez-
priznakovych rizné dlouhych intervald
mezi témito dvéma extrémy.
Mezinarodni klasifikace nemoci jednot-
livym afektivnim porucham (porucham
nalady) pridéluje kédy F30-F39. Drive
byla bipolarni porucha oznacovana jako
maniodepresivni porucha.

ZNAMNA JUBILEA

- 2005, od tohoto roku zacal vychazet
Casopis ,,bp Magazine” — prlikopnicky
zdroj inspirace a informaci pro osoby

Uloha farmaceutd a lékarnika

Potencialni Uloha farmaceutd a Iékarni-

kG pri podpore pacientl se zdravotnim

postizenim v oblasti péce o dusevni
zdravi spociva v jejich aktivni roli také
prostrednictvim poskytovani |ékdrenské

a klinickofarmaceutické péce. Je rada

potvrzeni pozitivnich dopadd jejich

aktivit na zlepseni preskripcnich postup,
farmakoterapie a spokojenosti pacient(
pocitu pohody pacientll mohou pfi-

spét nabizené pouceni a rady. Strategie

a techniky motivacnich rozhovord, jak

zvladat bipoldrni poruchu, mohou mit na-

pfiklad formu doporuleni vést si osobni
denik ,Plan prevence relapsu”, napf.

v této strukture:

- identifikujte spoustéce (rozpoznejte
véci, které spoustéji epizodu deprese
nebo manie — pracovni stres, nedosta-
tek spanku...),

- vypracujte si na zakladé vyse uvedenych
zjisténi intervencni plan,

- zaznamenavejte své nalady pomoci

naladového deniku (nélady jako

Stésti, smutek, Unava, obava...

a okolnosti jejich vzniku)
- stanovte si denni rezim

(budicek, cas spanku, cas jidla...)
- vypracujte si plan aktivit

(prochazka, domaci prace, uklid,

behavioralni aktivacni terapie),
- pouZivejte terapii tmou

(dodrZujte asovy rozvrh svétlo—tma),
- plan prevence relapsu.
Prezentovany postup nenfi zarukou,
Ze pacient jiZz nebude mit dalsi epizodu,
ale mdze zménit rozdil v zavaznosti
epizod a nacasovani vzniku dalsi
epizody.
Pomoc nabizi organizace VIDA. Jedna se
0 nestatni neziskovou organizaci. Byla
zaloZena v roce 2003. VIDA je celorepub-
likova organizace, ktera podporuje rozvoj
uZivatelského hnuti a proces destigma-
tizace osob s dusevnim onemocnénim.
Stoji na pomezi mezi profesni odbornou
a pacientskou organizaci.

Literatura u autora.

Doc. RNDr. Jozef KOLAR, CSc.

unor

Ceska lékarnicka komora blahopteje
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KONFERENCE

pro lékdrniky a farmaceutické asistenty

Akademie

@ akademie.drmax.cz

OSTRAVA BRNO PRAHA

Clarion Congress Hotel Quality Hotel Brno Hotel Artemis Prague
26. - 27. 4. 2024 17. - 18. 5. 2024 24. - 25. 5. 2024

HRAVE JSOU JEN ZDRAVE

nemoci predskolniho véku a moznosti jejich reseni

PATECNI ODBORNA AKADEMIE SOBOTNI ODBORNA AKADEMIE
12:00-13:00 registrace 8:00-9:00 registrace
13:00-13:45 Lékové skupiny pouzivané 09:00-09:45 Autismus, ADHD,
u déti — farmakologické :‘q poruchy uceni
vlastnosti
13:45-14:30 Lé:gt\fé skl:y;eipy Poqil’vglr‘lé 09:45-10:30 Uzkosti, poruchy spdnku
u déti — kritéria spravného a
vijbéru a prijmu potravy
14:30-15:00 prestdvka 10:30-11:00 prestdvka
15:00-15:45 Prijmovd onemocnéni 11:00-11:45 Nejcastéjsi urazy — jak
predskolniho véku jim predchazet a kdy uz o
k lékari -
15:45-16:30 Horecka: co ndm napovidd 11:45-12:30 Prvni pomoc v podminkdch
a jak si s ni poradit lékdrny — moznosti a limity
samolécby
16:30-17:00 prestdvka 12:30-13:30 obéd
17:00-17:45 Détské nemoci spojené 13:30-14:15 Specifika farmakologické
s vyrdzkou intervence u déti,

nezddouci tcinky

17:45-18:30 Bradavice, moluska, 14:15-15:00 Chyby samolécby
nestovice v détském véku — nesprdavné
indikace a lékové interakce

18:30-19:00 zakonceni Akademie 15:00-15:30 zakonceni Akademie

Hodnoceni v rdmci programu celozivotniho vzdéldvdni:

Vzdéldvaci akce bude zafazena do celozivotniho vzdé&ldvani lékdrnikl a bude registrovdna u Ceské lékdrnické komory.
Vzdéldvaci akce bude zafazena do celozivotniho vzdéldvdni farmaceutickych asistentt a bude registrovdna u Ceské komory farmaceutickych asistentti.

f DrMax Akademie




