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editorial

V redakci Casopisu asi odbory nezalozime.
Jsme jen dva zaméstnanci, minimum jsou
tfi. ProtoZe je otazka existence lékarenskych
odbord stale na stole, zvedli jsme ji a polozili
pred respondenty rubriky Zeptali jsme se.
Mizete ndm na ni odpovédét i vy ostatni.
Pres mnohé snahy se postaveni ¢eskych
lékarnikd prilis nezlepsuje. A to ani Ceskych
farmaceutd. Pfejmenovani vseho Iékarnické-
ho na farmaceutické se fesilo na vyjezdnim zasedani predstaven-
stva CLnK v Opavé. Hlasovalo se i o ndvrhu na zménu nazvu ¢aso-
pisu. VSelikd véc ma jisty Cas a kazdé predsevzeti pod nebem svou
chvili, pravi biblicky Kohelet. Cas prejmenovani ¢asopisu, podle mé
i vétsiny ¢lenl predstavenstva, jesté nenastal. Vnimal jsem nékolik
usmeévnych poznamek, jestli bych v pripadé prejmenovani v ¢aso-
pise zUstal. Potésilo mé, Ze mé mnozi vidite jako velkou konzervu,
protoZe ja se za to nestydim. Nejen plyn, ale i brzda jsou nezbytné
k preziti cesty. Ale mj konzervatismus ma daleko k fanatismu ¢ili
se mé tak jednoduse nezbavite, zména nazvu c¢asopisu by urcité
nebyla dlivodem, abych prestal mit rad tuto praci a vasi milou
|ékarnickou spolecnost. Zvlast ne ted, kdyz uz jsem se i ja vydrapal
na ikonickou Lysou horu.

Neékdy jsem jako indiansky nacelnik, rozmlouvam s predky a sna-
Zim si predstavit, co by na nékteré dnesni véci rekli. Kdyz si vyba-
vim (z dopist, vzpominek, fotek) své predky Iékdrniky a zeptam se
jich na pfipadnou zménu ndzvu ¢asopisu, ktery i oni od 19. stoleti
otevirali na svych tarach, zni mi v odpovéd: ,Hlavné klid, nas mily
Zdenku. Pokud by to mélo néjaky smysl ve prospéch naseho stavu,
proc¢ ne. Pokud by to stav spis sjednotilo, nebran se tomu. Pokud
by to ale mélo byt jen néjaké samoucelné vyhovéni poptavce
urcitych momentalnich tlakd, byla by skoda zahodit tak davnou
tradici.”

Ziva, Vesmir, a pravé Casopis ¢eskych lékarnikd jsou posledn 7i-
vouci linky tahnouci se skrz uz treti stoleti. VSelika véc ma jisty cas
a zda se mi, Ze spis nastava Cas zakladani Iékarnickych odborl nez
Cas prejmenovavani ¢asopisu. Zdenék POKORNY
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Pekelny zacatek cervna

Tti novinky si pro nas nachystaly zdravotni
pojistovny s jednim drZitelem registrace

a ministerstvo se zakonodarci a SUKL.
Nutno podotknout, Ze je nevymyslela
Komora — ani prezident, ani viceprezident,
ani ¢lenové predstavenstva. Informovali
jsme vas o nich a v dobé vzniku jsme se
snazili jejich tvlrce ovlivnit tak, aby byly
tyto novinky v praxi pouzitelné a aspon trochu smysluplné.

O coslo?

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

Prvni novinka: pfipad Pradaxa. 10. kvétna vysla najevo informa-
ce, ze by na zakladé smluv uzavienych mezi drzitelem registrace
a VZP i Svazem zdravotnich pojistoven CR mélo od 1. ¢ervna
dojit k vyraznému snizeni ceny dvou variant lécivého pripravku
Pradaxa s tim, Ze nové nakupni ceny budou v distribuci nastave-
ny od 24. kvétna. Na doprodej zbyvalo jen nékolik dnd. Na zakla-
dé intervence Komory se nejprve podafilo dohodnout posunuti
data zahdjeni prodeje za nové nakupni ceny v distribuci na

20. kvétna a nasledné vyse uvedené smluvni strany uzavrely do-
datek, ktery posunul t¢innost dohody na 1. cervence. Diky to-
mu maji Iékdrny moznost doprodavat starsi zasoby o mésic déle.
Druhd novinka: pripad Ventolin. Od 1. ¢ervna je nastaveno ome-
zeni predepisovani lécivého pripravku Ventolin Inhaler N pouze
na 1 baleni na 1 recept. Takovd omezeni miZe v pripadé nutnos-
ti vydavat formou opatfeni obecné povahy Ministerstvo zdravot-
nictvi podle § 112c¢ odst. 1 zdkona ¢. 378/2007 Sh., o |éCivech.
Jednd se o opatreni, jeho? ucelem je omezit spotfebu [éCivych
pfipravkdl, které jsou napf. ohrozeny nedostupnosti nebo by
jejich zvysenad preskripce mohla vést k nedostupnosti. Mzeme
si vzpomenout na lék Ozempic, ktery se zacal predepisovat ve
velkém kvili jeho efektu na snizovani hmotnosti a realné hrozi-
lo, e pocet baleni v CR nebude dostate¢ny pro |é¢bu pacient(i

s diabetem. Tehdy nemélo ministerstvo potrebny legislativni
nastroj pro omezeni predepisovani a vydeje, od 1. cervna jej jiz
ma. DUleZité je zminit, Ze nastroj nesouvisi s priznakem omeze-
na dostupnost, kterym SUKL oznacuje |é&ivé pripravky.

Treti novinka: écivé pripravky s omezenou dostupnosti (LPOD).
1. Cervna zacala platit i dalsi pravidla souvisejici s novelou
zékona €. 378/2007 Sbh., o léCivech, ktera byla jako tzv. ,nedo-
statkova” novela schvélena na konci roku 2023. Pfinesla nékolik
pravidel, kterd maji vliv na praci v Iékarnach a vétsina z nich
souvisi s tim, e SUKL zacal oznacovat lé¢ivé ptipravky pfizna-
kem omezena dostupnost.

Co vzbuzuje nejvétsi vasné a nejvice dotaz(, je ukryto v § 82
odst. 3 pism. h) zékona ¢. 378/2007 Sh., o |éCivech: ,MoZnost
objednavat LPOD tak, aby mnoZstvi takového pripravku v dané
lékdrné neprevysilo mnoZstvi odpovidajici obvyklému poctu
baleni vydanych za 1 kalenddrni tyden v poslednich 12 kalen-
ddrnich mésicich, a pouZzit jej vyhradné k vydeji pacientim nebo

poskytovatelim zdravotnich sluzeb.” To je doplnéno o situace,
kdy Iékarna posledni rok LPOD nevydavala: , Nevydal-li provozo-
vatel lékarny za poslednich 12 kalenddrnich mésica Zadné baleni
takto oznaceného lécivého pripravku, mizZe objednat pouze
mnoZstvi uvedené na platném lékarském predpisu predlozeném
v dané lékarné.” Odchylky od téchto pravidel plati pro nemoc-
nicni 1ékarny.

Hlavnim Ucelem ustanoveni je zabranit uc¢elovému skupovani
LPOD lékdrnami ve velkych mnozstvich. Myslenka vznikla na mi-
nisterstvu zdravotnictvi, ¢astecné i na zakladé zkusenosti, které
mnozi |ékarnici popisovali na socidlnich sitich nebo v médiich
napf. v dobé vypadkové krize s antibiotiky. Slo 0 opakované
stiZznosti, Ze dodavky do Iékaren nejsou distributory rozdélo-
vany spravedlivé. Ze zaznam( chodi |écivé pripravky nahodile,
nékdy v nedostate¢ném mnoZstvi, jindy se naopak objednavky
zdvoji. A zatimco jedna lékarna lécivé pripravky dostala, protoze
si vSimli vcas, Ze léCivy pripravek prisel na distribuci nebo méli

u konkrétniho distributora , protekci”. A v sousedni |ékarné ne-
ustdle kroutili hlavou a nezbylo jim nez fikat: ,Nemame”.

V prvnich verzich navrhu zdkona byly objednavky Iékaren
regulovany na zékladé priimérnych mnozstvi vydanych baleni.
Po mnohahodinovych jednénich se zastupcim Komory podafilo
odpovédnym urednikm ministerstva zdravotnictvi vysvétlit, Ze
s priméry se v lékdrné neda pracovat a vydej léCivych pripravk(
by to nejen zkomplikovalo, ale v podstaté by vydej zkolaboval.
Proto byl zaveden termin ,,obvykly pocet baleni”, se kterym jiz
Ize v |ékdrné fungovat. Ano, jedna se o omezujici pravidlo. Ano,
minimalné zpocatku bude proces objednavani a bézny systém
prace v lékdrné narusen. Ano, zvykli jsme si délat zdznamy na
kdeco a ono to nékdy nebude mozné. Ano, vypadky tato novela
nevyresi. Ani nemuze. Aspon u LPOD by ovsem mohla vést

k tomu, Ze se omezené zasoby v CR dostanou do vice Iékaren.
Dulezité je uvédomit si, Ze ,,obvykly pocet baleni” se netyka jed-
notlivé objednavky, ale skladové zadsoby v Iékarné. Ma-li Iékarna
v okamziku, kdy je oznacen |écivy pripravek LPOD priznakem,
vétsi skladové zasoby tohoto lécivého pripravku, nez odpovida
,obvyklému poctu baleni”, méla by méla prestat léCivy pripra-
vek objedndvat a vydavat postupné ze svych zdsob. Nemusi

nic vracet. Opét objednavat mdze, teprve kdyz zasoby lécivého
pfipravku klesnou pod ,,obvykly pocet baleni”.

V ¢lanku na webu uvadime nékolik priklad( objednavani
léCivych pripravkl s priznakem LPOD, které Ize povaZzovat za
pfipustné s ohledem na vyklad pojmu ,,0obvykly pocet baleni”.
Neni nutné se dopredu sebemrskat nebo bat pokut, pokud pre-
kro¢im prmérny pocet o 1 ¢i 2 baleni. Chodi-li mi do lékarny
napf. 1x ¢i 2x za mésic pacienti pro 3 baleni urcitého lécivého
pripravku, mohu mit tato 3 baleni v Iékdrné nachystana, nebot
jde o mnozstvi odpovidajici ,obvyklému poctu baleni” ale nebu-
du si délat zasoby o 10 nebo 15 kusech.

Obvykle byva legislativné hekticky prelom roku, nyni se tak stalo
v cervnu. Vérim, ze nyni jiz vsichni hledime dopredu k prazdni-
nam. Starosti vSednich dni nechte o prazdninach aspon na

2 tydny stranou a uZijte si dovolenou s rodinou a prateli.
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/e zivota pravnika v Komore
— dil padesaty devaty, hard pravnicina

Kdyz vam piSe pravnik, snadno se stane,

Ze se nedozvite nic o jeho Zivoté v Komore.
Protoze se nechad jako véchytek smykat tim,
co upouta jeho pravni mysl.

Pak mu neda, aby se nezminil.

Mgr. MUDr. Jaroslav MARSIK

Ano, byli jsme v Opaveé na vyjezdnim zasedani predstavenstva
a na milé Konferenci mladych Iékarnik(. Ano, pfipravovali jsme
rozsahlé zmény stavovskych predpist, protoze podle mnohych
nazral ¢as na posun k hrdému oznaceni prislusnika stavu coby
farmaceuta. Ano, Celili jsme dalsim obvinénim kvali chranéné-
mu distribu¢nimu kanalu, za ktery je bohuzel vydavan nevy-
dareny poslanecky navrh pana Kuchare. Ano, resili jsme nahle
se objevivsi dohodnuté sniZeni ceny jednoho nejmenovaného
pripravku na P (na predposledni pozici ma x, uprostied d, Sesté
od konce je r a k tomu je tam trikrat a). O tom si prectéte na
webu a pochopite, pro¢ jsme tomu vénovali tak velkou pozor-
nost a jak moc to, co my chapeme snadno, obtizné chapou ti,
ktefi se dohaduji bez nas, coz je v souladu se zakonem, ale chté-
ji, aby ztratu nesly lékdrny, coZ uz v souladu se zékonem neni.
Ato ICO na veterinarnim receptu? Mamil

KdyZ uz zminujeme soulad se zakonem, vratme se k tomu, co
upoutalo pravnikovu, a jisté nejen mou, mysl. Podstatnych je
tu nékolik pojm0: lex Pawlas, distributor, vyrobce, odmitnuta
dodavka, obvodni soud a rozsudek.

Lex Pawlas byl do konce roku 2023 ¢asti zdkona o |écivech,

ktera strucné receno obnasela dvé zajimavé povinnosti — po-
vinnost vyrobce dodat distributorovi a povinnost distributora
dodat lékdrné. Pokud Slo pripravky, které se distributor zavazal
nevyvazet z CR. SUKL neplnéni téchto povinnosti nikdy nepostihl
a opiral se 0 vSeobecné rozsitené odlvodnéni, Ze jde o Spatné
napsanou, a proto nevymahatelnou normu. Pasivita SUKL pfi-
méla distributora k podani obc¢anskopravni zaloby na vyrobce,
ktery odmitl dodat 24 baleni, pficemz i to nizké Cislo ma ve
sporu svou dlleZitost. Obvodni soud (co? je totéZ jako soud
okresni, jen Prazaci to prosté musi mit jinak) rozhodl ve pro-
spéch distributora. Jde o nesmirné zajimavé rozhodnuti. Natolik,
Ze si do tohoto ¢lanku odlozim nékolik poznadmek, jejichz tref-
nost se (ne)potvrdi teprve ¢asem. Vyrobce prohral a urcité poda
odvolani. Tyhle véci nikdy nekonci u soudu prvniho stupné. Obé
strany maji své vynikajici pravniky, ktefi ve svych argumentacich
zcela jisté vyCerpavaji vSechny myslitelné argumenty. Nemusim
se tedy bat, Ze bych se svou troskou nékomu napomahal nebo
naopak skodil. Neobjevuji Ameriku. Védomé na sebe beru riziko,

Ze az jednou kauza pravomocné skonci, poté co ji pfekousou
mnohé chytré soudcovské mozky, ukdze se, Ze jsem se tehdy,
v kvétnu 24, ve vSéem mylil. To ale nevadi, je vzrusujici si trochu
zavéstit a pockat, jak to dopadne. Co je tedy na zminéném roz-
sudku tak zajimavého?

Treba uz jen samotna Zaloba. Kdyz jdete k soudu, musite mu
presné fict, jak chcete, aby rozhodl. A soud vdam muze bud' vy-
hovét, nebo Zalobu zamitnout. NemUzZe ale pfiznat néco jiného.
Kromé toho, velice stru¢né feceno, musite zalovat tak, aby se to
dalo vymahat, a taky vam soud vétSinou nebude chtit vyhovét,
kdyZ budete chtit, aby jen potvrdil, Ze néco néjak je, misto toho,
aby nékomu rovnou néco uloZil nebo zakazal. TakZe treba Zalobu
na to, aby soud potvrdil, Ze soused(v chlivek smrdi, zamitne,
protoZze misto toho mate pozadovat, aby soused s tim zdpachem
néco konkrétniho udélal. Vlastné jde o to, aby byl Zalobce do-
nucovan domahat se u soudu rovnou toho, co ma néjaky realny
smysl. Aby se predeslo podani dalsi Zaloby. ProtozZe potvrzeni
existence sousedova zdpachu k jeho odstranéni nepfispéje,
kdezto konkrétni opatfeni ano.

Pomérovano touto optikou je zajimavé, Ze distributor se nedo-
mahal dodani odmitnutych 24 baleni, ale ,jen” uzavreni smlou-
vy s vyrobcem, ktera teprve vyrobce zavaze k dodavce. Rikd se
tomu nahrazeni projevu vile. Obecné, kdyZ vyrobce smlouvu
uzavrit nechce, a pritom by mél, soud rozsudkem nahradi projev
jeho vile a rozsudek nahrazuje podpis vyrobce na smlouvé. Ten
je potom smlouvou vazan, jako kdyby ji podepsal sém. Otazka
zni, proc distributor Zaloval nikoliv na pInéni povinnosti dodat
plynouci pfimo ze zédkona, ale na uzavieni smlouvy, na jejimz
zékladé se ma dodavka teprve uskutecnit. ProtoZe nejcastéji

k soudu chodime s naroky z nesplnénych smiluv. Cili, i kdy? tu
bude uzaviend smlouva, stejné bude muset nasledovat dalsi
soud, pokud vyrobce smluvni povinnost nesplini. Ne, Ze bych jej
z toho podeziral. Obé strany jsou solidni, jen spolu nesouhlasi.
Jde tu o objektivni princip. Pro¢ soud vyhlasuje rozsudek o né-
¢em, co je potencidlné jen predstupném pro dalsi soudni Fizeni,
kdyZ tomu lze predejit tim, Ze se rovnou rozhodne o povinnosti
dodavky? Nepochybuji, Ze pravnici distributora dobre védi, proc¢
to udélali takto, a pan soudce dobre vi, pro¢ mu to nevadilo.
Jen bych asi, byt na druhé strané, toto zd(raznil.

Uz jsem zminil, Ze lex Pawlas byl G¢inny do konce roku 2023.
Zaloba byla podéna v dobé G&innosti. Soud ale rozhodoval

v roce 2024. O povinnosti, kterou vyrobci uklada nyni. Pfi platné
zdsadé, podle niz se rozhoduje podle stavu ke dni rozhodnuti.
Aniz by byla platnost lex Pawlas po jeho zruseni jakkoliv pro-
dlouZena néjakymi prechodnymi ustanovenimi. Takze pokud

by rozsudek nabyl pravni moci v nynéjsi podobé, bude vyrobce
plnit povinnost podle neexistujiciho ustanoveni. Pan soudce

Pokracovadni na strané 17
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ZEPTALI JSME SE

Ve Francii a Némecku stavkuji Iékarnici, u nds se za pozadavky Iékard razantné a Uspésné stavi
Lékarsky odborovy klub. Nenazral ¢as, aby i v ¢eskych Iékarnach zacaly vznikat odborové
organizace, pripadné jedna celostatni pro vSechny farmaceuty? Kdo z vas se toho ujme?

PharmDr. Jana BAROCHOVA, lékarna Benu, Plzen

NeZ odpovim na dnesni otdzku, zvednu
nejdriv rukavici hozenou v minulém cisle
Dr. Markem od Sv. Theodoty. Souhlasim
s nim, Ze studena voda umi zazraky a po-
silam fotku ze silvestrovského otuzovani.

Cesky lékarnicky odborovy klub, zni to
dobre!l Myslim ale, Ze se nenajde mezi
lékarniky nazorova shoda potrebna k jeho
zaloZeni a Uspésnému dlouhodobému fungovani. Razni
zaméstnavatelé, s témi mensimi je |épe se domluvit osobné

a na diskuzi s témi vétsimi chybi ¢asto bud odvaha nebo

vile. Myslim, Ze nam (oproti Iékarnikdm ze zahranici) chybi
dostatecné sebevédomi, devastované pristupem statu k nasemu
stavu. Nenasycenost pracovniho trhu na poli Iékdrenstvi

zatim skytd vyhodu, Ze neni-li mozné najit stésti u jednoho
zaméstnavatele, dd se zkusit domluvit lepsi podminky s jinym.
Ovsem neni to tak ve vSech méstech, a navic spektrum moZnych
zaméstnavatel( se béhem let zmen3uje. Caste¢né funkci
odborového klubu svymi aktivitami nahrazuje Ceska Iékarnicka
komora. Neni to ale jeji prvotni Ukol, proto jsou jeji nastroje

a moznosti omezené. Diky Bohu, Ze zvladla uhdjit alespon néco.

PharmbDr. Josef MAREK,
Lékarna U Svaté Theodoty, Letohrad

Osobné chapu celou situaci asi takhle:
odborova organizace se stavi za zamést-
nance ve vztahu k zaméstnavateli.

Aby na pracovisti vznikly odbory, je potfeba
minimalné tfi ¢len(, kteri sepisi stanovy

a podaji na Ministerstvo vnitra k registraci.
To jsem samozfejmé nevédél, ale poradila
mi to Al.

Otazku chapu vice jako problém celého lékdrenského

stavu, jednd se spiSe o vyjednavani celého stavu s dalSimi
rozhodujicimi organizacemi — statem, potazmo ministerstvy,
pojistovnami. Takovou organizaci pro nds je prevazné Komora.
A ta si myslim tuto ulohu na sebe pomérné Uspésné bere.

Urcité je dobre vidét stdle dopredu, hledat vSechny moznosti
a cesty, bojovat za zlepSeni podminek v Iékdrenstvi. Postupné
pozitivni kroky se dafi, nékteré se nedafi, a je potfeba za né
stdle bojovat.

Osobné si nedokaZu predstavit, Ze by vznikly néjaké univerzalni
farmaceutické odbory. Zaméstnavatell lékarnikl je spousta —
vétsi firmy, retézce, ale i hodné fyzickych osob nebo malych

s. 1. 0., kde majitelem byva jeden lékdrnik (¢i nelékarnik).

Osobné zaméstnavam osm lidi, ktefi by teoreticky odbory
vytvorit mohli, ale néjak si nedovedu predstavit, Ze k tomu
dojde, natoz, jak bych na to reagoval. Myslim, Ze ve velké ¢asti
mensich |ékdren odbory potreba nejsou. Zaméstnavatel lékarnik
je totiz se svymi kolegy na jedné lodi.

PharmDr. Miroslav KOSKA,
Lékarna Urazové nemocnice v Brné

Pfi opakovaném Cteni otazky mé nenapadly
zadné odpovédi, jen dalsi a dalsi otdzky.
VypUj¢im si a upravim ¢asto pouzivany
obrdzek ze socidlnich siti: Jsme |ékdrnici?
Ano! Chceme zmény? Ano! A co vlastné
presné chceme nebo alespon vétsina chce?
... (ticho).

~

Francouzsti [ékarnici protestovali
proti pretrvavajicimu nedostatku 1ék(, uzavirani Iékaren,
nedostate¢cnému odménovani a riziku deregulace prodeje
pres internet. Ti némect kvlli nedostate¢nému financovani,
rdstu nakladd, pribyvajici byrokracii, nedostatku 1€kl a absenci
politickych koncepci. Pfevedenim na ceské podminky si
dokdzu predstavit protest za vyssi vyuZiti nasich schopnosti ve
zdravotnickém systému a zvyseni informovanosti o tom, co vse
umime a mUzeme délat, za nedostate¢né odménovani za nasi
praci, za zavedeni demografickych a geografickych regulaci
pro otevieni novych lékdren a za pevné doplatky. Nedostatek
lékd stavkou Ci protesty asi vyresit nejde, ledaZe by se upravily
ceny lékl podle nasich zépadnich sousedd, ale to je politicka
zalezitost. Nicméné, umime se, nebo aspon vétsina, na vyse
uvedenych oblastech aspon ramcové shodnout? Vzdyt za lepsi
postaveni lékarnikd ve spolecnosti a jejich lepsi ocenéni bojuje
CLnK. Déle tu madme GML, POLP, Mladé |ékarniky, Vase lékarniky
CZ, APLekS, odborné spole¢nosti pod CFS CLS JEP a dal$i. Kazda
organizace se vénuje tématldm, kterym ma nejblize, a zaujima
k nim svUj postoj. Vysledkem c¢asto nekoordinovaného jednani
rdznych zastupct rdznych skupin lékarnik byl nékolikrat vsak
pouze nezajem politické scény pro necitelnost a nejednotu
naseho vystupovani. Odborové organizace se zaméruji
spise na otazky vyse platu a poskytovani benefitl v ramci
pracovnépravnich vztah(. Dovedu si predstavit nespokojenost
lékarnikd napriklad s vikendovymi sménami, kdy jsou v Iékarné
sami bez kolegy a nemaji se jak prostfidat a ¢asto ani prostor se
bez preruseni najist. Zde bych uplatnéni odbort vidél a chapal.
Zda se vsak, Ze to tak velky problém neni, jinak by pfi poctu
lékarnikd slouzicich vikendové smény odborové organizace
davno vznikly. Nedovedu si ale predstavit, Ze by vznikla
néjaka odborova organizace, ve které by doslo k vétsinové
shodé a prosazeni néjakého pozadavku. Resp. nemyslim si,
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Ze je potfeba zakladat dalsi organizaci, uZ ted'jich mdme az

az. Osobné, ac uz vékem jen z pozice sympatizanta, souznim

s ¢innosti Mladych Iékarnikd. To oni maji pred sebou cely
profesni Zivot a maji urcité co fict k tomu, v jakych podminkach
chtéji pracovat. A jejich spojeni s vedenim CLnK pak pfinese

k ndpaddm i zkusenosti profesné starsich. Vsak se jiz nyni
zésadni véci resi pravé ve skupiné mL. Zbyva jen otdzka zminéna
v Uvodu a kterou pravidelné opakuji — co vlastné chceme?
Umime si to ujasnit sami mez sebou? A umime to potom
prezentovat vefejnosti? Jaky ma byt |ékarnik za 5 let? Jak ma byt
ohodnocen? Jaké mé mit kompetence? Cetl jsem riizné nazory
a predstavy. Jen jsme zase u té nejednoty, kdy si riizné skupiny
budouciho lékarnika predstavuji dost odliSné. A s tim nejde ani
stavkovat, ani protestovat, ani néco prosazovat. Nehledejme
dalsi organizaci, hledejme jednotu a spolecné postoje.

Mgr. Helena SLAMOVA, Lékdrna Komin, Brno

V Némecku a Francii stavkuji Iékarnici

proto, Ze maji potencial né¢eho dosahnout.
Majitelé Iékaren mohou byt pouze lékarnici,
takZe jsou to oni, ktefi nejlépe znaji
problémy, které je treba resit a v pripadé,

Ze je vladni garnitura nebere vazné, zvyrazni
naléhavost potreby reseni stavkou. Je jich
nesrovnatelné vice nez nas a zavienim svych
lékaren mohou vyznamné zvednout varovny prst. A o pfipadné
stavce nebo zavreni provozoven rozhoduji jen oni sami, jsou
svobodni.

V nasich koncinach tohle neni tak snadno mozné. Do stavky

by se zapojil zlomek |ékdren, nebot zaméstnanci sami o sobé
zaviou lékarny jen stézi. Mohli by, ale pochybuju o tom, Ze by

to udélali. Zajmy nezavislych lékarnikd jsou totiz diametrainé
odlisné od zajmU provozovatell nelékarnikd a korporatl a zajmy
zaméstnancl jsou jesté Uplné jinde, takze jejich motivace k tak
velkému kroku je nizka. Proto tohle u nds pravdépodobné
fungovat nebude.

ZaloZeni odborl by mohla byt dobra volba a kdybych byla
nucena pracovat v korporatu, pravdépodobné bych je zalozZila
ja, protoze bych se nesmifila s devastaci naseho oboru. BohuZel
odbory u nas ziskaly takovou horkou pachut, aija je mam
spojené spise s porvavanim a tlakem na zvyseni mezd. Ne, Ze
by to nebylo dllezité, ale rada bych si prestavovala, Ze takové
lékarnické odbory budou vice tlacit spise na dlistojné pracovni
podminky, budou rdzné odmitat urcité praktiky, které jsou pro
lékarnika ponizujici a budou davat jasné najevo manazerdm
urcité mantinely. A také trochu brzdit politiky, ktefi nam praci
misto rozvoje nic¢i a zapleveluji takovym zplsobem, Ze uZ to za
chvili nebude Zitelny.

Obdvam se ale, Ze tahle predstava prace odborl je zase jen
spisSe moje zbozné prani. A pokud by nemély odbory pinit
presné tuhle funkci, tak vlastné nevim, jestli je nutné je
zakladat, zda by nedélaly l1ékdrnikim jen dalsi medvédi sluzbu.

Timto bych se s vami chtéla v Zeptali jsme se rozloucit, nenf
toho jiz mnoho, co bych s vami na tomto misté nesdilela.
Dékuji vam za vinu krasnych reakci, které mé vzdy velmi potésily.

Dékuji vam také za dlveéru, s jakou jste se na mne obraceli
se svymi osudy a tézkostmi v souvislosti s vykonem vaseho
povolani. Velmi si toho vazim.

Samoziejmé zcela nezmizim a pokud vas moje ¢lanky néjakym
zplsobem oslovovaly, zcela urcité dal déni v Iékarenstvi sleduji
a pokud budu mit pocit, Ze je tfeba ho oglosovat, zase se tady
v Casopise, byt na jiném misté, potkdme. Tak Ctéte!

PharmDr. Pfemek CISAR, Lékdrna Modiinova, Trebi¢

‘ Zatimco ve Francii a Némecku jsou [ékarnici
nedilnou soucasti poskytovani zdravotnich
sluzeb, u nas jsme stale za vydriduchy, i kdyz
lékaren v majetku Iékarnikd je stale méné
a méné. Neustdle jsme nuceni se zabyvat
drobnostmi (tu eVydej, tam FMD, ATD,
NOOL, DTP, CHDK) a nezbyva sil ukazat, kde
je v nasem povolani pfidana zdravotnicka
hodnota. Tisickrat nic umofilo osla.

Ze stavkuji Francouzi mé nechava chladnym. K jejich narodu
to patfi asi jako cibulacka nebo croissant. KdyZ uz vzplanou

i Némci, z toho mrazi v zadech. Evidentné jejich mocni
pochopili, Ze je snazsi brat od slabych a malych nez od silnych
a velkych. Casto se tato strategie vyplati, ale nékdy je téch
malych a slabych vic, a pak silou uraganu padaji trany, kralové
ztraci hlavy a dFive silni a velci Slechtici berou do zajecich.
Taky jeden z francouzskych zvyk( jako ta polivka a pecivo.

O zalozZeni odborové organizace jsem uz nékolikrat z legrace
premyslel, ale je potfeba minimalné tfi clend, coz je pro mnoho
lékdren vétsi neZz malé mnoZstvi. V nasi Iékarné na Vysociné
jsme dva. Jeden z Prahy, druhy z Brna. To by nedal dohromady
ani Metternich. Vétsi zaméstnavatelé drzi situaci zfejmé pevné
v rukou. Nevim, jestli je to dobfe nebo $patné. Vidy jde o rovno-
vahu. Jak rikaval nas ucitel z fakulty Vlada Kubicek: ,To je Zivot,
to je termodynamika.” A ta nas uci, Ze kdyz vychylime soustavu
z rovnovahy, mdze z toho byt i vybuch. Jednou v néjakém
lékarnikovi bouchnou saze a zvola: ,Budiz odbory! A budou
odbory.”

PharmDr. Veronika HORAKOVA,
Nemocnicni lékarna Fakultni nemocnice, Motol

Myslim, Ze ten Cas nastal. Je potfeba hajit
nase zajmy jako zaméstnanct. Centralné.
Odborovou organizaci potfebujeme jako sdl.

Pro pobaveni, v programovém prohlaseni
Lékarského odborového klubu z 4. 4. 1995
se pise: , Lékarskd prdce v naSem stdté

je stdle hluboce podhodnocovdna, coz je
jednoznacné patrné jak z tarifnich tabulek,
tak z kalkulace hodinové mzdy lékare obsazené v seznamu
vykonu. Mzda lékare je podle tabulek od 27 do 55 K¢ za hodinu.
Lékari aZ dosud trpélivé cekali a spoléhali na to, Ze si nékdo
vSimne jejich ned(stojného postaveni a situaci vyresi...

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovdni z predchozi strany

Nasim zdkladnim cilem je dosahnout takového postaveni lékard,
které je bézné ve vsech zapadnich statech.”

Tricet let stara pravda, ve které vidime paralelu s Iékarenskou
problematikou i v dnesni dobé. Je nutné si pfiznat, Ze lékafi jsou
v tomto ohledu daleko pred nami. A to jim dodava silu. Byt LOK
samoziejmé neni vidy vniman jen pozitivné, nic to neméni na
faktu, Ze farmaceutickd odborova organizace chybi, nejsme

pak adekvatné pritomni ani na jednanich ohledné odménovani
zdravotnickych pracovnik( ani pfi jinych obdobnych
prileZitostech. Jsme v ramci zdravotnickych profesi pocetné
mensi skupina, a proto je tendence na nas ,zapominat®, nebo
délat na nds Ucet politicka gesta ¢i obéti, jako bylo oddéleni
farmaceutl z Iékarfskych tabulek pfi prvni akci ,,Dékujeme,
odchazime”.

Urcité bychom se méli nechat inspirovat a neotaélet s vytvorenim
odborového klubu pro Iékarniky a mit tak nastroj, jak jednotné
vyvinout tlak a ziskat silu pfi prosazovani nasich zajma ve
spolecnosti.

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

Kdyz uz ve Francii a Némecku lékarnici
stavkuji, asi to nebude UpIné od véci a asi
to neni od véci obecné i u nas. Ukdzkou
muze byt zminény Lékarsky odborovy klub
stavici se za poZadavky Iékard a problémi
vyplyvajicich z praxe, klub, jenZ také
koexistuje vedle CLK, jejich profesni komory.
Odborovy svaz Iékarnikl by rozhodné své
opodstatnéni mél, zcela jisté by vypomohl CLnK. Je hodné
témat vyplyvajicich z legislativy, z chovani instituci a spole¢nosti
vibec. Namatkoveé to jsou treba aktualné problémy revize
Uhrad, zmény cen, problémy s krdcenim nebo odmitnutim
proplaceni receptu ¢i poukazu ze strany pojistovny z ddvodu,
ktery nebyl zavinény vydavajici Iékarnou, zmeény ciselnikd

a cenotvorba, problémy elektronizace, digitalizace ¢i on-

line, jednani s ministerstvy a Urady, jsou jen malym vyctem
nastinéné problematiky. A na CLnK je téch poZadavkd také dost.
Kdo se toho ujme? No, mladi by méli, samo se neudéla nic, my
udélame, co udélat mzeme, ale budoucnost, budoucnost je
jejich.

Mgr. Eva BARTONOVA, Iékdrna Dr.Max, Vizovice

Dlouho jsem nad touto otdzkou premyslela
a hledala na ni odpovéd. Sama slycham to,
jak odbory funguji u partnera ve firmé a uz
nékolikrat mé napadlo, proc¢ tohle nemame
u nas lékarnik(. Pri prochdzeni usneseni ze
snému Lékarského odborového klubu byly
hned prvnim bodem diskutovany podminky
prescasové prace, tedy dlouho a obsahle

diskutované téma mezi |ékafi. Hned mne napadlo, jak jsem
rada, Ze |ékarniky zrovna napfiklad tento problém obchazi.
Nicméné je to téma, které bylo velmi zmifilovano v médiich
a védél o ném snad kazdy.

Za nase prava aktivné bojuje Komora, na kterou se mizeme
obracet a spolehnout se, Ze tomu tak bude i nadale. V médiich
se ale tak ¢asto o lékdrnicich nedocteme, napftiklad reseni
zasilkového vydeje také neni dostatecné viditelné, ackoliv by to
bylo potreba.

Moznd i tohle je dikazem, ze mezi nami lékarniky chybi
odborovd organizace, kterd se bude stavit za nase prava,
odmeénovani, podminky prace atd.

PharmDr. Tereza KOREJSOVA,
Nemocnicéni Iékarna, Hradec Kralové

Prikladem lékar(, kterym se pravé diky
odborovym organizacim v lorfiském roce
podafilo dosdahnout znacnych vysledkd,

by se mohl inspirovat i Iékarensky stav.
Oblasti k reSeni se v nasem oboru najde
nepreberné mnozstvi. Ze zndmého pfislovi,
kdy vime, Ze ,penize vladnou svétem” by
navyseni platl (zejména ve statni sfére)
bylo idealnim zahrivacim tématem. Jen si nejsem zcela jista,
zda jsme i v této problematice jednotni. Z mého pohledu
statniho zaméstnance s demotivujici platovou tabulkou je
situace jind nez u kolegy z fetézcové Iékarny. Nase pohledy
spojuje zakotveni povédomi verejnosti o vnimani nasi profese
jako nedilné soucdsti zdravotnického systému. V soucasné
dobé je ziejmé, ze nemUlzeme byt odménovani z dispenzacniho
poplatku (ktery se pravda, zasluhou ¢innosti predstavenstva
CLnK, stale zvy$uje) a obchodni pirazky.

Nad otdzkou poloZenou redakci ¢asopisu se zamyslim na
pohotovostni sluzbé (je pravé pondéli cas 1:42), kdy vyddvam
lék AGEN 5MG TBL.30, prodejni cena 16,80 K¢ a zisk lIékdrny
2,55 K¢. Jesté Ze dalsi klient ve fronté potreboval pfipravek proti
svédéni pri bodnuti hmyzem, kde uz je to se ziskem Iékarny
mnohem veselejsi — konkrétné 23,68 Kc.

Abych ale UpIné neodbocila od otdzky na téma zalozeni
lékdrnickych odbor(; nase Iékdrna se snazi mit zastoupeni

Vv €o nejvétsim mnozstvi odbornych organizaci, abychom

méli prehled o aktudinim déni v oboru z rliznych Ghld
pohledu —jednou z organizaci jsou i nemocnic¢ni odbory.
Neni pochyb, 7Ze bychom jako vedeni |ékarny pIné podporili
vznik organizace s celostatnim dosahem. Iniciativa oviem
musi vzejit od fadovych lékarnik(, zejména mladsich koleg,
ktefi jsou ve zminované platové tabulce o par radk{ i sloupcl
pfede mnou.

Z dalsiho znamého prislovi také vime, Ze v jednoté je sila”

a bylo by mnohem systematictéjsi podpofit vznik Celostatni
Odborové Organizace Lékarnik(, coz by mohlo byt pro mladsi
kolegy dostate¢né COOL.
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Moudry vladne silou ducha,
hlupak silou dekretu

Na mé prvni |ékdrenské praxi u pani doktorky Vitové se vsichni
distributofi mohli pfetrhnout, aby dodavali do Iékdren. Ceny Ié-
&ivych pFipravk( tehdy uréovala komise Ministerstva financi CR
a vydavala Ciselnik jednou za kvartal. Pak ptisel Julinek a zaved|
(na zakladé rozhodnuti Ustavniho soudu z roku 2007) systém
stanoveni cen a Uhrad pomoci spravniho fizeni. Myslenka sama
0 sobé nebyla zIa. Presné odpovidala na otazku: ,,Pro¢ bychom
méli mit drazsi léky neZ Poldci, Slovaci, Rumuni a dalsi staty,
které jsou brany do takzvaného cenového kose.”
Zjednodusené si stat stanovil skupinu zemi, do kterych se diva
na ceny léciv, a upravi svoji domdaci cenu podle prdméru z téch-
to zemi. Avsak ve chvili, kdy podobny systém pouZivaji i ostatni
zemé cenového kose, se dostavame do spiraly snizovani ceny

a musime nutné narazit na dno. Zvlast, kdyzZ nas je jen deset
miliond, o néco vic nez ¢tvrtina Polakl nebo polovina Rumun.
UZ se ndm to kolikrat i stalo. Vzpomerime na Ospen sus 750,
kterému stat stanovil maximalni cenu pdvodce cca 27 K¢ a ta-
ky nebyl k dostédni. Vzpomerime na Vigantol, ktery se k ndm
narychlo dovezl z Rumunska s ceskym pribalovym letakem
pridélanym gumickou. Byly to takové prvni vlastovky a uz tehdy
néktefi [ékdrnici volali: , Zastavte to. Zmérite systém.”

Jenze to byl tu a tam néjaky Iék a vétSinou se to dotklo jen malé
skupiny pacient. Statu se, pomoci mimoradnych dodavek

a rtznych vyjimek z vyjimek, zatim podarilo z kazdého prdsvihu
vybruslit. To ovSem neznamena, Ze problém zmizel. To zname-
na, Zze sice umime slusné improvizovat, ale problém zdstava

a postupné na pomysiné cenové dno narazi léky pro Sirsi a Sirsi
skupiny pacient(. Minuly rok to byl nobelovsko-fragnerovsky
penicilin, 1écivo, které je etalonem antibiotik a které jsme svého
Casu dokazali pfipravit. To se minimalné medidlné dotklo celé
populace. Nemit zakladni antibiotikum se uz nedd vymlcet.

Za draho jsme nakonec dovezli neregistrovany IéCivy pFipravek
a ministerstvo uz s tim konecné muselo zacit néco délat.
JenZe je néco a néco. Mysleli to dobrfe, dopadlo to jako vZidycky.
Legislativa se rozrostla o terminy Hldseni skladovych zdsob a Lé-
Civé pripravky s omezenou dostupnosti. Hlasime skladové zdsoby
a hlageni kon¢i v néjaké cerné dite na SUKL. Kazdy |ékarnik by
jisté uvital, kdyby mohl nahlédnout ke Stastnéjsimu kolego-

vi a vidél, kdo ma, aby védél, kam ma pacienta poslat? Jsme
zdravotnici a prvorady je zdjem pacienta. Nu coz, zfidili jsme

a spravujeme si vlastni okresni tabulku dostupnosti. Zajimavé
je, Ze lékari sice nesmi smérovat pacienta, ale v tomto pripadé
mohou, protoZe oni dostupnost vidi. To preci nedava smysl, aby
Sly zakony takhle proti sobé. Dalsi vyjimka z vyjimky.

Jediné pozitivni je na hldseni, Ze se jim Iékarnik nemusi zabyvat.
Ve potfebné obstara software. Software SUKL vola a lékarensky
software odpovi. Vysledek se brzy dostavil. Vime vse, totiz ze
nemame nic.

Lécivé pripravky s omezenou dostupnosti jsou jina kava. Minis-
terstvu, respektive SUKL, trvd mésic i dva, ne si viimne, 7e

léCivy pfipravek dochazi, ackoli ma veskera data. A pak najednou
béhem prvniho tydne mésice cervna vyda osm Opatreni obecné
povahy (OOP).

Ozve-li se v 1ékarné: ,Vysel novy Arafat ' “ nasleduje zaloZeni
hlavy do rukou a hluboké ponoreni do ¢teni. Jak vidim vSechno
v obrazech a citatech z knih, napadlo mé: , Kazdy ¢tvrtek novou
knihu, kazdy den nové OOP.

Ne? ale pfislo prvni OOP, stahla se nam aktualizace software

a k ni ndvod: , Pro vypocet hodnoty obvyklé zdsoby bohuzel
neexistuje Zadny doporuceny postup a neni také zndmo, jakym
zpUsobem bude tuto zdsobu posuzovat SUKL. Viypocet je konci-
povdn s cilem navrhnout co nejvyssi hodnotu, kterd bude jako
obvykla odtvodnitelnd. V soucasné dobé se vypocet snazi zo-
hlednit sezonnost v predchozim obdobi. Viybere se nejlepsi tyden
v obdobi pred 12 mésici a v neddvném obdobi, pripadné prumér
tydna s vydejem za cely rok, pokud by byl lepsi variantou. Jednd
se o doporucenou obvyklou hodnotu zdsob na tyden pro vybrany
lécivy pfipravek v daném obdobi. Konené rozhodnuti o objed-
ndvaném mnoZstvi vsak bude vZdy na lékdrnikovi a jeho uvaze,
Jjestli je objedndvané mnoZstvi rozumné, a zda jej bude umét
obhdjit.” (Novinky v programu FARMIS2 verze 1.7.2.5)

Sedél jsem nad tim, Cetl a vidél jsem v jasnych barvéch scénu

z tretiho dilu hexalogie o Basnicich: ,KdyZ se zblaznime, koupime
si pastelky. A nikdo nic nepozna.” Genialné preneseme problém
na lékarnika, ktery misto, aby se vénoval pacientlim, bude s lo-
garitmickym pravitkem v ruce pocitat, kolik baleni k objednani
mu vrchnost blahosklonné schvali. Nedej BoZe, aby objednal

o krabic¢ku navic. Nasledna kontrola totiz bude ddvno po krizi

a v klidu. To preci dava smysl. Od toho tady ty lékarniky mame.

Takhle my si tu ted Zijeme. Levné léky nemame, protoZe jsou az
moc levné, nez aby ndm je sem nékdo dovezl a drahé nema-
me, protoze jsou levné oproti okolnim zemim a vyvezeme je
(nechame vyvézt) sami. A tak spousta pacientl obchazi Iékarny
a hledd a hleda, kde by svoje léky nasla. Pfitom by stacila mala
drobnost, zména mysleni, zména legislativy. Ale to by se musel
nékdo na ministerstvu zamyslet. Kdyby byl na ministerstvu jeden
jediny Urednik, ktery nékdy jen na okamzik Cichl k praxi nebo se
zasel poradit na nedaleky Karlak, kde je pét Iékaren v krdsném
vzorku dvakrat DrMax, jedna nemocnicni a dvé dalsi, nemohl by
z ministerstva vypadnout takovy paskvil.

Kdyby to byla narychlo spichnuta improvizace, ¢lovék by to
chapal. Ale tohle ma byt Reseni! JenZe TOHLE nefedi pricinu,
jen prinasi dalsi sprosté podezrelé, ktefi si objednaji o kus navic.
Snad by bylo lepsi misto drobnych flastr(, kterymi lepime pro-
blémy, vymyslet systém, jak témto praktikdm predchazet.

Vim, Ze kritizovat je snadné a proto nabizim i vlastni napady:
e Upravit systém stanoveni cen a Uhrad, aby se stanovovaly
na lécivou latku, Iékovou formu a diagndzu.

Pokracovadni na strané 17
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V Opave nam chutilo

Po péti letech se, prakticky ve stejnych kvétnovych dnech,
seSlo predstavenstvo Komory v Opavé. Facebook mé upozornil,
Ze byt ve stejném hotelu, bydlel jsem tehdy v jiném pokoji a ten
muUj pGvodni tentokrat obyvala nova asistentka predstavenstva
CLnK Katka Babocka. Viechno se vi. | digitalni stopy maji své
stopare. | Wifi po péti letech rychle naskocila, hesla se tu
evidentné ¢asto neméni. Nelze v ¢asopise nevzpomenout,

Ze praveé tady se pred péti lety konalo dojemné rozlouceni se
Séfredaktorkou Jarkou Horanskou, dostala plachtu s natiskem
Casopisu z tiskarny a s podpisy ¢lend predstavenstva.

Vsem ¢lendm Komory doporucuji obcas navstivit webové
stranky a zacist se do zapisu z konkrétniho jednani predsta-
venstva. Nejde o néjaké klaboseni u kaficka, resi se casto

velmi zasadni a stejné Casto i osobni zaleZitosti, napriklad

u schvalovani osvédcéeni nebo rdznych socialné motivovanych
Ulev od povinnosti ¢lena CLnK. Velkou ¢ast celodennich zasedanf
zabird diskuze o aktuadlni legislativé a o tom, jak ma, mlze, musi
Komora reagovat na nejrliznéjsi poslanecké napady, iniciativy,
co s distributory, vyrobci, pojistovnami, SUKL, ministerstvem
atd. Pravé v Opavé byli clenové predstavenstva napfriklad
informovani o postupu ministerstva zdravotnictvi v pfipadé
pfipominkovani Zdkona o zdravotnich sluzbach. Mdzeme citovat
pfimo zapis.

,JMA informoval, Ze MZd neakceptovalo Zddnou pfipominku
CLnK. 10. 5. 2024 CLnK odeslala MZd odpovéd, v niZ vyjddfila
nespokojenost s krdatkou lhitou 5 pracovnich dnd k vyjadreni

k materidlu o rozsahu nékolika set stran textu, nesouhlasila se
zplsobem vypordddni pfipominek CLnK a zdGraznila stéZejni
pripominky, na jejichzZ prijeti trvd i s ohledem na pozitivni
vyjadreni ministra zdravotnictvi: definice farmaceutické péce,
kritéria pro tvorbu sité lékdaren a povinné oznaceni lékaren
lékdrenskym znakem.” Zkratky jako JMA (doktor Jaroslav
Marsik, pravni zastupce Komory a na jednénich predstavenstva
i zapisovatel) snad u? viichni ¢lenové CLnK desifruji.

=

Obcas dojde v programu zasedani pfedstavenstva i na zmény
stavovskych predpisd, tak jako pravé tady v Opaveé. V souvislosti
s vyjasnénim povinného ¢lenstvi v Komore vsech farmaceut(
vykonavajicich zdravotnické povolani pfipravil doktor Marsik
na zakladé zadani predstavenstva prvotni navrhy zmén radua.
Meély by resit problematické znéni letitého zakona o komorach,
ve kterém jsou zminovani jen Iékarnici, Iékdrenska praxe

nebo lékarny. V Opavé tedy predstavenstvo schvalilo zménu
terminu ,lékdrenska péce” na ,farmaceutickd péce” ve

vsech komorovych predpisech. Pro mé pfekvapivé se v této
souvislosti hlasovalo i 0 ndvrhu na zménu nazvu Casopisu
Ceskych lékarnikd. Zména nazvu neprosla. Vic o tom pisu

v editorialu. Svét by se samoziejmé nezbofil, jen ¢asopis pod
timto nazvem (nejdfiv jako Casopis ¢eského lékarnictva) vychazi
uZ treti stoleti, je to obrovska tradice, se kterou bychom méli
zachdzet opatrnéji, s vétsi Uctou a pripadnou zménu (napriklad
v souvislosti s prejmenovanim samotné Komory) provést
ponékud slavnostnéji nez mezi snidani a obédem v Opavé.
Samozrejmé chapu dlvody zastancl zmény, ale nemyslim, ze
pro ni uz nastal idedlni cas. Jak tak jezdim mezi vas a debatuji,
nemam pocit, Ze by se vétsSina z vas stydéla za pojmenovani
»1ékarnik”, Ze by vam tento status vadil. Naopak vnimam,

Ze stale nejvic z vas ma na svém farmaceutickém povolani
nejradsi osobni kontakt s pacientem za tarou, moznost mu
pomoci vyresit jeho problém, ato v prostorulékdarny.

Jsou samoziejmé vyjimky, pravdépodobné vsichni zname
inzeraty nabizejici jako benefit, Ze farmaceut nepfijde do styku
s pacientem. V tuto chvili jsem proto rad, Ze se nazev ¢asopisu
neplanuje ménit, ale klidné o tom diskutujme, ¢as v tomto
pripadé nehraje roli.

V Opavé se schvalovala i fada dalSich véci, mimo jiné se schvalila
i prestavba sidla na Rozarce dle projektové dokumentace.
Definitivni odsouhlaseni této investice ale musi provést
podzimni sjezd. Zapisy z jednani predstavenstva podle statistik
navstévnosti Cte jen velmi malo z vas. Je to Skoda, nékteré
verejné sdélované soudy na adresu vedeni Komory by pak
mohly byt ponékud kompetentnéjsi.
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Diavodem, pro¢ piedstavenstvo CLnK podniklo toto vyjezdni
zasedani, byla i podpora konference Mladych Iékarnik, ktera
probihala ve stejnych dnech. V podstaté se da fici, ze jednani
predstavenstva plynule preslo do programu XXV. Konference
Mladych lékarnik(. Pfedstavenstvo prisla pozdravit PharmDr.
Marie Zajicova, clenka nékolika predstavenstev, neustéle aktivni
farmaceutickd ¢inovnice a snad neprozradim Zadné tajemstvi,
kdyZ napiSu, Ze i dikladna ¢tendrka naseho Casopisu.

Program konference Mladych Iékarnikd moderovaly magistry
Olga Nedopilkova a Jana Martindskova a nechybéla v ném
prijemna prekvapeni. Kdyz jste si napriklad precetli, ze

Mgr. MUDr. Jaroslav Marsik vystoupi s aktualni legislativou,
neznamenalo to, Ze nebudete svédky vyjimecné oneman show.

Po prezentaci doktora Milana Rydrycha o vyuziti Al ve farmacii
zaujal ¢len predstavenstva a lékarnik z Votic Magr. Filip Skarda,
ktery se zabyval [écebnym konopim a jak s nim pracovat v bézné
lékarné. Sympaticka byla jeho nabidka pomoci pro ty, kteri by
ve své |ékarné s konopim radi zacali, ale nevi presné jak. Ve
Voticich maji vyzkouseno, nebojte se na né obratit.

THC a HHC chodi posledni dobou ruku v ruce, takze prednaska
PharmDr. Martiny Swierkosz z FN Ostrava o problematice HHC
byla pfijata pozorné. Kromé dalsiho zminila legislativni stav, kdy
je HHC zarazeno na seznam navykovych latek do 1. ledna 2025,
pricemz pak by méla platit novela zakona o navykovych latkach.
Latky nesmi mit podobu hracek nebo cukrovinek, nesmi se
nabizet v automatech, do specialnich obchodl nesmi déti. Latky
mohou mit potencialné pozitivni Ucinky jako zmirnéni bolest,
stresu a zlepSeni spanku.

PharmDr. Nikola Karasova zakoncila patecni podvecer Chro-
nickym Zilnim onemocnénim a MPFF pohledem farmaceuta.
Kulturni vystoupeni tvorila v programu konference urcity
kontrapunkt k vaznym a odbornym tématlm. Jako unik do jiné

reality zapUsobilo vecerni divadelni pfestaveni jednoho herce
Pavola Serise s ndzvem ,,Chutilo vam, pani?“ Chutit mélo
dvéma imaginarnim prezidenttm, Vaclavu Klausovi a Ivanu
Gasparovicovi, které obsluhovalo snad az pfilis mnoho
imaginarnich c¢isnikd. Za vSechny tyto role, a plnym pravem,
ziskal Pavol Seri$ v roce 2012 Cenu Stana Radica.

Sobota dopoledne byla vénovana paliativni péci. Doktorka
Anna Kralova z oddéleni klinické farmacie FNKV v Praze blok
zahéjila slovy: ,Reknu vam, jak délame ¢ipky pro umirajici déti.“
Pak se velmi podrobné zaméfila na specifika farmakoterapie

v paliativni péci. Ta musi byt predevsim aktivni, umirajici

¢lovék nesmi byt ponechan svému osudu bez pomoci v reseni
specifickych problém, véetné ,agresivniho” tlumeni symptomda
v terminalnich stadiich. Doktorka Kralova zminila i vyhody
subkutalniho podani léciv, vyse davek IéCiv i zplsob jejich
aplikace se musi fidit vyhradné potfebou pacienta, bez ohledu
na doporucené postupy.

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovdni z predchozi strany

Cely blok vyvolal velky zajem i dotazy. VSichni prednasejici se
shodovali, Ze se paliativni péce velmi ¢asto odehrava v offlabel
svété, kde neni moZzné dodrzovat prfedepsand mnozstvi nebo
postupy. Napfiklad butylscopolamin s maximalni denni ddvkou
100 mg se pfi maligni stfevni obstrukci zvySuje az na 140 mg
denné.

Diskutovalo se i béhem prednéasky PharmDr. Lukase Laznicky
z Nemocnicni lékarny FNKV s tématem Magistraliter pfiprava
ve sluzbach paliativni péce. Lukas Laznicka, mimochodem
byvaly ¢len predstavenstva CLnK, zminil vyhody IPLP v palia-
tivni péci jako: nikdy neni off-label, je mozné pfipravit presné
individualni davky i jinak nedostupné Iékové formy jako Cipky
nebo mukoadhenzivni pasta. O pfipravé Cipkd pojednal
doktor Laznicka podrobnéji. Zastavil se i u feseni xerostomie
cestou umeélych slin nebo pilokarminovych oralnich kulicek,
antimykotickych suspenzi a afekci v Ustni dutiné.

V sobotnim bloku vystoupila jesté napfiklad klinicka farma-
ceutka PharmDr. Karolina Musilova z Nemocni¢ni |ékarny
FN v Brné s tématem Problematika DOAC (nejen v geriatrii).
Na malokteré konferenci je druhy den odborného programu
sledovén s takovou pozornosti jako tomu bylo v Opavé.

Pfestavka byla uréena na obcerstveni télesné, duchovni i este-
tické. Vystoupily studentky opavské konzervatore, z nichz ze-
jména trio housle, kontrabas, klavir oslnilo cténé farmaceutické
obecenstvo. Protoze jsem preslechl jméno tohoto mladic¢kého
télesa, Sel jsem se po vystoupeni zeptat do Satny, kde jsem se
stal svédkem historického okamziku. ,Tak holky, jak se teda
budete jmenovat?“, obratil se pedagog a privodce programem
na slecny. ,,Dumka trio?“ Virtuosky odkyvaly a na svété se tak
objevilo nové hudebni téleso radost pohledét i poslechnout.

Zavérecny blok konference Mladych lékarnik( uz nemél
spolec¢né téma, ale i tak, malokdo uprchl predcasné, jak byva

zvykem. Klinicka farmaceutka Mgr. Jana Havelkova predstavila
nékolik kazuistik na téma Hyponatremie a SIADH (Syndrom
neprimérené sekrece antidiuretického hormonu). Doktorka
Marcela Heislerova z katedry Iékarenstvi IPVZ pripomnéla
zékladni dlvody a atributy specializacniho vzdélavani farma-
ceutd. Prisla i s dobrou radou: prihlasit se do vzdélavani co
nejdfive, klidné jeSté pfed nastupem povinné praxe. K zave-
recné zkousce se mUZete ale prihlasit teprve po absolvovani
vSech povinnosti, véetné praxe.

V zavéru opavské konference jesté probéhly dvé prezentace
mladych farmaceutek Mgr. Daniely Teska o Biologické 1écbé

v neurologiii a Mgr. Lucie Hromcik Brunclikové o farmaceutické
péci ve stomatologii.

Prestoze si ve dnech konani konference Opava pfipominala
800 let od svého zalozZeni, ucastnici farmaceutické seslosti byli
vétSinou velmi mladi, jak se na spravnou konferenci Mladych
lékarnikd slusi a patfi. Doufam, Ze pristé k nim pribudete i vy.

Zdenék POKORNY

Léky na predpis od vyrobce az domu

Zatimco v Ceské kotliné a na moravskych polich hybe
Iékarniklm Zluci uz bahvi kolikaty navrh na umoznéni
zasilkového vydeje |éCivych pripravkd na Iékarsky predpis,

ve Spojenych statech se zacala psat jesté mnohem dravéjsi
kapitola téze knihy. Mozna mdam pfilis konzervativni pohled na
terapii a farmakoterapii. Mél jsem za to, Ze |ékar urci diagndzu
a z dostupného portfolia terapeutickych moznosti vybere tu
nejvhodnéjsi pro pacienta, a pokud je to nezbytné, vybere

(a predepise) z IéCivych pripravk( ten, ktery je pro konkrétniho
pacienta nejvhodnéjsi. Nové trendy prevraceji tento
konzervativni model naruby, respektive jej priblizuji cilenému
dealovani na principech drogovych trh.

Do konce roku 2023 to byli predevsim poskytovatelé progra-
ma na snizovani hmotnosti (Noom a WeightWatchers), kteri
v USA nabizeli sluzby telemediciny, aby lidem pomohli ziskat
pristup k receptdm na tirzepatid (Zepbound od Eli Lilly) nebo

na semaglutid (Wegovy od Novo Nordisk). Vyrobci lékd se zatim
drzeli na své strané hristé, vyvijeli a vyrabéli Iéky, aniz by se
snazili zprostfedkovat predepisovani a zajistovali dorucovani
produktl do domovl pacientd. Na zac¢atku roku 2024 se to
zménilo, kdyZ webovou stranku, kterd ma pacientdm ,usnadnit”
pristup k 1ékam, spustila pfimo farmaceuticka firma Eli Lilly.
Sluzba LillyDirect kombinuje telemedicinu a Iékarenské sluzby,
aby prostrednictvim webové stranky poskytovala pfistup k port-
foliu Eli Lilly v oblasti 1é¢by diabetes, migrény a obezity, véetné
horké novinky Zepbound.

Stranky obsahuji sekce, které pomahaji lidem ziskat pristup

ke zdravotni péci a predepisovani, at uz na dalku nebo osobné.
Také obsahuje podrobnosti, jak zasilat jinde predepsané recepty
spolecnosti LillyDirect Pharmacy Solutions, aby mohly byt léky
vyrabéné v Eli Lilly doruceny az doma.
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Generdlni feditel spole¢nosti Eli Lilly David Ricks ke spusténi
LillyDirect uvedl, ze ,jde o reakci na sloZity systém zdravotni
péce v USA, ktery zvySuje zatéz pacientl pri zvladani chro-
nického onemocnéni. Cilem LillyDirect je ulevit pacientlm,
zjednodusit jim obstaravani 1€kl a pomahat zlepsit terapeutické
vysledky. LillyDirect nabizi vice moznosti pristupu ke zdravotni
pédi, véetné pohodiného doruceni 1ékd, které jim byly prede-
psany, zdarma az domd.”

Stranka LillyDirect spolupracuje s Iékdarnami a poskytovateli slu-
Zeb telemediciny. UZivatelé, ktefi chtéji ziskat telehealth pro dia-
betes, migrénu nebo obezitu, jsou pfesmérovani na 9amHealth,
Cove a Form. Online Iékarny Amazon Pharmacy a Truepill jiz
prostrednictvim LillyDirect nabizeji zasilkovou sluzbu a vyrobce
[éCiv pldnuje pridat dalsi poskytovatele.

Spusténi LillyDirect znamena posun ve strategii vyrobcu.

Dalsi firmou, ktera po vzoru Eli Lilly planuje zavést sluzbu

primé distribuce zdkaznikim (direct to customer, DTC), je

Pfizer. Chce tak obejit distribuci a nékteré ze svych produktd
prodavat primo pro spotrebitele. Jde o pripravek na lécbu
covid-19 (Paxlovid) a nosni sprej proti migréné (ZAVZPRET,
zavegepant). Pfizer oCekdava, ze webové stranky budou spustény
do konce tohoto roku. Propoji pacienty s konzultanty, aby
predepisovali 1éky, s dodavatelem, ktery vyda a odesle 1écivé

Jesté k distribucnimu kana

Co je to ten chranény distribu¢ni systém (ChDS), o kterém
se ted porad mluvi a ktery zasazuje klin i mezi Komoru
a provozovatele lékaren?

Do konce loriského roku byl tento systém v zakoné o lécivech
uveden. Strucné feceno jde o to, Ze Iéky jsou dodavany do lé-
karen v rezimu tzv. verejné sluzby, kdy je vyrobce povinen lék
dodat distributorovi v mnozstvi, které si objedna lékarna, distri-
butor je povinen toto mnozstvi do Iékarny dodat a lékdrna ma
povinnost tyto léky vydat pacientovi. Ze vam to prijde samozfej-
mé? Ze na to by nemél byt potieba ani zdkon?

No a vidite, nejen, Ze to neni samozrejmé, ale ono to neni
samoziejmé, ani kdyZ to v tom zakoné je napsané. Zjevné
porusSovani zékona stat nevymahal ani netrestal, coz nejde

moc pochopit, kdyZ vime, jakym zpUsobem probihaji kontroly

v nasich |ékarnach a co vSechno se sankcionuje. Stat dokonce
nereagoval ani na podnéty a situaci nijak neresil, |ékarny nechal
na pospas libov(li silnéjsich. Stat svou necinnost omlouval tim,
Zze zakon tak, jak byl napsan, byl nevymahatelny,

Pfisla novela zakona o IéCivech od 1. 1. 2024 a jeden by Cekal,
ze dojde k zpfisnéni a upresnéni zakona tak, aby jeho dodrzo-
vani stat mohl tedy snadnéji vymahat. No a co se nestalo. ChDS
nebyl opraven, byl ze zdkona zcela vypustén. Vysvétleni statu

a bohuzel i Komory: stejné nebyl dodrzovan a vymahat nesel,
tak to tam bylo zbytecny.

J& se musim dlrazné proti tomuto ohradit. Za prvé, presto, ze
nejsem pravnik, zakon mél byt vymdahan podle mé kazdopadné

pripravky na zakladé receptd vygenerovanych v tomto online
systému.

Systém DTC je soucasti sirsi snahy vyrobcl sniZit naklady spo-
jené s prostredniky (velkoobchodniky), zjednodusit distribuci
produktd (Iécivych pripravkd), zejména téch, po kterych je
vysokd poptavka (napfiklad |é¢ba obezity). Jinymi slovy lze Fict,
Ze u pripravk(, u nichz existuje spolecenska poptavka a jejich
uzivani je ,moderni“, ,trendy” a navic podporené (infuenco-
vané) celebritami na socialnich sitich, se vyrobci nechtéji délit

o zisky s distribuci a Iékarnami. Distribuci tedy vynechavaji upiné

mozné marze, kterou jsou ochotné akceptovat.

Vic, nez jen trochu to pfipomina scénar dystopickych cyber-
punkovych film{ konce devadesatych let minulého stoleti. Byly
o svété budoucnosti, o svété, ve kterém farmaceuticky prdmysl
ovlada nejen vyrobu, ale i pfimou distribuci, predepisovani

a davkovani svych produktl kone¢nym spotrebitellim. Je asi zby-
tecné dopliovat, ze vSem, kteri takové prebujelé distribuci bra-
ni, napriklad vyptavanim se na vedlejsi ucinky nebo zbytecnou
zatéz a ochranou zdravi pacienta, se v budoucim systému moc
dobre nedafi a lidem, ktefi se odmitaji v systému registrovat,
nezbyva mnoho jinych moZnosti, jak ziskat svoje léky.

Stanislav HAVLICEK

U

a kdyby byla vile, urcité by to stat dokazal. Nebyla ale ani
snaha. Za druhé, je nepfijatelné se k situaci postavit tak, ze kdyz
to nefungovalo pred tim, tak to zrusime a ani se nepokusime to
opravit a radsi tam nedame nic a budeme mit klid. Stat, ato i za
Ucasti Komory radi, Ze ted to bude jiné, Ze je vile to resit a at
podavame podnéty.

Ani v tomto bodé nemUizu souhlasit. Povinnosti vyrobce a distri-
butora byly ze zdkona zcela odstranény, neni si ted uz na co sté-
Zovat. Legalizoval se stav, kdy mi budou Iéky dodavény jen podle
toho, jak se to hodi vyrobclim a distributorim, nikoliv podle
potreb pacienta. Zakonodarce a Komora dovolili, Ze budeme
porad tahat za kratsi konec. Podle mého nazoru neméla Komora
dovolit vypadnuti takto dlleZitého ustanoveni ze zakona, a kdyz
uz se tak stalo, méla se postavit na stranu provozovatel( rfady
Iékaren a zadat jeho navrdceni zpét do zakona. Doslo tak k igno-
raci podpis( zastupcl stovek lékaren, ktefi se v petici jasné
vyjadfili, co jim v praxi vyrazné komplikuje poskytovani zdravotni
péce a Ze pozaduji ndpravu.

Lékarnici potfebuji mit jednoznacnou oporu v zakoné, nelze se
spoléhat na sliby a vagni znéni v novém zakoné, Ze totiz distribu-
tor pfi objednani humannich |écivych pripravkd nesmi jakkoliv
zvyhodnit konkrétniho provozovatele. Udajné se na tomto znéni
shodli 3 pravnici a Ze to bude supervymahatelné. Mam minimal-
né pochybnosti. Distributor tu moji objednavku urcité neznevy-
hodni, tomu i véfim, on mi ty léky prosté jen nedoda.

Helena SLAMOVA
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ZloCiny bez trestu

Hrdinou vypravéni je padouch takika komiksovych ¢i bon-
dovskych rozmérd. Jmenuje se Heinrich Muckter a narodil
se do chudych vesnickych pomérQ zdpadovestfalského
Korrenzigu témér presné pred 110 lety, 14. Cervna 1914.

O jeho détstvi a dospivani se prakticky nic nevi, ale jeho pdvod
z chudsich pomérl Ize vyvodit z mnoha indicii. Tfeba z toho,

ze gymnazium v Jilichu absolvoval na prahu dvacitky ve skolnim
roce 1933/34. Takto pozdni vék stfedoskolského absolutoria

byl tehdy typicky pro studenty, ktefi namisto vzdélavani travili
vetsi ¢ast své adolescence praci (typicky na poli). Po maturité
vyuzil stipendium Néarodni némecké akademické nadace urcené
nadanym détem nizsiho socialniho plvodu, aby studoval me-
dicinu na univerzité v Bonnu. Ke stipendiu mu pravdépodobné
pomohlo, Ze jako devatenactilety vstoupil do Sturmabteilung
(SA), némecké paramilitarni organizace strany NSDAP, do které
nasledné, uz jako student mediciny, vstoupil v roce 1937. Kratce
po ziskani doktoratu (1939) narukoval k wehrmachtu, kde jej
Cekal bleskovy kariérni postup. UZ v pribéhu roku 1940 si vy-
slouzil titul Oberarzt (vrchni |ékar) s formalni hodnosti nadpo-
rucika. Do konce valky stihnul povysit na kapitana se zafazenim
Stabarzt (Stabni Iékar). Nebyla to neobvykla zéleZitost. Nacistic-
ké Némecko mélo od vyhnani ¢i vyvrazdéni Iékar( zidovského
plvodu relativni nedostatek lékard a vlivem perzekuci [ékar
nesmirenych s nacistickou ideologii mél spolehlivy Iékar —
nacista, byt Cerstvy absolvent, rychly kariérni postup v armadé
zarucen. V pfipadé Heinricha Mucktera k tomu vedla jesté jedna
okolnost. U7 jako medik se odborné specializoval na lécbu skvr-
nitého tyfu, coZ byla na zacdtku 2. svétové valky velmi uzite¢na
kvalifikace. Ne nadarmo se tyfu fika ,vézenska® ,kasarenska” ¢i
taborova“ horecka.

Muckter byl uz na konci roku 1940 prevelen do dobytého Krako-
va, kde jeho nékdejsi Skolitel Hermann Eyer pfi Vrchnim velitel-
stvi armady budoval Ustav pro studium tyfu a vir(i a Miicktera
jmenoval svym zastupcem. Jednim z primarnich Ukol& Ustavu
byl vyvoj a zejména produkce tyfové vakciny.

Plvodni Weiglova vakcina se vyrabéla ,,chovem” vsi Satnich.
Steriln{ juvenilni jedinci v&i byli v ur&itém instaru® nakaZeni
(mikroinjekci) skvrnitym tyfem, a tito nakazeni jedinci byli do
plné dospélosti krmeni krvi idealné z Zivych lidskych hostiteld.
Nakonec byly takto vyvinuté vsi posbirany, zabity a byla z nich
vypreparovana urcita ¢ast stfeva, ktera jednak obsahovala smés
rickettsii zpUsobujicich ,taborovou horec¢ku” a jednak protilatek
a enzym zajistujicich, Ze se patogen nepremnozi ve stfevech
mezihostitele. Hmota posbiranych strev vsi byla nasledné ho-
mogenizovana a stabilizovana smési ethanolu, vody pro injekce
a malého mnoZzstvi formalinu na pastu, ktera po naredéni fun-
govala jako vakcina.

Vynalezce vakciny Rudolf Weigl, Feditel pobocky Ustavu pro stu-
dium tyfu a vir(i ve Lvové, Zivil nakazené vsi na dobrovolnicich

z fad Zid@, polské inteligence (vétsinou lékard a védc(), polské-
ho odboje ¢i sovétskych zajatcU. Tito dobrovolnici dostavali pred
zaCatkem procesu vakcinu (prvni vakcinu vyvinul Weigl jesté

Zleva Heinrich Miickter a Otto Ambross.

|/4

pred vélkou ze vsi, které , krmil“ vlastni krvi a krvi své manzelky)
a vsi byly uchovavany v nadobach opatrenych platénym septem,
pres které mohly sat. Pred jistou smrti tak Weigl zachranil nej-

méné 2 000 lidi uréenych nacisty k likvidaci. Byl schopen nacisty

vru

presvédcit, ze ,vykrm vsi“ je jistym druhem muceni. Byla to
svym zpUsobem pravda, i vakcinovani ,krmici“ vétsinou skvrnity
tyfus dostali, ale nezemfreli na néj. Vyvoj vakciny byl oznacen
jako ,Zivotné ddleZity pro Rii“ a na lidi, kteFi se Weiglové pro-
gramu upsali, nedosahlo ani Gestapo. Navic méli tito dobro-
volnici pro zvySeni kvality pfipravované vakciny zvysené pridély

potravin a hygienickych pfipravk( a narok na hotovou vakcinu.

Heinrich Muckter z Krakova pfi paralelni velkovyrobé vakciny
postupoval ponékud ,nacisti¢téjSim“ zpdsobem. Pod své veleni
shromazdil ,,odvsivovaci ¢ety” koncentracnich tdbord Buchen-
wald, Osvétim a Grodno, nékolika taborl pro totalné nasazené,
nékolika zajateckych tabor( pro polskou inteligenci a sovétské
vojaky. Nakazenymi vesmi pak vzdy zamofril celou vybranou
ubikaci, do které na zakladé jeho poZadavki velitel tabora sou-
stredil ,mladé muze ve zdravotnim stavu pfiblizné podobném
némeckym vojakdm® Samozfejmé se neobtézoval své ,krmice”
vakcinovat ¢i jim vibec oznamit, ceho se nedobrovolné Ucastni.
,Odvsivovaci ¢ety” pak posbiraly material pro vakcinu z tézce
nemocnych a umirajicich, které pak zanechaly vlastnimu osudu.
Muckterovu produkci vakciny neprezilo nejméné tisic nedob-
rovolnych ,krmic¢t“ Jeho dalsim , |ékarskym” experimentlm,
napfiklad, kdyz (neuspésné) hledal vakcinu na jinou vsi prendse-
nou nemoc tzv. ,,zdkopovou horec¢ku” 2, podlehlo dalsich nékolik
stovek a? tisicovek lidi, zejména Zid(i.

ZGstava velmi kontroverznim tématem, kolik toho o Mickte-
rovych praktikdch védél Weigl. Po valce byl totiz prohlasen za
hrdinu, protoze kromé primo zachranénych toleroval pasovani
,Své“ vakciny do krakovského i varsavského ghetta, kde vakcina-
ce pred smrti na skvrnity tyfus zachranila dalf tisice Zidd. Dnes
je prerovsky rodak Rudolf Weigl vniman jako , polsky” ekvivalent
»Ceského” Oskara Schindlera a my si u kladnych hrdind neradi
pfipoustime jejich temnou stranku. Z objektivniho hlediska se
zdd nemozné, Ze by se celd Mickterova operace déla bez Wei-
glova souhlasu nebo alespor védomi. Ale tézko ho za to soudit,
podobné jako zminény Schindler musel Weigl dobré skutky ve
své dobé vykoupit krvavymi kompromisy. Weiglovo dobrodini
nastésti nezlstalo bezprostfedné po konci vélky nepovsim-
nuto. Nejen, Ze se vyhnul perzekuci za préci v nacisty fizené
organizaci, ale stal se i jednim z archetypalnich hrdinskych
pribéh valky.
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To samé ale nakonec platilo pro Muckterova zvérstva. Obnoveny
polsky stat sice vale¢ného zajatce Muicktera zazaloval za nékolik
pripadl genocidy a tyrani polskych zaméstnanc(, vlastnimu sou-
du se ovsem hlavni padouch tohoto pribéhu dokdazal vyhnout.

Za dosud nevyjasnénych okolnosti byl schopen uniknout ze zajeti
a navic si na Uték dokazal pribalit nékolik kmend Penicillium spp.
schopnych produkovat penicilin. Jak, kdy a kde presné k nim
prisel, dodnes neni znamo, ale legédiné to zcela jisté nebylo.

Nékolik tydn( po polském obvinéni se na konci ledna 1946
objevil ve svém rodném kraji, konkrétné v porynském Stolbergu.
Zaklepal na dvere rodinného sidla nedaleko komplexu Wirtzo-
vych tovaren v blizkosti byvalého médéného dolu Grinenthal.
Majitele sidla i tovaren, bratry Alfreda a Hermanna Wirtze, znal
jako spolucleny okresni bunky NSDAP v Jilichu. Bratfi, toho
Casu stojici v€ele koncernu Maurer&Wirtz, byli pravé na jedné
z kfizovatek svého byznysu. BEhem valky vydélali jméni na do-
davkach mydla pro Wehrmacht a SS, jenzto vydélek s porazkou
nacismu padl. Proto jim nadvstéva nékdejsiho pfritele pfisla vhod.
Neslo pritom ani tak o pratelstvi jako o nékolik Petriho misek

s penicilinovymi kmeny, které prinesl s sebou.

Tak byla zaloZena farmaceuticka spolecnost Griinenthal Chemie
GMbH, ve které se Muckter stal hlavou vyzkumu. Vyhnul se tak
pfipadné perzekuci za své nacistické zlociny. V rdmci Norimber-
skych procesU totiZ existovala vyjimka pro exnacisty s ,nizkym
provinénim®, ktefi ,byli klicovymi osobami v povéle¢né obno-
vé“. Typicky Slo o védce, lékare, byznysmeny a jiné odborniky,
ktefi po valce presli do soukromého sektoru. Americané miluji
soukromy sektor a vyjimka se tykala i Micktera a bratrd Wirtz(.
| pres de iure platny zakaz, ktery némeckym spole¢nostem zne-
moznoval obchodovat s penicilinem, byl uz v roce 1947 Griinen-
thal schopen uvést na trh penicilinové pastilky (pozdéji i tablety,
sirupy a infuze), které se, dostupné bez predpisu, staly v nové
zformovaném Zapadnim Némecku komerénim hitem.

A to nebylo vSe. Griinenthal se s nové nabytym statusem ,klic¢o-
vé spolec¢nosti” rozhodl (nejspis z iniciativy samotného Mickte-
ra) do vyzkumného oddéleni koncentrovat byvaly ,mozkovy
trust” Treti fiSe. Poté, co si odsedél zhruba polovinu plvodné
osmiletého trestu od Norimberského tribunalu, se v roce 1952
do tymU Griinenthalu zapojil vynalezce sarinu a somanu Otto
Ambros a stal se Séfem farmakologického oddéleni. Byvaly $éf-
|ékar koncentracniho tdbora Sachsenhausen, Heinz Baumkotter,
byl v roce 1956 vylicitovan ze sovétského zalare, aby v Gri-
nenthalu pracoval na patologickém oddéleni, jeho? vedeni se
roku 1960 ujal Martin Staemmler, jeden z nékdejsich architekt(
nacistického eugenického programu.

Heinrich Muckter v ¢ele vyzkumu Grinenthalu Udajné pracoval
na alternativach zapadnich antimikrobialnich lékd. Nadéji vkla-
dal do ftaloylovanych aminokyselin. V roce 1952 se jeden z jeho
podrizenych, Wilhelm Kunz, pokousel pfipravit ftaloylovanou
kyselinu glutamovou. To se dodnes déla tak, Ze se draselna sul
kyseliny glutamové nechava reagovat s ftalanhydridem. Po re-
akci je tfeba odstranit prebytec¢né ftalaty povarenim reakéni
smési s alkoholem (typicky izopropylalkoholem) a produkt je
extrahovan do vody s patfi¢nou bazi. Onoho dne si Wilhelm
Kunz vybral jako bdzi mocovinu, pficemZ misto olekavaného
Zlutého oleje ftaloylglutamatu vznikl bily prasek. Ukdzalo se,

Ze jde a-(N-ftalimidoyl)glutarimid — thalidomid, latku ze skupiny
piperidin-2,6-dion(.

Takto alesponi zni oficidlni pfibéh Grinenthalu. Pravda to ale
byt nemusi. Podezfeni se tykd vyse jmenovaného Otto Ambro-
se, ktery byl v nechvalné zndmé IG Farben povéfen vyvojem
zbrani na bazi nervovych plyn(. Samotné plyny nebyly problém,
vétsinu z nich Treti FiSe vyvinula uz pred valkou ¢i na jejim po-
¢atku — cyklosarin (1936), sarin (1938), tabun (1942). Problém
spocival v nécem jiném. K Uspésnému pouziti takovych zbrani
je nutné dostatecné chranit vlastni vojaky. Na prelomu tfica-
tych a Ctyricatych let byly jako preventivné pouzitelna antidota
organofosfatll zndmy pouze barbituraty (zejména fenobarbital),
fyzostigmin Ci atropin. To nejsou latky, které by u jakéhokoli vo-
jenského veleni evokovaly bojeschopnost chemickych jednotek.
Proto se Ambros po vétsinu valky vénoval vyzkumu, ktery mél
za Ukol najit (zejména pro barbituraty) alternativy, které by pfi
preventivnim podani zmirnily pfiznaky otravy organofosfaty,

ale zaroven prespfilis neovliviiovaly chovani a Gsudek vojakd.

V tomto vyzkumném programu byly za nejnadéjnéjsi kandidaty
povazovany piperidin-2,6-diony.

Za dosud nevyjasnénych okolnosti unikla na sklonku valky ¢ast
,protisarinového vyzkumu IG Farben do Svycarska a tamni
koncern Ciba byl nékteré z nich schopen uplatnit jako analgetika
¢i sedativni hypnotika, nejslavnéji asi glutethimid (1954). V la-
boratofich Ciba byl Udajné kratce predtim, nez ho predstavily
laboratore Grinenthal, pripraven i thalidomid. Je samoziejmé
mozné, ze byl thalidomid vedlejSim produktem nesouvisejici-
ho vyzkumu. Stejné tak je pravdépodobné, Ze to byl naopak
AmbrosUv vklad, kterym si vyslouzil drivéjsi propusténi z vézeni
(oficidlné ,,za dobré chovani“). Faktem zlstava, Ze minimalné
sedativni a hypnoticky potencial thalidomidu byl odhalen neby-
vale rychle jiz v pradbéhu roku 1953. Také je pravda, Ze v prvnich
publikacich a patentech v souvislosti s thalidomidem figuroval
Ambros a jeho role byla upozadéna v pribéhu roku 1954, kdy
byl oficialnim ,vyndlezcem” prohlasen jeho podFizeny Herbert
Keller. Dnes, vic nez sedmdesat let poté, uz stézi nékdo odhali,
co presné se ve vyzkumném oddéleni Griinenthalu pfi vyvoji
thalidomidu délo.

Nelze se ubranit ezoterickému dojmu, Ze vSechny machinace

a etickd pochybeni ve vyzkumu thalidomidu néjak predzname-
naly jeho smUlu v klinické praxi. JenZe to by nebyl vystizny popis
udalosti. V roce 1956 byly publikovany toxikologické studie na
zviratech. Vyplyva z nich, Ze v pfipadé mysi a krélikd nebylo
moZné stanovit parametr LDs, Az do obrovskych davek v fadu
g/kg nezemrelo dost testovanych jedincd, aby jej bylo mozno
stanovit. To vedlo Grinenthal k nemistnému optimismu a zacal
velmi predbézné ohlasovat, Ze ma latku ,,se vSemi vyhodami
barbituratd”, kterou ,se neda predavkovat”. Nasledovala pro-
dukce Iéku Grippex (Iék obsahujici 15 mg thalidomidu, ¢asem

v kombinaci s paracetamolem), ktery byl volné dostupny (tehdy
postacovaly testy toxicity na zvifatech) a mél potlacovat chfipko-
vé priznaky.

Jesté v prlibéhu roku 1956 zazadal Griinenthal o registraci
Conterganu, Iéku ve formé tablet a Cipkd obsahujicich 25 mg

Pokracovani na dalsi strané
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Pokracovdni z pfedchozi strany

a ve varianté forte az 100 mg thalidomidu. Deklarovana ucin-
nost Conterganu méla zahrnovat bolest hlavy, nespavost, ner-
vozitu (napf. strach ze zkousek), nesoustfedénost, roztékanost,
ale i menstruacni bolesti a nevolnost zplsobenou kinetézami.
Jesté pred registraci rozdaval Griinenthal Contergan lékafdm

a lékarnikdm po celém svété jako ,zkusebni vzorky”. Agresivni
marketing se vyplatil. Nékolik Iékard predevsim v latinské Ameri-
ce zacalo Contergan podavat ,off-label” epileptickym pacientlim
jako prevenci zachvat. Jakkoli Contergan antikonvulzivni efekt
nemél, mezi pacienty, ktefi méli nejvétsi zadjem o prevenci za-
chvatd, byly i téhotné Zeny, které naopak Iékarlim hlasily velmi
ucinné potlaceni téhotenskych nevolnosti. Jedna z ,vlajkovych”
indikaci [éku byla na svété.

Prvni zaznamenané ,conterganové dité“ se narodilo necely rok
pred tim, neZ byl Contergan v Fijnu 1957 oficialné uveden na
trh. Dcera zaméstnance Grinenthalu, ktery vzal jeden ze ,,zku-
Sebnich vzorkd“ v pribéhu roku 1956 domu své téhotné zeng,
aby ji ulevil od nespavosti a nevolnosti, se na Stédry den roku
1956 narodila bez usi. Heinrich Mickter o tomto pripadu védél
a aktivné se rozhodl ho zatajit, aby ,incident” neohrozil registra-
ci léku, kterd byla v té dobé finalizovana. Nejpozd€ji v poloviné
roku 1957, kdyz se mnozily zpravy o malformacich plodd po uziti
onéch ,,zkusebnich vzorkd”, mu muselo byt jasné, Ze se nejedna
o nahodu. Pfesto Mickter az do roku 1961, kdy byl Contergan
oficidlné stazen z trhu, jakékoli ,spekulace” o teratogenité Con-
terganu popiral. Mnozici se pripady malformaci plodd svadél na
vysokou frekvenci jadernych test(, které tehdy, na vrcholu prvni
faze Studené valky, byly kazdodenni realitou. Navic aktivné vy-
stupoval proti poZzadavku FDA provést testy teratogenity na té-
hotnych myS3ich a potkanech, kterymi komisafka FDA Kelseyova
podmiriovala registraci amerického generika Conterganu. Jako
uz tolikrat v Zivoté uprednostnil vlastni prospéch pred veskerymi
moralnimi ¢i etickymi imperativy.

Dlouhou dobu mu to vychazelo. Mél za zady nejen marketingo-
vé masiny Grinenthalu, ale také anglickych spolecnosti Distillers
(dnes soucast Eli Lilly) a americké Smith, Kline & French (GSK)
nebo Merell (Sanofi), které vyrabély licencovana generika
Conterganu. Lidé, ktefi proti Conterganu vystoupili jako prvni,
at uz to byla americka komisarka FDA Frances Kelseyova, nebo
némecky genetik Widukind Lenz, Celili vyhruzkam, vydirani

a dalsim formam natlaku. Napfiklad Kelseyova byla po silném
lobbingu firmy Merell nékolikrat ,grilovdana” Kongresem za
liknavost pfi schvalovani Kevadonu (ktery mél byt americkou
obdobou Conterganu). Prace Widukinda Lenze, viceméné
dokazujici spojeni mezi ,teratogenickymi epizodami“ a uzivanim
Conterganu v prvnim trimestru téhotenstvi, zase byla nékoli-

ka odbornymi ¢asopisy zamitnuta. Je pritom ironii, Ze zrovna
firma Grunenthal odborné ¢asopisy varovala pred , pavédou
ex-nacistického lékare” (Lenz byl jednim z vidc Hitlerjugend

a za 2. svétové valky byl Iékafem u Luftwaffe). Na konci roku
1961 spadla klec a kone¢ném zamitnuti Kevadonu v USA zacala
registraci Conterganu a jeho licencovanych generik rusit jedna
zemé po druhé. Mezi tim Grinenthal v tichosti zménil formulaci
Grippexu, ktery se po odstranéni thalidomidu stal jen tabletou

s obsahem 500 mg paracetamolu.

12 Tabletten

Conterda

Hypnotikum

A nas padouch? V roce 1968 se v kauze thalidomidu dostal pfed
némecky soud. Soudy se tahly a v roce 1970 skoncily mimosoud-
nim vyrovnanim, které platil Grinenthal. Heinrich Mickter, ktery
za penicilinové pripravky, Contergan i za pozdéjsi pouziti thalido-
midu bral procenta ze zisku, zemfrel kratce pred svymi 73. naro-
zeninami v roce 1987 jako svobodny a velmi bohaty muz.

Ani dalsi , hfisnici“ kauzy nedopadli nejh(r. Rodina Wirtz( uz

v paté generaci vede koncern Dalli-Werke, plvodné parfumar-

skou divizi Maurer&Wirtz, dnes miliardovy koncern vlastnici Ivi

podil v sou¢asném Griinenthal GMbH, firmé se ziskem okolo

2 miliard eur a jednom z nejvétsich svétovych producent( thali-
domidu nebo tramadolu.

Historie Conterganu se Casto vypravi jako pribéh lehkomyslnosti
a nedostate¢ného testovani. Jako pfibéh ignorance varovnych
signald. Jako néco, cemu Ize do budoucna predchéazet organizo-
vanéjsi farmakovigilanci a intenzivnéjsim preklinickym a kli-
nickym testovanim. Ale ono to tak neni. Vedeni Griinenthalu,

a zejména ,otec” Conterganu Mickter, védéli, Ze je néco v ne-
poradku takrka od samého zac¢atku. Uprednostnili zisk a vlastni
Navic, kdyzZ byli s problémy konfrontovani, veskerou svou moc

a prostredky vrhli do obhajoby neobhajitelného. A to je nadmiru
dllezity aspekt celého skandalu.

Dnes mozna mame mnohem lepsi systém schvalovani [éCiy,
ktery je na papife schopen podobnym excesiim zavcas zabranit.
Ale mize to byt iiluze. Kazdy systém je totiz tak dobry, jak cestni
jsou lidé, ktefi jej systémem Cini. V pripadé Stabarzta Micktera
bylo uz ve chvili, kdy byl povéren vyvojem IéCiv v nové zaloZené
farmaceutické firmé, jasné, Ze nejde o ¢lovéka, na jehoZ moralni
vlastnosti je spoleh. To sehrdlo v celém skandalu klicovou roli.

Pokud budou lidé podobnych moralnich ,kvalit” na klicovych
postech ve vyzkumu IéCiv, v managementu farmaceutickych
firem nebo u regulacnich schvalovacich autorit a povede se jim
umléet nebo potlacit verejny a politicky dozor, mlze se ,,novy
Contergan” opakovat velmi snadno. Dost mozna se uz opakoval,
skandal s OxyContinem a Purdue Pharma ma obdobné rozméry
i co do poctu zmarenych a znicenych Zivot(.

Jestli mUZe byt pribéh Heinricha Micktera v né¢em prinosny,
pak pravé v tomto pouceni. Mlzeme vylepSovat systém, kazdé
jeho vylepseni ale musi jit ruku v ruce s tim, Ze jej povedou
a budou ridit lidé, na které je spoleh.

Daniel CVEJN

1 Jednotlivé vyvojové stadium s odliSnou kutikulou.
2 Dnes relativné vzacné horecnaté onemocnéni zptsobené
bakterii Bartonella quintana.

16



CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU 6/2024

TAK TO VIDIM JA

Hezky den vSem. | ja se touto cestou pridavam s trochou
do mlyna lékarenskych problému a bojd za nase prava a dovo-
lim si vyuZzit tuto platformu, aby se informace dostala k vétsiné.

Rada z nas toti? netusi, 7e bychom také méli mit pravo, jako
ostatni zdravotnicti pracovnici, na odskodnéni po covidu-19 a to
v rdmci chorob z povolani.

Dalo by se ocekavat, Ze my, ktefi jsme byli v 1. linii, budeme také
zahrnuti a odSkodnéni v pfipadg, Ze se nasledky covidu, kterym
jsme byli nakazeni v ramci naseho povolani, rozhodneme fesit
na oddéleni chorob z povolani.

Misto toho jsme opét s posméchem odmitnuti, Ze |ékarnici
na to narok nemaji.

Hygiena nasi praci sice posoudila jako praci, kde k tzkému kon-
taktu s biologickymi Ciniteli dochdzi, ministerstvo je vsak jiného
ndzoru:

,...ministerstvo nepovazuje prdci farmaceutt ¢i farmaceutickych
asistentl v Iékdrndch spocivajici ve vydeji léCivych aj. pripravkd,
nakladdni s nimi, poradenstvi apod. za prdce spojené s rizikem
ndkazy ve smyslu definice rizika ndakazy...”

Myslela jsem, Ze pokud byli odskodnéni v ramci zdravotnického
povolaniilidé, ktefi do tak Uzkého kontaktu s pacienty jako

my v lékarné neprichazi, nebo i policisté a ucitelé aj., Ze u nas
by to mélo byt samozrejmosti, kdyZ jsme prvnim dostupnym
zdravotnickym zarizenim, na které se nemocni lidé obraceji.

At u? jsme v covidovém obdobi vydavali jen testy, ochranné
zdravotnické pomdcky a doplriky stravy nebo rovnou léky
pfimo nakaZenym pacientdm, ktefi nezfidka pfisli bez jakychkoli
ochrannych pomdcek — napf. Lagevrio, Paxlovid aj.

Pristup, jakym s ndmi jednaji, mne velice mrzi.

My lékdrnici budeme i nadale celit dalsim nebezpecnym
chorobam, které se k nam postupné vraceji, a tudiz riziko
nakazy biologickym Cinitelem je obrovské.

Proto se ptam. ,,Plati dvoji metr pfi uznavani chorob z povolani?
Resi nékdo z véas podobny problém? Myslite si, e bychom si to
méli nechat libit?"

Dékuji za zamysleni a vase nazory.

Eva SVEHLOVA

Pokracovdni ze strany 5
Ze Zivota pravnika v Komore...

se snazil svlj postup odlvodnit, ale jeho nazor bude jisté Celit
odvolacimu soudu.

Jinak ale z rozsudku plynou zavéry, které se nemohou nelibit.
Soudce napfriklad nedal na ndmitky vyrobce, Ze ustanoveni zako-
na jsou neurcitd, nesrozumitelnd, nevymahatelna... Jednoduse
konstatoval, Ze soudni moc je od toho, aby hledala vili zdkono-
darce i tehdy, kdyZ se ji podafi vyjevit nepfilis zdarilou literou.
Pokud by to nedélala, odmitala by vykon spravedInosti, coz se
nesmi stat. Takze nedostatky textu zékona pan soudce vyplinil
svym vykladem, ktery zdaleka nemusi spocivat jen v prostém
slovnim vykladu textu paragrafd. Obranu vyrobce, Ze distribu-
torovi nemUzZe dodat, protoze mu v tom brani jeho distribuc¢ni
model, soud zcela spravné smetl ze stolu.

V soudni sini si byli vSichni védomi toho, Ze nejde o 24 baleni,
ale o princip. A tady se trochu bojim o vysledek. Protoze jde-li
o princip, ma byt lhostejné, zda jde o 24 nebo tisice baleni.

A ono to pfitom jedno nebylo. Pan soudce totiZ v oddvodné-
ni pripustil, Ze Zalobé vyhovél mimo jiné i proto, Ze 24 baleni
nenaplni Zadna z rizik, na ktera upozorioval vyrobce. Vime,

Ze jde hlavné o obavu z nezdkonného reexportu nebo snahu

o rovnomérnou distribuci, tedy dlouhodobé ofisky k feseni nas
vsech. Bylo znat, Ze s Fadové vyssi objednavkou uz by rozhodo-
vani o zalobé tak jednoznacné nebylo. A to je bohuzel Spatné.
ProtoZe lex Pawlas zrovna na toto pouzitelné rfeseni nemél.

Krasné léto.

Pokracovdni ze strany 9

Moudry vladne silou ducha, hlupak...

e Zvysit cenu léCivych pripravkd nejlépe zahrnutim Némecka
do cenového koSe.

 SnaZit se registrovat vic pfipravk{ se stejnou Ucinnou latkou.
Byt v tom aktivni a hledat ve svété.

e Zajistit surovinu pro pfipravu a zrusit hloupy zdkaz pfipravovat
|éCivé pripravky, které maji adekvatni HVLP. Lékarnici si surovi-
nu mohou ,0sahat” a pfi vypadku budou védét, jak na ni.

e Prestat vymyslet vyjimky vyjimek a vyrazit se podivat ,,do ulic”,
jak ta praxe skutec¢né probiha.

e Zapojit do vSeho platce, ten totiz zatim moudfe mlci. Dobfe
si uvédomuje, Ze poplatnici naddvaji na ministra, Ze nezafidi,
kdyZ to vSechno Fidi, na doktory, Ze nevédi, Ze ten |ék neni,
na lékarniky, Ze nemaji, Ze to beztak poslali nékam na Ukraji-
nu. Jen na pojistovny, kterym plati kazdy mésic nemalou ¢ast
mzdy, a které by jim tu péci mély zajistit, se nikdo neobraci.

To by byl ten pravy strategicky zamér, ktery by resil jadro problé-

mu. Anebo mUzZeme vladnout pomoci dekret(l. UzZ tu takovy pfi-

pad byl za vlady katolického krale Jakuba Il.: , Pfitom obchdzel par-
lament, jak se jen dalo, a vlddl pomoci dekreti.” A také vladl jen

3 roky, nez ho jeho protestantsky zet a synovec vyhnal z Anglie.

Zavedenim feseni pomoci OOP jsme (nebo brzy budeme) k smi-

chu. A co hlit, mGZzeme dopadnout jako soucasna Palestina.

Premek CiSAR

! oop (nebo PLO) je také zkratkou Organizace pro osvobozeni Palestiny.
OOP byla zaloZena v roce 1964 a v letech 1969-2004 ji predsedal Jasir Arafat.
Od roku 1974 je OOP poklddéna za ,jedinou legitimni reprezentaci
palestinského lidu” (poznamka redakce)
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OSVEDCENI K VYKONU LEKARENSKE PRAXE

zrusena a vydana od 1. 5. do 31. 5. 2024

522/2024

Zrusena osvédceni

121/2024

948/2023

468/2024

469/2024

347/2021

832/2022

188/2022

1157/2013

571/2023

572/2024

44/2023

537/2021

538/2021

290/2022

768/2022

769/2022

1035/2023

398/2023

760/2022

691/2024

692/2024

PharmDr. Magdalena Riegerovad, Lékdrna JOHANKA,
Csl. armady 18, Hostivice

Mgr. Darina Katzer, Lékarna Uvaly s. r. o.,
Machovicka 1678, Praha 9

Mgr. Darina Katzer, Lékarna poliklinika Uvaly,
Prazska 1144, Uvaly

Mgr. Darina Katzer, Jifi MareS s. r. 0.,
Machovicka 1678, Praha 9

Megr. Jitka Plechacova, CESKA LEKARNA HOLDING
a.s., Nové sady 996/25, Brno

Mgr. Vladéna Saska Mréakotova, CESKA LEKARNA
HOLDING a. s., Nové sady 996/25, Brno

Mgr. Petr Stolarik, CESKA LEKARNA HOLDING a. s.,
Nové sady 996/25, Brno

PharmDr. Ladislav Lu¢an, BENU Lékarna,
Borska 3215, Ceska Lipa

RNDr. Luisa Krajciova, Lékdrna U Spasitele,
Vysehradska 24, Praha 2

RNDr. Luisa Kraj¢iova, RNDr. Krajciova Luisa,
Na hradku 1411/1. Praha 2

Myroslava Turina, Dr.Max Lékarna,
Hnévotinska 984/56, OC Kaufland, Olomouc

Mgr. Lucie Jendryscikova, Lékarna U posty,
Postovni 14, Ostrava

Mgr. Lucie Jendryscikova, HELICALON a. s.,
Bachmacska 2474/1, Ostrava

Mgr. Tomas Fryda, BENU |ékarna Rokycany
— OC Kaufland, Josefa Razicky 1226, Rokycany

Mgr. Martina Macfeldova, Pilulka [ékarna Hnévotin,
Na Statkdch 654/9, Olomouc

Mgr. Martina Macfeldova, Pilulka Lékarny a. s.,
Ceskomoravska 2408/1a, Praha 9

PharmDr. Zuzana Konickova, BENU |ékarna Tachov,
Vaclavska 1560, Tachov

Mgr. Romana Velebova, BENU Lékarna,
Olbrachtova 2006/9, Praha 4

Mgr. Renata Chourova, Lékarna Benu Blovice,
5. kvétna 664, Blovice

PharmDr. Jana Valentova, Na Poliklinice,
Dr. E. Benese 960, Jaromér

PharmDr. Jana Valentova, FARMEA spol. sr. o,
Muzikova ul. 337, Hradec Kralové

827/2024

828/2024

175/2022

383/2023

384/2023

369/2022

376/2022

107/2022

80/2024

125/2023

404/2023

476/2022

529/2022

810/2023

177/2014

62/2013

83/2016

193/2023

236/2023

Mgr. Blanka Vikova, Lékdrna Podébradska,
Podébradska 1011/46a, Praha 9

Mgr. Miroslav Gros, Lékarna Nemocnice,
Nebahovska 1015, Prachatice

Mgr. Miroslav Gros, Nemocnice Prachatice, a. s.,
Nebahovska 1015, Prachatice

PharmDr. Daniel Herbolt, BENU Ceska republika
s. 1.0., KPérovné 945/7, Praha 10

PharmDr. Hedvika Kozakova, Ekolékarna Nuselska,
Nuselska 1754/53, Praha 4

PharmDr. Hedvika Kozakova, LEKARNY BALTIC 2024
s.r. 0., Nové sady 996/25, Brno

Mgr. Martina Beranova, Lékarna LEMON,
Obchodni 329, Cestlice

Mgr. Martina Beranova, Health and Beauty shops
s.r. 0., Tynskad 633/12, Praha 1

Mgr. Michaela Koubova, Lékarna Fablovka,
Podébradska 385, Pardubice

Mgr. Renata Kvapilova, BENU Lékarna,
28. fijna 282, Prelouc

PharmDr. Tereza Kantorova, BENU Lékarna Ladvi,
BureSova 1664, Praha 8

Mgr. Jan Grodza, Dr.Max LEKARNA,
Stefanikova 1157/9, Kopfivnice

PharmDr. Jana Kederova, Lékarna 510,
U solnych mlynd 2, Olomouc

PharmDr. Jana Kederova, Lekia Blend s. r. 0.,
U solnych mlynd 622/2, Olomouc

PharmDr. Milena Cermékova, Lékarna LEMON,
Jeronymova 3208, Tabor

PharmDr. Dagmar Narwova, Lékarna U sv. Havla,
Svatohavelska 105, Rychnov nad Knéznou

RNDr. Ludmila Dvorska, Lékarna Konice,
Masarykovo nam.40, Konice

Megr. lvana Figalova, Lékdrna Polanka,
1. kvétna 863/82, Ostrava

Mgr. Sona Szewczykova, Lékarna Life,
Budéjovicka 614/45, Praha 4

Mgr. Sona Szewczykova, Pharma for Lifes.r. o,
Na Machovné 1610, Beroun

Vydand osvédéeni pro vedouci lékarniky

950/2024

PharmDr. Ladislav Lucan, Benu Iékdrna OC Gécko
Liberec, Sousedska 599, Liberec,
BENU Ceska republika s. r. o.
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986/2024 PharmDr. Hana Bradova, Lékarna v Ternu,
Brat¥i Stefan(l 994, Hradec Kralové,

Lékarna GALENUS s. 1. o.

1141/2024 PharmDr. Zuzana Konickova, Kostelecka lékarna,
Nam. Smifickych 42, Kostelec/Cernymi lesy,

Oliklas. r. 0.

1144/2024 PharmDr. Anna Horackova, Zelena lékarna — JML,
s. 1. 0., Jirdskova 1052/2, Rumburk,

Zelena lékarna JLM, s. 1. 0.

1145/2024 PharmDr. Lenka Klementova, Lékarna Dr.Max,
Zaoralova 3149/10, Brno,

CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

1256/2024 PharmDr. Ludvik Bazjuk, Lékdrna Nemocnice
v Semilech, 3. kvétna 421, Semily,

MMN, a. s.

1257/2024 Mgr. David Cech, Lékarna Vodickova,

Vodickova 38, Praha 1, Pharm Go 100 s. r. 0.

PharmDr. Milena Cermékovad, Lékarna LEMON,
Obchodni 329, Cestlice,
Health and Beauty shops s. r. o.

1258/2024

1259/2024 Mgr. Veronika Cevelova, Dr.Max LEKARNA,
Stefanikova 1157/9, Kopfivnice,

CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

1260/2024 PharmDr. Petra Eiglerova, Dr.Max LEKARNA,
Na Kocandé 2201/35, Litoméfice,

CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

1261/2024 PharmDr. Anna Frabsova, BENU Lékarna Ladvi,
Buresova 1664, Praha 8,

BENU Ceska republika s. r. o.

1262/2024 Mgr. Sona Hladikova, Lékarna Pribyslav,

Bechyriovo nam. 2, Pfibyslav, Theriak s. r. o.

1263/2024 Mgr. Renata Chourova, Lékarna Benu Tachov,

Vaclavskd 1560, Tachov, Alergo MUDr. Kloc s. r. o.

1264/2024 PharmDr. Zuzana Lebeda, BENU Lékarna,

28. Fjna 282, Prelou¢, BENU Ceska republika s. r. o.

1265/2024 PharmDr. MSc. Eva Mokra, BENU lékédrna
Jugosldvska, Jugoslavskd 9, Brno,

Lékarna Jugosldvska, s. r. o.

1267/2024 Mgr. Dagmar Pavelkovd, Dr.Max LEKARNA,
Preslova 2658, DvUr Kralové nad Labem,

CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

1268/2024 Mgr. Martina Roseckad, Ekolékarna Nuselska,
Nuselska 1754, Praha 4,

LEKARNY BALTIC 2024 s. 1. 0.

1269/2024 PharmDr. Pavlina Tumova, Lékarna Fablovka,
Podébradska 385, Pardubice, Trnova,

Sporkova lékérnas. r. o.

1270/2024 Magr. Katefina Varikova, Smificka Iékarna,

Palackého 48, Smifice, ESOF, spol. s . o.

1271/2024 Magr. et Ing. Jana Vostra, BENU Lékarna Rokycany
— OC Kaufland, Josefa RGzicky 1226, Rokycany,

BENU Ceska republika s. r. o.

1376/2024 Magr. Tereza Fibich, Dr.Max LEKARNA, Spalena 51,

Praha 1, CESKA LEKARNA HOLDING, a. s.

1378/2024 PharmDr. Zuzana Zimova, Ph.D., Lékarna Dr.Max,
Vitézné ndmésti 1145, Praha 6, CESKA LEKARNA
HOLDING, a. s.

(€Ink)

PRAVNI PORADNA

Dochazi k preruseni vykonu povolani pfi pracovnim Gvazku
0,25 stanovené tydenni pracovni doby?

Vzhledem k tomu, ze zdkon ¢. 95/2004 Sb. ve svém § 12 odst. 2
rika:

,Za preruseni vykonu povolani farmaceuta se povazuje pro ucely
tohoto zdkona i vykon povoldni farmaceuta v rozsahu nizsim,
nez je jedna pétina stanovené tydenni pracovni doby”, pak se
jakykoliv vykon povolani v rozsahu 0,2 Gvazku a vice nepovazuje
za preruseni vykonu povolani. Pokud tedy uvazek €ini 0,25
stanovené pracovni doby, k pferuseni nedochazi.

Je legislativné mozné prevést mezi lékarnami pripravky?

Tzv. veterinarni novelou byl pfed nékolika lety zménén § 82
odst. 4 zakona o |éCivech, ktery upravuje vyjimecné prevody
[éCivych pripravkd mezi lékdrnami. Do Ucinnosti novely se
vztahoval na viechny ptipravky, humannii veterinarni.

Od novely uzZ se vztahuje jen na humanni pripravky. Takze je
nutné se zabyvat tim, jak to je po novele s témi veterinarnimi.

Nafizeni o veterindrnich pfipravcich fika v ¢ldanku 99 odst. 4
toto:

,Clenské staty mohou rozhodnout, Ze se na doddvky malych
mnoZzstvi veterindrnich léCivych pripravk( ze strany jednoho
maloobchodnika druhému maloobchodnikovi ve stejném
Clenském staté nevztahuje poZadavek mit povoleni k velko-
obchodni distribuci.”

Cili mezi 1ékdrnami by bylo mozné veterinarni p¥ipravky pre-
vadét, kdyby Ceska republika rozhodla, 7e to Ize. To by udélala

v zédkoné o |écCivech. A to se nestalo. Takze je tfeba vychazet

z toho, ze prevod veterinarnich pfipravkd mezi Iékdrnami mozny
neni, ani ve vyjimecnych pfipadech, jako tomu je u humannich
pripravka.

(Autor odpovédi privita podloZené oponentni stanovisko, protoze
zavér plynouci z odpovédi sam povazuje za nevyhovujici praxi.)

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

Krajska setkani lékarnikd OSL se cleny
predstavenstva CLnK

Vazené kolegyné, vazeni kolegové,

po volebnim sjezdu delegatd jsme avizovali vétsi otevienost
vedeni Komory vici vsem c¢lentim. Jednou z aktivit pro lepsi
informovanost kolegl z region( je cyklus krajskych setkani
lékarnikd s vedenim Komory. Soucdsti téchto setkani je nejen
prehled aktualnich témat feSenych Komorou v oblasti legislativy,
provozu lékaren, rozvoje odbornych aktivit apod., ale pfedevsim
diskuzni blok k aktualné resenym tématlm v [ékdrenstvi a ke
komunikaci se statni spravou. Tento cyklus jsme se rozhodli
usporadat na zakladé pozadavk lékarnik( a také z presvédcent,
Ze pro dalsi rozvoj |ékarenstvi, vzajemné komunikace a preda-
vani zkusenosti mezi ¢lenskou zdkladnou a vedenim Komory je
nutny osobni kontakt.

Budeme velmi radi, kdyz nam prijdete predat své zkuSenosti

s elektronizaci zdravotnictvi, celoZivotnim vzdélavanim, roli
lékdrnika ve zdravotnim systému nebo diskutovat o tom, jakym
smérem by se podle vas méla Komora a [ékarenstvi v nejblizsich
letech vydat.

Pfijméte proto, prosim, pozvani na tato krajska setkani, ktera se
uskutecéni ve méstech Plzeri, Ceské Budéjovice, Ostrava a Praha.

Budeme se tésit na setkdni s vami.

Mgr. Ales KREBS, Ph.D.
prezident Ceské Iékarnické komory

Poplatek: ZDARMA, pocet bodU: 6

PROGRAM

18.00-19.30  Prehled aktualnich témat v oblasti legislativy,
provozu lékaren, rozvoje odbornych aktivit apod.

19.30-21.00 Diskuze aktualné reSenych témat v lékarenstvi

a ke komunikaci se statni spravou.

Misto konani Datum Cislo seminare
Ostrava, BW Hotel Vista, 9.9.2024 24032
Kpt. Vajdy 3046/2

Praha, Hotel IIf, 9. 10. 2024 24033

Budéjovicka 15, Praha 4

GARANTOVANE KURZY CLnK

Poradenstvi a péce o pacienty s Alzheimerovou
chorobou

Absolvovanim tohoto kurzu bude Iékdrnik na zakladé znalosti
problematiky poruch paméti ve stari a syndromu demence
schopen vést konzultaci s pacienty, pripadné jeho blizkymi
osobami. Déle bude védét, jak komunikovat s lidmi s kognitivni
poruchou, bude znat zakladni diagnostické metody (napt.
vyuziti dotazniku ADS, test POBAV, ALBA aj.), farmakologické

a nefarmakologické postupy, blize se seznami se systémem péce
o lidi s demenci a se zdroji pomoci pro pacienty a jejich blizké,
které jsou v CR dostupné.

Datum a Cas: 6. 9. 2024 v ¢ase 8.00-17.45 hodin,
7.9.2024 v case 9.00-13.45 hodin

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

Prednasejici: PharmDr. AleS Novosad,
prof. MUDr. Ales Bartos, Ph.D.,
MUDr. Hana Vankova, Ph.D.,
MVDr. PharmDr. Vilma Vranova, Ph.D.,
MUDr. Astrid Matéjkova,
PharmDr. Josef Suchopar,
Mgr. Valéria Cervinkova,
Mgr. Ondrej Simand|

Kéd seminare: 24059
Poplatek: 3 000 K¢, pocet bodd: 31

Partnerem garantovaného kurzu
je spolec¢nost Schwabe Czech s. r. o.

SCHWABE

Zaklady poskytovani odbornych konzultaci

v lékarné véetné reseni lékovych problému

Cilem kurzu je pripravit farmaceuta na poskytovani odbornych
konzultaci v Iékdrné. Pozornost bude mimo jiné vénovéana
nezbytnému prostorovému, materidlnimu a personalnimu
vybaveni, zplsobu dokumentace této ¢innosti nebo komunikaci
s pacientem. Dalsi ¢ast bude zamérena na informacni zdroje
vhodné a dostupné pro konzultacni ¢innost a zaklady mediciny
zaloZené na dlkazech. Kurz si dale klade za cil predat Ucast-
nikim znalosti a dovednosti, které jsou nezbytné pro vedeni
konzultace nebo management konkrétnich lékovych problému
s ohledem na specifika konzultacni ¢innosti. Kurz bude veden
interaktivnim zplsobem, Ucastnici budou moci diskutovat dkoly
v mensich skupindch. Teoreticky vyklad bude vidy doprovazen
vhodnou obrazovou dokumentaci a réizné strukturovanymi
kazuistikami z praxe.

Datum a cas: 20. 9. 2024 v case 9.00-18.45 hodin,
21.9. 2024, v ¢ase 9.00-17.00 hodin

Misto kondani: Hotel ILF, Budé&jovicka 743/15, Praha 4

Prednasejici: doc. PharmDr. Josef Maly, Ph.D.,
PharmDr. Martin Dosedél, Ph.D.,
PharmDr. Jana Solinova,
PharmDr. Ales Marecek

Koéd seminare: 24072

Poplatek: 3 000 K¢, pocet bodd: 37

SEMINAR

Moderni a efektivni ptiprava v Iékarnach

Pfipravujeme pro vas podzimni cyklus seminard Moderni
a efektivni pfiprava v [ékdrnach s novymi tématy.
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Pfednasky budou zaméfeny na novinky v magistraliter pfiprave,
IPLP receptar, pfipravu nesterilnich IéCivych pripravkd s obsa-
hem nebezpecnych |éciv a praktické zkuSenosti s IPLP pripravou.

Budeme se tésit na shledani 25. 9. v Olomouci, 16. 10. v Brné,
30. 10. v Plzni, 20. 11. v Hradci krélové a 11. 12. v Praze.

Prihlaovani pro lékarniky na akce poradané CLnK:
www.lekarnici.cz = sekce Vzdéldvani - Akce poradané
CLnK.

Ucastnicky poplatek uhradte podle pokyn( pfi prihlaseni
bankovnim prevodem na ucet ¢.: 35-7905240297/0100,
variabilni symbol: ¢lenské ¢islo Ucastnika, konstantni
symbol: 558, specificky symbol: kdd seminare.

Platba v hotovosti na misté neni mozna.

Seminard se mohou zucastnit pouze predem prihlaseni
zadjemci s radné uhrazenym ucastnickym poplatkem.

Lékarna v Tyné nad Vitavou prijme
lékarnika, vedouciho,
zkuseného nebo absolventa
Majitel 1ékarnik, prace ve stabilni skupiné rodinnych |ékaren.

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

Auto k dispozici, ev. pfispévek na bydleni,
naborovy pfispévek, dalsi bonusy.

PfileZitost ziskani praktickych zkuSenosti
se vsemi ¢innostmi v |ékarné véetné vedeni,
perspektiva rychlého kariérniho postupu.

Profesni svoboda, individualni Uprava pracovnich podminek,
moznost zkraceného Gvazku,
prostor pro seberealizaci dle uvazeni.

Tel.: 608 025 756 po 18.00 hod.

Za docentem Jifim Portychem

(2. 4. 1935 — 4. 5. 2024)

4. kvétna nas zastihla smutna zprava — ve véku 89 let nas
navzdy opustil byvaly dlouholety vedouci Katedry lékarenstvi
IPVZ, feditel SUKL a kolega z Nemocniéni lékarny Fakultni
nemocnice v Motole, pan doc. RNDr. Jifi Portych, CSc.

Doc. Portych svou
profesni cestu zapocal

v Nemocni¢ni |ékarné
Vseobecné fakultni
nemocnice v Praze.

Po zfizeni Katedry farmacie
na tehdej$im Ustavu
doskolovanf lékara (UDL,
predchldce dnesniho
Institutu postgradudlniho
vzdélavani ve zdravot-
nictvi) zde zahajil svou
pedagogickou kariéru

v oblasti postgradualniho
vzdélavani farmaceutd

v roli odborného asistenta, po sametové revoluci se stal na
IPVZ vedoucim Katedry Iékarenstvi (1990-2007), a na vyuce
se zde podilel jesté nékolik dalSich let. Profesni vasni a hlavni
specializaci byla pro pana docenta kontrola |éCiv a aktivity
spojené s lékopisem. Béhem svého plsobeni na postu

reditele Statniho Ustavu pro kontrolu léciv (1991-1993) zde
modernizoval lékopisné oddéleni. Od roku 1991 byl pfedsedou
Lékopisné komise Ministerstva zdravotnictvi. Jako pfedseda
narodni delegace CR u Evropské lékopisné komise Rady Evropy
ve Strasburku se zaslouZil o pozorovatelsky statut CR pfi
Evropské lékopisné komisi, modernizaci a harmonizaci Ceského

lékopisu s texty Evropského lékopisu (v podobé Ceského
lékopisu 1997) a pozdéiji o pFistoupeni Ceské republiky k Umluvé
o vypracovani Evropského lékopisu a plnopravnému clenstvi

CR v Evropské lékopisné komisi. Poté fidil prace na nékolika
nasledujicich vydanich Ceského lékopisu.

Jiti Portych ziskal titul doktora pfirodnich véd na Farmaceutické
fakulté Univerzity Komenského v Bratislavé, v roce 1976 mu
byla udélena hodnost kandidata véd a v roce 1988 se habilitoval
v oboru farmaceutickd chemie. Byl autorem monografii v oboru
kontroly léciv, odbornych ¢lankd napr. z oblasti chromatografie,
pulsni polarografie, chelatometrie, ¢i organizace specializacniho
vzdélavani.

Doc. Portych vénoval cely profesni Zivot pedagogické praci;
krom plsobeni na IPVZ se vénoval také vyuce celych generaci
farmaceutickych laborantek a laborant( na SZS a pozdéji farma-
ceutickych asistentek a asistent( na VOS. Vice ne? dvé dekady
pracoval na ¢astecny Uvazek také na Oddéleni kontroly [éCiv

a pfipravy laboratornich diagnostik Nemocniéni Iékdrny FN Mo-
tol, kde zaved| fadu modernich metod do vstupni, mezioperacéni
a vystupni kontroly zde pfipravovanych |éCiv a ved| zde odborné
staze. Rada koleg(i si ho jisté bude pamatovat jako vyznacnou
osobnost spojenou s Ceskym |ékopisem, ucitele a zkougejiciho.
My, kdo jsme méli tu Cest a Stésti se s panem docentem poznat
blize, si ho navic budeme pamatovat jako velmi vstricného

a sectélého profesiondla s hlubokymi znalostmi nejen z oblasti
farmacie, ale predevsim jako velmi milého a laskavého clovéka.

Cest jeho pamatce!
PharmDr. Petr HORAK
s pfispénim pani llony Vrchotové a PharmDr. Marcely Pancové
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Lékarnik, redaktor a spisovatel
pod Zlatym sluncem

FrantiSek Herites (1851-1929) se narodil ve Vodrianech

v rodiné lékdrnika. Kdyz po letech Iékdrnu U zlatého slunce
prebiral, byl cely rodinny majetek zatizen obrovskymi,
témér neresitelnymi dluhy. Svaj nepfilis prijemny
vstup do Iékarnického svéta pozdéji Frantisek
Herites zpracoval v autobiografickém romanu
Tajemstvi stryce Josefa. Pred zdédénymi dluhy

a s nimi souvisejicimi problémy Herites cely

Zivot utikal ke psani. Stal se soucasti literarni
skupiny Lumirovca, velmi brzy se proslavil

svymi fejetony, ¢rtami a dalSimi kratSimi
prézami. Velmi vzhliZel k Janu Nerudovi,

ktery byl jeho autorskym vzorem. Kromé
Tajemstvi stryce Josefa se mnoha vydani

dockaly i Maloméstské humoresky, Z mého
Herbafe, Arabesky a kresby, Vodfianské vzpominky,
Psano pod ¢aru a dalsi.

Kromé literarni a publicistické tvorby byl Frantisek Herites
osobnosti neposednou a vefejné ¢innou. Stal se vodriianskym
starostou, ackoliv tato funkce nebyla tehdy honorovana.

Do vodianskeé historie se zapsal jako ten, ktery kone¢né pfived|
do mésta Zeleznici. A taky Mikuldse AlSe, svého pfitele, kterého

1

Heritesova knihovna ve Vodrianech

premluvil k originalni vyzdobé tamniho kostela. Jako novinar
odjel Herites v roce 1893 na Svétovou vystavu do Chicaga
a v Americe zUstal s rodinou cely rok. BEhem svého
pobytu se skamaradil s Antoninem Dvordkem,
ktery mu na newyorském molu vrazil do ruky
svazek rukopist (Herites se vracel do Evropy
driv nez Dvorak) s prosbou, zda by je jeho
némeckému nakladateli neposlal az z Evropy,
protoze pry nedlvéruje americké posté. Tak
vodnansky lékarnik Frantisek Herites ve své
lodni kajuté prevezl pres ocedn original jedné
z nejslavnéjsich skladeb vsech dob, symfonie
Z Nového svéta.

Aby alespon ¢astecné vybredl z nekonecnych
dluhd, prodal vodnanskou lékarnu a odstéhoval
se do Prahy. Tam pokracoval v psani do mnoha

velkych novin a &asopistl, pozdéji zakotvil v Casopisu
Ceského lékdrnictva jako odpovédny redaktor a ,vydavatel
Jménem Farmaceutické spole¢nosti®. (Stal se nadprdmeérné
honorovanym autorem, za jeden fejeton do Narodnich listd
dostdval Herites i 15 zlatych, tedy vic jak dvojndsobek ro¢niho
predplatného Casopisu ¢eského lékérnictva.)
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V té dobé ovsem uZ davno patfil k prvni generaci autor(

i zakladatel Casopisu ¢eského lékdrnictva (vice v textu
zacinajicim na strané 9). Jeho Uspésné knihy jsou v ném
pribézné recenzovany a nékteré zdroje uvadéji, ze je i autorem
uvodniho provolani z prvniho cisla roku 1882. ,V riadrech
uvédomeélych a obétavych vlastenct ddvno odchovdvanad
myslénka vyddvdni Casopisu ceského lékdrnictva vystupuje dnes
uskutecnéna...”

Franti$ek Herites ved| CCL v letech 18961899 za pomoci
magistra Bohumila Krafta.

LV prvni fadé Casopis ceského lékdrnictva musi byt obrazem
snazeni ceskych prislusniki stavu a soustrediti v sloupcich svych
prdce vsech, kdoZ odborné pracuji mezi ceskymi lékdrniky.

List reprezentujici navenek ceskou farmacii, nesmi byti ceskym
pouze jazykem, ale dokdzati musi samostatnou Ceskou prdci,
ukdzati md, Ze jako jiné sourodé stavy v Cechdch také Eeské
lékarnictvi smi a maze hldsiti se k vlastnimu Zivotu a jako takové,
Jjako Ceské lékdrnictvi, hdjiti platné misto své na svétovém
zdpasisti.” Napsal v ivodnim slové v roce 1896.

Franti$ek Herites se stal také tajemnikem Ceského hlavniho
grémia lékarnikd a pozdéji byl jmenovan i fadnym clenem
Ceské akademie véd a uméni. Prasynovcem Frantiska Heritese
byl i moravsky basnik Jan Skacel.

Vodrianskou Heritesovu lékarnu koupil v roce 1896 maj
pradédecek magistr Otakar Storch a prazvlastni shodou nédhod
o nékolik desitek let pozdéji i jeho budouci zet a m(j dédecek
PhMr. Jaroslav Pokorny, ktery tehdy jesté svobodny, Cerstvé
dostudovany lékarnik viibec netusil, Ze v Koliné, kam se mezitim
Storchovi prestéhovali, Zije néjakd Anicka, kterou si jednou
vezme za zenu...

Jesté na konci 19. stoleti zaZil pradédecek Storch ve Vodrianech
slavné literdrni trio pratel Zeyer, Herites, Mokry, a zanechal

o nich v rodinném archivu zajimavou mnohastrankovou
vzpominku, kterou jsem teprve nedavno objevil. ,NejCastéji
seddvali na schodech pred Iékdrnou. Je to nase jiz promlcené
pravo, fikaval mi s usmévem Julius Zeyer.” Pise v ni Otakar
Storch. A troufa si i na zajimavou recenzi Heritesova dila, z niz
malou ¢ast zde timto premiérové zverejriuji.

,Nejvice téchto praci vénovdno jest malému méstu a kraji
vodrianskému z let sedmdesdtych a osmdesdtych. VSimd si jeho
prirozené prostoty, svéZesti, kontrastujici tolik s velkoméstskou
skrobenosti, na druhé strané vsak také kresli bosdacké
predsudky, maly obzor, neduvérivost, trochu kastovnictvi.

To vse nalézad v Heritesovi bystrého pozorovatele, vazného
nebo humoristického soudce a duchaplného umélce. Rodi-li

se z prvnich motivi vabné idylky, zrcadlici lasku spisovatelovu

k okoli, v némz proZil svij cely Zivot, a s nim poutaji jej i davné
tradice rodinné (Tajemstvi stryce Josefa, Ze starych cast) nutkaji
druhé k vaznym tvahdm, jeZ usti tu v jeho jimavy humor nebo
v neodolatelnou komiku, tu v bfitkou satiru a ironii...”

Neni pochyb o tom, Ze jméno Frantiska Heritese miZe bez
studu provazet v podobé udélované ceny i medaile dalsi
generace Ceskych lékdrnikl a inspirovat je k praci pro verejnost
a publika¢ni ¢innosti. i
Zdenék POKORNY

Po dvou letech opét
vyhlasujeme
Heritesovu cenu CCL

P¥i prilezitosti 140 let od prvniho vydani Casopisu ¢eského
|ékarnictva jsme chtéli trvaleji upozornit na unikatni historickou
existenci tohoto média a ocenit lIékarniky, ktefi se vedle své
bézné prace vénuji i publikacni ¢innosti. V roce 2022 ocenéni
ziskal PharmDr. Pavel Grodza.

Dnes se vas, nasi mili ¢tenari, opét ptame, koho byste po dvou
letech na tuto cenu navrhli. Ocenénym by mél byt autor, Iékar-
nik, ktery publikuje nebo publikoval v Casopise ¢eskych lékar-
nikl, pfipadné je jesté navic autorsky cinny v jinych médiich.
VSeobecné uznavana osobnost mezi lékarniky s pfesahem do
Sirsiho povédomi verejnosti. Vyjimecné je mozné udélit tuto
cenu i nelékarnikovi, pripadné in memoriam.

Kandidaty na cenu mohou navrhovat Ctenati Casopisu ¢eskych
lékarnikd, tedy vsichni lékarnici. A vybirat ocenéného bude
séfredaktort CCL a predsedy Ceské farmaceutické spole¢nosti
CLS JEP (Casopis naprostou vétsinu doby jeho existence vydé-
vala Ceska farmaceutickd spole¢nost). V tuto chvili jde celkem
o 7 hlas(. V pfipadé nerozhodného vysledku hlasovani rozhodu-
je aktualni $éfredaktor CCL. Tuto radu béhem piistich let rozsi
i jednotlivi drzitelé Heritesovy ceny.

Heritesova cena bude udélovana bienalné, tedy jednou za dva
roky. Nezbyva nez vas, ¢tendre, vyzvat k zasilani tipd na druhého
ocenéného. Jméno autora, ktery by si tuto cenu za publicistic-
kou praci zaslouZil, ndam muzZete posilat jakymkoliv zplsobem,
mailem, smskou, postou, Fict pfi osobnim setkani. VSechny na-
vrhy shromazdime a pfedame vyse uvedené radé, ktera béhem
pristich mésict ocenéného vybere. Redakce

Lékarna ve Strakonicich prijme

lékarnika, vedouciho,
zkuseného nebo absolventa
Majitel Iékarnik, prace ve stabilni skupiné rodinnych I[ékaren.

Garantujeme navyseni mzdy, nadstandardni platové
podminky, podil na zisku.
Auto k dispozici, ev. pfispévek na bydleni,
naborovy prispévek, dalsi bonusy.
PrileZitost k ziskani praktickych zkuSenosti

se vSemi ¢innostmi v Iékdrné véetné vedeni,
perspektiva rychlého kariérniho postupu.

Profesni svoboda, individualni Uprava pracovnich podminek,
moznost zkraceného Uvazku,
prostor pro seberealizaci dle uvazeni.

Nevahejte nas kontaktovat pro blizsi informace.
Tel.: 608 025 756 po 18.00 hod.
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Putovani po ostrove caju

Méla jsem pfani podivat se na Sri Lanku. Splnilo se mi, diky zaméstnavateli, ktery mi
preved| zbytek loriské dovolené a dalSi okolnosti se k tomu jen pfiznivé poskladaly.
Hledala se Zena v bfeznovém terminu na pokoj pro dvé, tak jsme se diky socialnim

sitim do odletu s Vérou trochu poznaly.

Obadvala jsem se dlouhého letu, ktery ale
probéhl bezvadné, se skvélym servisem

a s mezipfistanim v Doha. Na letisti

v Colombu nas vyzved| fidi¢ Ushan a ve
Ville Sun Mali v Aluthgama jsme se
privitali s ostatnimi, bylo nas celkem osm.
Organizatofi nam sménili srilanské rupie,
prepocet 1 000 rupii — 70 korun.

Nazitfi jsme zahdjili cestovani do vnitro-
zemi ostrova, s nasim privodcem Sudu,
ktery ovladal ¢estinu. Prvni den vystup
na Lvi skdlu (Sigiriya). Kdo zvladl vystup
az nahoru, vyslapal 1 202 schod.
Odpoledne jsme naskocili na buvoli
povoz, presedli do tuk-tukd, ¢lunem po
jezere nas pak dovezli do cile — tradi¢ni
vesnice, ve které nam dvé mistni zeny
pripravily obéd o nékolika chodech,

s ukdzkou zpracovani a vyuZiti plodu
kokosu. Vse bylo vytecné, zelené fazolky,
zeleninovy salat, kokosové rolky, chipsy,
curry ryze, na palivé chuté jsme byli
opatrni. TéSila jsem se, Ze béhem této
cesty odlehc¢im jidelnicek a pozndm

jiné kombinace chuti. Byla jsem

spokojend, ochutnala jsem nové druhy
ovoce jako salsu, karambolu, ¢erveny
banan, jackfruit (chlebovnik). Vecere —
téstovinovy salat se zeleninou, rybi kari,
kari z Cervené Cocky, cizrnové pikantni
placky, avokadovy salat byly vytecné,
ochutnali jsme i maniok (tapiok), jako
prilohu.

Po prejezdu do mésta Dambulla jsme
vysli 500 schodd do skalniho chramu,

ve kterém je k vidéni nejvétsi lezici
Buddha. Navecer jsme se ubytovali,

a jesté pred vecefi jsem se osvézila

v hotelovém venkovnim bazénu.

Moc nam chutnaly mistni dZzusy z manga,
papdji nebo ananasu ke snidani.

Dalsi den nas cekalo prekvapeniv djur-
védské zahradé, prednaska v cestiné

o nejstarsim lékarském systému zasad
zdravého zpUsobu Zivota, spolu s kon-
krétnimi produkty. Nasledné na nas
zdejsi studenti demonstrovali ¢astec¢nou
masaz vsedé. Pfi ndkupu jsme pak utratili
podstatnou ¢ast kapesného za tradi¢ni
bylinny balzam, red oil na masaz
bolestivych mist, olej pro péci o Zily,
tablety ve formé pelet pfi vyssim tlaku
krve, skoticovy olej k aplikaci zevné pfi
tinnitu atd. Dokonaly marketing!

Vedle |ékdren je v této oblasti tradicni
ajurvéda, doslova ,véda o zivoté” Klade
velky dliraz na ochranu zdravi, nabizi

i prirozené zplsoby |é¢eni nemoci. Kromé
fyziologickych pochodt télo v pribéhu
rdznych obdobi Zivota, v rliznych ¢astech
dne i noci a v rdznych roénich obdobich
proziva rozlicné zmény. Nékteré mensi
zmény dokaze télo prekonat svou obran-
nou silou, jestlize jsou zmény vyrazné
nebo nahlé, mize nemoc postihnout

i jinak zdravého ¢lovéka. K posileni této
obranné sily téla se pouzivaji razné
IéCebné procedury, napoje, diety, cviceni,
prirodni medikamenty.

ProtoZe se zajimam o |éCivé rostliny, méla
jsem radost z ndvstévy centra ajurvédy
Luckgrove, kde jsem koupila produkty
napfiklad High blood pressure pelety.
Ingredience: Sida cordifolia (Vldken
srdcolistd, Malvaceae), Woodfordia
fruticosa (Woodfordie krovita,
Lythraceae), Lilium polyfyllum (Lilie
mnoholistd, Liliaceae), Cedrus deodara
(Cedr himalajsky, Pinaceae), Thymus
vulgaris (Tymian obecny, Lamiaceae),
davkovani dveé tablety rano a vecer. Béziné
se zde vyuZziva Samahan sacky, instantni
¢ajova smés pfi nachlazeni k posileni
imunity, ktery zname i z nasi distribuce.
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o o

Pfesunuli jsme se do mésta Kandy,

kde jsme méli rezervovana mista na
predstaveni tradi¢nich tancl. MufZi i Ze-
ny v krdsné barevnych krojich tancili za
doprovodu zvukd bubinkd a trumpet,
dale Zongléfi a polykaci ohné, az se tajil
dech. Po tomto zazitku jsme prochazeli
mnoha komnatami Buddhova zubu,
nejsvétéjsiho chramu na Sri Lance. Jsou
zde ulozeny 2 000 let staré knihy, které
sepsali mnisi o Zivoté cisare a jeho 500
konkubin. K dalsim zazitkdm se zaradila
navstéva Cajovych plantazi a tovarny
Bluefield s ochutnavkou nékolika druh(
zeleného a ¢erného Caje. Nakoupili
jsme kazdy nékolik krabicek. Vidéli
jsme namahavou rucni praci v horském
terénu, zaroven samé usmeévave tvare.
V itinerafi byla zakomponovana cesta
vlakem, dalsi turistickd atrakce. Nastup
v plvodné zamyslené stanici jsme
nestihli, pro nas nastésti. Prejeli jsme
minivanem dale po trati na krasné
historické nadrazi z kolonidIni doby a po
tfech zastdvkdch z preplnéného vagonu
vystoupili v méstecku Ella. Dalsi den

brzy rdno, technicky jesté za tmy, jsme
vyrazili na vychod slunce na Little Adam’s
Peak. Cekali jsme na prvni moment
rozbresku, kdyz prvni paprsky potichu,
jen za doprovodu ptaciho zpévu oslunily
protikopec a udoli. Pri zpatecni cesté
dold jsme dosli na Demodora Bridge, sto
let stary kamenny most s deviti oblouky
a tunelem ve skale. Dockali jsme se

i projizdéjiciho vlaku. Po snidani jsme se
sbalili a cestou do dalSiho hotelu v pauze
vyfotili vodopddy Rawana. OdloZili

jsme kufry na pokoj hotelu, osvézili se

v bazénu a poté jsem se dvéma dzipy
vydali na safari do narodniho parku
Udawalawa. Vidéli jsme slony, krokodyly,
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pavy, papousky. Pro makaky i pro nds
jsme méli ovocnou svacinku. Posledni
den poznavani jsme zavitali na plaz
Mirissa, kde jsme se setkali s Indickym
ocednem. Po cesté jsme vidéli rybare
lovit na kdlech, v Galle jsme navstivili
pevnost a majak. Na chvili ndm poskytly
stin vétve mangrovnikd. Zde se k nam
pridal domorodec a kdyz zjistil, odkud
jsme, zazpival ¢eskou hymnu. UCi se pres
Duolingo.

Smutna byla zastavka v Muzeu tsunami,
které vypovida o ztraté témeér 50 tisic
lidskych Zivot( v této oblasti. Jesté
jsme si prohlédli ddl na téZzbu modrého
mésic¢niho kamene, jediné nalezisté na
svété. Po ndvratu nas Cekala vyborna
veCefe a tyden relaxu. Ochutnavali jsme

dalsi speciality, okurkovy saldt s mangem,
krevety, prazené sardinky. Zazili jsme
river safari, mohli jsme si pohladit
malického krokodyla. K ocednu jsme

sice dosli pésky, ale kvali velkym vinam
nas na koupani dovezli tuk-tukem dal ke
koralovému Utesu, do laguny. Jesté ndm
zpestfili pobyt vyletem kolem ryZovych
poli a kaucukovnik( do Polwatta Parku

k vyschlému vodopddu a jezirku, kde nam
oZdibovaly rybky chodidla.

Velmi pfijemnym zazitkem byl obéd

v mistni rodiné, opét nékolik chod(,
vyborné pfipravena ¢ervena cocka

a mistni specialita — Cerstvé nakrajeny
ananas se soli a peprem. Nasi privodci
nas dalsi den dovedli na trh nakoupit

si koreni — curry, chilli, skofici... V rdmci
menu jsme ochutnali dalsi ovoce — salsu,
chutnalo ndm kokosové kari, preloZzené
placky s vajickem. Na zménu stravy jsem
se téSila. Vodu jsme pili balenou. Po
cesté pésky k ocednu podél silnice byla
na okraji mésta |ékarna spolu s drogerii.
Zasli jsme nakouknout, zrovna ve chvili
prejimky zbozi. Nebyli jsme svédky
nehody ani Urazu, prestoZe jizda vlevo
je zazitek. Setkavani s mistnimi lidmi
bylo ptijemné, zakladni komunikace

v angli¢tiné. Dlouho ve mné zlstane
privétivost, skromnost a pokora zdejsich
lidicek.

Mgr. Lenka MALA
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Beskydsky slet uzdravuje

V minulém Cisle jsme pfiblizili 24. Beskydsky slet alespon
fotografiemi, dnes pfidame i par fadek. Jedna z nejtradi¢néjsich
[ékarnickych akci tentokrat zafungovala i Ié¢ivou silou.

Ne, nezblaznil jsem se. Nebo jen trochu. Tématem leto$niho
rocniku byla Farmakoterapie v diabetologii. Soucasti programu
je kazdorocné také vystup na Lysou horu, kterou jsem tentokrat
konecné zdolal i ja. Nepatiim k tém, ktefi by si to troufli
komentovat slovy , Lysa hora se vybiha” nicméné jsem to dal
dokonce i dol( a pak je$té 5 hodin Fidil autem do rodné Ceské
Lipy. Druhy den rdano mé cekaly davno domluvené bézné
odbéry u praktika. Treti den trochu Sok pro vSechny, vysledky
naprosto idealni, zejména hrani¢ni glykémie uvrzena do hlubin
normalnosti. Beskydsky slet prospiva zdravi, to je nepochybné.

Za jednotlivymi prednaskami odborného programu se casto
skryva osobni pribéh. Hned prvni prezentace docentky

MUDr. Aleny Smahelové, vedouci subkatedry diabetologie
Katedry internich obord LF UK a Fakultni nemocnice Hradec
Kralové s prostym nazvem Komplikace diabetu dfive a nyni byla
splatkou restu z Lékarnickych dnl v Trebici, kam pani docentka
kvali covidu nakonec nemohla prijet.

,Jd to rad moderuju i z toho divodu,” svéfuje se Pavel Grodza,
,2e na zacdtku reknu vzdycky maly pfibéh, jak jsme k sobé prisli,
proc dany ¢lovék v Beskydech vystupuje. To si myslim, Ze je
docela hezké. Napfiklad z prvnich dvou sdéleni vyplynulo, Ze dia-
betolozky maji nds farmaceuty docela rady, Ze s farmaceuty
spolupracuji bez probléma i v nemocnicich.”

Docentka Smahelovd objala 3iroké téma diabetu (DM) velmi
ddkladné. Jako jedna ze Spickovych odbornic na toto téma pred-
stavila konkrétné nejen komplikace, jejich historii a promény

v soucasnosti, ale i dnesni moznosti 1éCby. Ta se vyviji zadvratnym
tempem, i vzhledem ke snaze resit pandemii obezity ve vy-
spélém svété a vznikem novych IéCiv. To ale vsichni znate, svét
dnes jede na viné casto zneuzivanych modernich antidiabetik.
Docentka Smahelova srovnévala predeviim vlastnosti GLP-1RA

a SGLT-2 i s tim, Ze u mnoha pripadl DM?2 Ize oba pfipravky uzi-
vat soucasné. Predstaveni vyvoje metod hodnoceni kompenzace
DM ukazalo, jak obrovsky rozvoj v této oblasti nastal. J4 si jako
lajk kladu otdzku, proc za této situace, kdy je |é¢ba i kazdodenni

r

sledovani hodnot na historicky nejvyspélejsi drovni, tak dra-
maticky pfibyvd DM2 po celém svété, ze bez uzardéni mluvi-
me o epidemii. Cim dokonalejsi 1é¢ba, tim vice nemocnych?
Ale odpovédi tusim a jsou z trochu jiného neZ farmaceutického
ranku. Selfmonitoring glykémii v podobé napriklad Medtronic
670G Hybrid ,,Close loop” systém dosahl pro pacienty takové
miry ,pohodli”, Ze mohou podnikat i znacné sportovni vykony,
jak o chvili pozdéji predstavil dalsi prednasejici a také respon-
dent nasi ankety Zeptali jsme se.

S druhou prednaskou vystoupila na Beskydském sletu

MUDr. Jitka Homolova z Diabetologické ambulance Méstské
nemocnice Ostrava-Fifejdy. S podporou firmy NovoNordisk

Slo o predstaveni jejiho Uspésného semaglutidu v tabletach.
Novy lék byl popsan velmi podrobné, véetné ucinkd, instrukci
k podavani a Uhradovych podminek. Bezesporu jde o revolucni
lék i formu podani, po celém svété pomdaha ucinné sniZovat
hmotnost a zasadné ovliviiovat Iécbu diabetu. Je pochopitelné,
ze tak popularni Iék ma vsechny predpoklady pro zneuZzivani,
respektive uzivani bez konzultace s Iékarem.

S dalsi odbornou prednaskou prisel profesor Martin Dolezal,
emeritni dékan farmaceutické fakulty, pracujici na Katedre
farmaceutické chemie a farmaceutické analyzy FaF UK. Martin
Dole?al je také predsedou Ceské farmaceutické spole¢nosti

CLS JEP. Pfednaska se jmenovala Antidiabeticky aktivni pepti-

dy a jejich klinické pouZziti. Jesté jsem rozumél ¢asti Historické
milniky o prvnim popsani inkretinového efektu zhruba v dobé
mého narozeni, pak uz jsem se, pfizndvam, trochu ztracel, nebot
jsou mé znalosti chemie pomérné odumfelé. Profesor Dolezal se
podrobné zabyval zejména ucinky amykretinu, navic ve vztahu

k jiz zminovanému semaglutidu. Amykretin kombinuje funkénost
dvou rGznych Iékd do jediné molekuly, ktera se zaméruje na dva
hormony podilejici se na regulaci hladu a hladiny cukru v krvi.
GLP- 1 a amylin. Studie na toto téma bude ale zverejnéna az v le-
tech 2025-2026. V prednasce byl uvadén i aktualni Uspéch firmy
NovoNordisk, rdst cen akcif a to, Ze trzni hodnota NovoNordis-
ku diky Iékdm na hubnuti prekonala i hodnotu Tesly. Rovnéz
zaznélo, Ze NovoNordisk ma uz pripravenu dalsi, G¢innéjsi latku,
kterou ale nepredava do vyroby z dlivodu aktudiné pretizenych
kapacit i neuspokojované poptavky po semaglutidu. Ekonomicka
Uvaha ve stylu ,dokud nam muzZete ruce utrhat po semaglutidu,
nebudeme si pridélavat starosti s novéjsim objevem”.

Jak jsem mnohému v pfednasce profesora DolezZala nerozumél,
tak jsme si, myslim, rozuméli v zavérecné etapé nedélniho vy-
stupu na Lysou horu, sladili jsme tempo a dobyli vrchol spolecné
a v dobrém rozmaru.

Po svacinkové prestavce, pri které bylo mozné se pokochat

i vyhledem na beskydské scenérie, pokracoval odborny program
a téma Diabetes melittus. MUDr. Radka Nagelova z Diabeto-
logického centra FN Ostrava pfribliZila Novinky v [écbé DM.
Predstavila nové technologie propojeni glukometru a inzuli-
nové pumpy s aplikaci v mobilu, chytra inzulinova pera a dalsi
,zazraky”, o kterych se predchazejicim generacim diabetikd ani
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nesnilo. Mgr. Veronika Piepenhagen se pak v prezentaci véno-
vala Diabetu mellitus 3. typu predevsim vlivu DM na poruchy
kognitivnich funkci, rozvoj demence, Alzheimerovy choroby atd.
Sezndmila Ucastniky i s pilotnim projektem vysetreni pacient(
verejné lékarny v oblasti testovani paméti, zhodnoceni depre-
sivity a sobéstacnosti atd. ve vztahu k rizikim rozvoje DM nebo
kardiovaskularnich onemocnéni.

Osobnim pohledem diabetika a zaroven Iékarnika uzavrel odbor-
ny program doktor Josef Marek, lékarnik od Svaté Theodoty

z Letohradu a respondent nasi anketni rubriky. Uved! tfi zakladni
pilite cukrovky: strava, pohyb, stres, s tim, Ze na kazdém z nich
demonstroval své osobni Zivotni situace a zkuSenosti. U stravy
asi kazdého zaujaly pozitivni Ucinky jable¢ného octa, u pohybu
pak nejlepsi , sport” chlize. Josef Marek vi, o ¢em mluvi, sém
prochodil polovinu svéta a jeho Ucast v naroc¢nych trecich je
znama. Stres DM ovliviiuje, a to i stres pozitivni, je tfeba s nim
umeét pracovat. Doktor Marek popsal i svoje zkusenosti s konti-
nualnim monitoringem glykémie (CGM). Taky zminil dtleZitost
otuzovani. Jeho momentku v kadi s ledovou vodou jste mohli
vidét v minulém cisle ¢asopisu. Hlavni poselstvi prednasky bylo,
Ze i s diabetem se da Zit a podnikat mnohd dobrodruzstvi. Pri
spravné kompenzaci Ize ujet na kole 3 200 km z Letohradu do
Santiaga de Compostella, vystoupat v Peru do vysky 5 000 m

n. m. nebo absolvovat ctyfdenni pdst jen o vodé. A mohu snad
prozradit, ze kdyz vétsina z nas rano teprve pfijizdéla do arealu
Sepetnd a ubytovavala se, Josef Marek se uz vracel z rychlého
cviéného vystupu na Lysou horu.

Na Beskydském sletu pravidelné promlouva i prezident CLnK
Mgr. Ale$ Krebs a seznamuje Ucastniky s novinkami z ¢innosti
predstavenstva, aktualni legislativou atd.

Vecer sice nebyl za doprovodu cimbalovky jako vloni, ale nékolik
kytar v rukou lékarnik( taky vytvorilo prijemné dojimavou
atmosféru.

V nedéli rano jsem se s naskokem vypravil na Lysou horu,

brzy mé ale ostatni dohnali, pak néktefi predehnali, ale vsichni
jsme se nahore potésili krasnym rozhledem, obcerstvenim

a slunickem. Tentokrat Zadna mlha, dést, ani snéhariky, snad

i proto na vrcholku vznikla spole¢na fotografie s historicky
rekordnim poctem lékarnikd. O Beskydském sletu a jeho Iéceb-
nych Ucincich jsem psal uz na zacatku a neni o nich pochyb.
TéSim se na pristé.

Slova nestora, duchovniho otce (Pavel Grodza proti tomuto
osloveni protestuje.) a organizatora na zavér: ,Pred rokem ses
mé ptal, co se Sletem bude ddl, aZ tu nebudu, ale ja jsem nikdy
nejel na Slet tak nalehko jako letos. Jsem stastny, Ze to holky

v nasem okresnim sdruZeni chytlo a chtéji pokracovat ddl.
Podilim se uZ jen na odborném programu, ale jednou mé
nahradi i v tom, musim jim predat zdzemi svych kontaktd.
Vérim, Ze to zvlddnou a Beskydsky slet nezanikne.

Byl bych moc stastny, kdyby to pokracovalo ddl...”

Zdenék POKORNY
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Jahody jako funkcni potravina

Na zakladé soucasnych vyzkum jsou jahody (Fragaria,
Rosaceae) povazovény za potravinu, ktera nabizi fadu
zdravotnich pfinos nad ramec zakladni vyzivy. V odborné
literature pribyvaji dlikazy o jejich antioxidacnich, proti-
zanétlivych, antihyperlipidemickych, antihypertenznich

a antiproliferativnich Ucincich. Objevuji se studie snazici se
objasnit otazku, zda pravidelna konzumace jahod m{zZe byt
spojena se zlepsenim kardiovaskularniho zdravi.

Jahody jsou nizkokalorické (32 kcal/100 g), maji nizky glykemic-
ky index, obsahuji znaéné mnozstvi vody (pres 80 %) a zaroven
poskytuji mnoho bioaktivnich latek. Jsou vyznamnym zdrojem
vitamin( B, C, E, drasliku, kyseliny listové, karotenoidl a speci-
fickych flavonoidd, jako je pelargonidin, kvercetin a katechin.
Dale obsahuji zna¢né mnozstvi kyseliny ellagové, tfislovin

a fytosterolld. Pomérné neddvno byly jahody zarfazeny mezi

100 nejbohatsich zdrojl polyfenold ve stravé a dale si zajistily
umisténi na seznamu 89 potravin a ndpoju, které obsahuji vice
nez 1 mg celkovych polyfenold na porci. Jejich hlavnimi bio-
aktivnimi latkami jsou predevsim antokyany (kyanidin-3-gluko-
sid, pelargonidin-3-glukosid, 3-rutinosid a 3-malonylglukosid),
které vytvari Cervené zbarveni slupky. K antioxida¢nim ucinkim
vyrazné prispiva také kyselina ellagova a ellagitaniny. Kyselina
ellagova je cenna pro lidské zdravi, protoze je antimutagenni

a ma antikarcinogenni Ucinky proti rakoviné vyvolané chemic-
kymi latkami. Pfi analyze bézné dostupného ovoce a zeleniny
ve Spojeném krélovstvi zjistili vyzkumnici testem ekvivalentni
antioxidacni kapacity troloxu (TEAC) nejvyssi antioxidacni kapa-
citu mezi vSemi druhy ovoce a zeleniny pravé u jahod. Obsah
polyfenolll v jahodéach je zavisly na odridé, mistu sklizné a na
zpUsobu jejich zpracovani. Vyznamné vyssi obsah polyfenold byl
prokazan ve zmrazenych jahodach produkovanych konvenénimi
nebo udrzitelnymi zemédélskymi postupy oproti lyofilizovanym
nebo vzduchem susenym jahodam péstovanym za podobnych
podminek.

Ctrnactileté sledovani prijmu flavonoidt ve stravé u celkem

156 957 osob béhem kohortové studie odhalilo vyznamné
kardiovaskularni zdravotni pfinosy jahodovych a bordvkovych
antokyan(. Vyssi prijem anthokyan( z jahod a borlvek (1622
mg/den) byl spojen s vyznamnym 8% snizenim rizika hyper-
tenze ve srovnani s osobami s nizsi spotfebou (5-7 mg/den).

V dalsi kohortové studii s Zenami po menopauze (n = 34 489)
bylo prokdzano vyznamné snizeni Gmrtnosti na kardiovaskularni
onemocnéni (KVO) ve spojené s konzumaci jahod v 16letém
obdobi sledovani. Viysledky studie ukazaly, Ze prdmérny pfijem
antokyant 0,2 mg/den byl spojen s vyznamné snizenym rizikem
umrtnosti na KVO u téchto Zen po menopauze. Pfi pozorovani

KutiSkory ﬁ
mix ..

americkych zdravotnic (n = 38 176) byl prijem jahod také spo-
jovan s niz8imi hladinami C-reaktivniho proteinu. V nékolika
intervencnich studiich bylo prokdzéna schopnost jahod snizovat
oxidacni stres.

V nékolika klinickych studiich byly zkoumany zdravotni pfinosy
konzumace jahod u zdravych subjektl nebo subjektd s nad-
vahou, u pacientl s mirnym az stfednim zvysenim sérového
cholesterolu a u subjektd s metabolickym syndromem. Bylo
popsano, Zze konzumace jahod zvysuje antioxidacni kapacitu
plazmy, snizuje oxidovany LDL a peroxidaci lipid{, snizuje celko-
vy sérovy a LDL-cholesterol, zvySuje HDL-cholesterol a snizuje
postprandialni glykémii a lipémii. Pozorované pfiznivé ovlivnéni
hladin cholesterolu Ize pravdépodobné pfipsat synergickym
Gcéinkdm vlakniny, fytosterold a polyfenoll. V klinické studii byla
také prokazana schopnost jahod snizovat TNF-a a produkty
peroxidace lipidd u obéznich dospélych s osteoartrézou kolena.
V Sestitydenni klinické studii se zdravymi dobrovolniky prokazala
pozitivni vliv jahodového prasku na osidleni strev bakterialnimi
kmeny, které jsou spojeny s nizkou hmotnosti a dlouhovékosti.
Byl pozorovan zvyseny vyskyt bakterii z celedi Christensenella-
ceae, Verrucomicrobiaceae, Mogibacteraceae, Bacteroidace-
ae, Bifidobacteriaceae, Lachnospiraceae a Ruminococcaceae

a mensi vyskyt bakterii z ¢eledi Alcaligenaceae/Sutterella.

Vyzkum na zvitecich modelech a modelech bunécnych kultur
poskytuje dlikazy o Ucincich jahod na zmirnéni obezity, hyper-
glykémie, hyperlipidémie, hypertenze a oxidac¢niho stresu, coz
jsou dobre znamé rizikové faktory pro kardiovaskularni onemoc-
néni. Fytochemikalie v jahodach, jako jsou antokyany, kyselina
ellagova, katechin, kvercetin a kempferol, vykazovaly v néko-
lika experimentalnich modelech antioxidacni, antidiabetické,
antihypertenzni nebo antitrombotické ucinky, coZz miZe vysvétlit
pozorované kardioprotektivni Uc¢inky jahod v epidemiologickych
a klinickych studiich.

Cerstvé a mrazené jahody jsou vyznamnymi dietnimi zdroji
polyfenol( a vitamind, s prokazanymi Gcinky na lidské zdravi.
Zdravotni pfinos jahod je potvrzen epidemiologickymi a klinicky-
mi pozorovanimi. Jahod by se ale méli vyvarovat osoby s rizikem
ledvinovych kamen( oxaldtu vapenatého, protoze jahody zpu-
sobuji vyznamné zvyseni vylucovani oxalatu moci. Dalsi nebez-
peci spociva v jejich alergennim potencialu. V soucasnosti bylo
v jahodach identifikovano sedm alergennich proteind, véetné
rdznych izoforem.
Mgr. Véra KLIMESOVA
Laboratore aplikovaného vyzkumu a vyvoje
spolecnosti Fytopharma

Zdroj: www.fytoinstitute.eu

Ndkupem Kulifkova mixu prispéjete | vy
na ndroénou péti o predasné narozend miminka.




Cernobila inzerce

personalni inzerce 70 Ké/1 cm?
cela strana 38 000 K¢
1/2 strany 20 000 K¢
1/3 strany 15 000 K¢
1/4 strany 12 000 K¢
1/8 strany 7 000 Ké
Barevna inzerce

cela strana

uvnitf ¢asopisu 57 000 K¢
dvoustrana 90 000 K¢
2., 3. str. obalky 57 000 K¢
4. str. obalky 62 000 K¢
1/2 strany 29 000 Ké
1/3 strany 20 000 Ké
1/4 strany 17 000 K&

Ceny jsou uvedeny bez DPH.

Slevy

¢ Pro celorocni objednavku barevné
inzerce poskytujeme slevy individudlné.

* Pfi opakovani inzeratu bez jakékoli
zmény obsahu nebo grafické podoby
poskytujeme od druhého zverejnéni
slevu ve vysi 10 % z pUvodni ceny.

e V pripadé zavazné objednavky inzerce
na Sest mésictl v jednom roce
poskytujeme slevu 15 %.

e Za platbu predem do uzavérky
pfislusného cisla poskytujeme
slevu ve vysi 5 %.

Agenturni provize fesi redakce

individualné.

Specialni nabidka

Inzerentovi, ktery do stejného cisla
objednava barevnou inzerci (min. 1/4
strany), poskytujeme zdarma stejny
rozsah (napf. na podrobnéjsi informace
o produktu prezentovaném v barevném
inzeratu, klinickou studii apod.; neni vSak
mozné prezentovat dalsi pripravek).

Priplatek za umisténi

Za umisténi inzeratu podle pozadavku
klienta (suda, licha strana; horni, dolni
polovina strany; vnitrni, vnéjsi ¢ast
strany) uctujeme priplatek ve vysi 15 %
z ceny inzeratu.

Dalsi sluzby

Vkladani letaku do ¢asopisu po 3 Ké/ks
pfi hmotnosti do 5 g. Pfesahne-li hmot-
nost letaku 5 g (A4, 80 g papir ofsetovy),
max. do 45 g (3 x A4, 250 g kfida nebo
nabidkovy katalog do 16 stran, A4,

60 g papir), Gctujeme navic 3 Ké/ks,

do 40 stran 8 Ké&/ks.

CASOPIS CESKYCH LEKARNIKU

o

cenik a podminky inzerce v roce 2024

Technické podminky

1. Rastrové obrazky (fotografie):
PFijimame veskeré obvyklé formaty,
zejména TIFF, EPS, JPG (nejvyssi pomér
kvalita/komprese) vyhradné v rezZimu CMYK
nebo stupnich Sedi v pfipadé ¢ernobilych
obrazk(. Pokud obrazky budou dodany

v rezimu RGB, nemlzeme zarucit optimalni
barevné podani vysledného tisku.
Minimalni doporucené rozliseni je 300 dpi
pfi dané velikosti obrazku.

2. Vektorové objekty (pisma, loga, kresby):
Preferujeme vektorové formaty EPS, Al,
barevny rezim vyhradné CMYK.

Pokud jsou obsaZeny texty, je nutné
provést pievod do kfivek.

Cerné texty, linky, ramecky a podobné
objekty musi byt sloZeny z Cisté cerné

(C=0, M=0, Y=0, K=100), ne soutiskem.

3. Kompletni inzeraty, které maji byt
zakomponovany do stranek
(napf. 1/2 strany):
Inzerdty dodavejte ve formatu PDF v rezimu
CMYK a v kfivkach. U objektl zasahujicich
k okraji stranky pridejte minimalné 3 mm
na kazdé strané.

4. Hotové celostrankové inzeraty,

do kterych nebudeme zasahovat:
Inzerdty je nutno doddvat v PDF,
v kFivkach, optimalizované pro komer¢ni tisk,
format A4 s ofezovymi znackami,
spadavky (presahy, preplnéni) u objektud
zasahujicich k okraji stranky pridejte
minimalné 3 mm.

5. Kontakt:

Kontaktni osobou pro pfipad problémi
s vytvarenim dat je Katefina Hoferkova,
e-mail: katavev@centrum.cz

INZERAT OZNACTE: nazev_rozmér (napt.: mast_93x136)

1/1 1/2 1/4 1/8
210 x 297* 93 x 276 60 x 276 93 x 136 93 x 66
190 x 276 190 x 136 190 x 89 190 x 66 60 x 108

* Rozmeér plati pro tisk na plnou stranu. Pfi zhotoveni je nutno pfidat po 3 mm nahoru
a dold na spadavani; na liché strané pridat 3 mm vpravo, na sudé 3 mm vlevo.

Objednavky inzerce posilejte do redakce e-mailem na adresu:
casopis@lekarnici.cz
nebo pisemné:
Casopis ¢eskych lékarnikd, Rozaréina 1422/9, 140 02 Praha 4

Uzavérky a distribuce CCL v roce 2024

(uzévérka inzerce / distribuce ¢isla)

letni dvojcislo 7-8:

¢.9:
10:
11:
12:

P< p< p<

11.7./5.8.
2.9./24.9.
1.10./ 22.10.
1.11./25.11.
25.11./17.12.

Storno objednavky do posledniho pracovniho dne pred uzavérkou
70 % z ceny, storno po uzavérce 100 % ceny.
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VEDECKE OKENKO

Novinky ve svété vedy

1) Zamérna kompenzovana vazoplegie jako novy pfistup
ke kontrole krevniho tlaku béhem operace
feochromocytomu

Feochromocytomy jsou vzacné katecholaminy secernujici
nadory nadledvin u 0,1-0,6 % pacientl s diagnostikovanou
hypertenzi, to odpovida ro¢ni incidenci 2—6 osob na milion
obyvatel. Zdkladem |écby je chirurgicka resekce (pokud je to
mozné) a laparoskopicky pristup se pro vétSinu pacientd stal
standardem péce. Operace u pacientl s feochromocytomem
je spojena s nepredvidatelnou hemodynamickou nestabilitou
vyvolavajici komplikace souvisejici s hypertenzi. Pfedoperacni
priprava pacienta, bdélé intraoperacni monitorovani a zésah
zkusenym personalem jsou proto prvoradé. Soucasna praxe
hemodynamické kontroly se zaméruje hlavné na Siroce
prijimanou predoperacni pripravu pomoci alfablokator(

(tj. v souladu s Roizenovymi kritérii) a intraoperacni pouziti
rdznych tfid vazodilatator(. V kazdodenni praxi vak ani pecliva
a ddkladna predoperacni priprava zcela nevylucuje navaly
extrémni hypertenze nebo hemodynamické nestability.

Autofi ze skupiny chirurgll a anesteziolog(, ktefi vychazeli

ze standardni péce, vyvinuli inovativni pfistup vyuZivajici
protokol nazvany ,zdmérna kompenzovana vazoplegie” (DCV

z anglického deliberate compensated vasoplegia). DCV protokol
dosud nebyl hodnocen ani publikovan. Jeho jadrem je zajistit
kontinualni intraoperacni neadrenergni vazodilataci, uc¢inné
predchazet kontrakci hladkého svalstva endotelidlnich cév

a naslednému zvyseni arterialniho krevniho tlaku pfi nadbytku
katecholamin(. Spolu s touto ,paralyzou” cév pacientt
omezuje hypotenzi podavanim alfaagonisty a udrzuje perfuzni
tlaky v pozadovanych mezich. Zminény protokol je na jednom
pracovisti implementovan v poslednich 2 letech a ved! k vyraz-
nému snizeni vyskytu hypertenznich komplikaci béhem resekce
feochromocytomu.

Cilem studie bylo porovnat chirurgické vysledky operace
feochromocytomu podle DCV protokolu s historickou
standardni intraoperacni péci stejného tymu.

Vysledky

Do analyzy bylo zahrnuto celkem 41 resekci feochromocytomu,
z nichz 21 bylo provedeno v protokolu DCV a 20 bez tohoto
protokolu (standard lécby). Analyza neprokdzala zadny vyznam-
ny rozdil v pfedoperacnich parametrech vcetné velikosti nadoru,
hladin katecholamint a predoperacniho protokolu alfa-blokady.

Pouziti DCV protokolu vedlo k vyznamnému poklesu incidence
tézké hypertenze z 1,95 + 3,6 na 0,03 + 0,13 prihod/h,

p = 0,008. Aplikace DCV protokolu nebyla spojena s Zadnymi
dal$imi nezaddoucimi ucinky.

Retrospektivni analyza naznacuje, Zze DCV protokol vyznamné
snizuje vyskyt zavaznych hypertenznich epizod béhem resekce
feochromocytomu. Jedna se o prvni studii, ktera popisuje

vysoce ucinny protokol pro kontrolu hypertenze u pacientt
pri resekci feochromocytomu (1).

2) ReZimy prerusovaného hladovéni u steatotického
onemocnéni jater zplsobeného metabolickou
dysfunkci

Steatotické jaterni onemocnéni spojené s metabolickou dys-
funkci (MASLD) je metabolickd porucha charakterizovana
nadmeérnou akumulaci tuku v jatrech. MASLD se vyskytuje
celosvétové s odhadovanou prevalenci 30 % mezi béZznou popu-
laci a s vy3si prevalenci u muzd ve srovnani's Zenami (40 oproti
26 %). Dale se prevalence lisi podle geografické oblasti

a diagnostické metody. V metaanalyze 92 studii zahrnujicich
ultrazvukovy screening byla nejvyssi prevalence MASLD v Jizni

Evropé (25 %).

Zda se, ze vyskyt MASLD se v prlibéhu ¢asu zvySuje. V meta-
analyze 63 studif zahrnujicich vice neZ jeden milion jedinct se
incidence MASLD zvysila z pfiblizné 20 pfipadd na 1 000 osobo-
rok{ (v roce 2000) na 70 pfipadd na 1 000 osoborokd (do roku
2015).

Pacienti s MASLD maji alespon 1 metabolicky rizikovy faktor,

mezi které fadime:

* Obezita, definovana jako BMI 225 kg/m? (nebo BMI =23 kg/m?
u asijské populace)

e Hypertenze

e Dyslipidémie

¢ Diabetes mellitus 2. typu

Nékteré studie naznacovaly, Ze byla MASLD spojena s atero-
sklerotickym srde¢nim onemocnénim, arytmiemi a srde¢nim
selhanim. Mezi dalsi onemocnéni, kterd jsou spojena s MASLD
nezavisle na pfitomnosti obezity, patfi syndrom polycystickych
ovarii, obstrukéni spankova apnoe, chronické onemocnéni
ledvin a cholecystektomie.

Prerusované hladoveéni (IF, z anglického intermitent fasting)

se drive ukazalo jako potencidlni terapeuticka strategie se
schopnosti navodit Ubytek hmotnosti, zlepsit citlivost na inzulin
a snizit jaterni steatézu.

Cilem metaanalyzy a systematického prehledu bylo porovnat
ucinnost rliznych rezim( IF v [é¢bé MASLD pouzitim dat z ran-
domizovanych kontrolovanych studii.

Vysledky

Metaanalyza zahrnula data z celkem osmi randomizovanych
kontrolovanych studii s celkovym poctem 635 pacientU. Dieta
5:2 vyznamneé zlepsila ztuhlost jater (rozdil,-0,32; 95% Cl,-0,55
az-0,09; P <0,01). Prerusované hladovéni vyznamné zlepsilo
jaterni steatozu (skore kontrolovaného parametru) (rozdil,
-39,83; 95% Cl,-64,78 az-14,87; P <0,01).
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Nebyly pozorovany Zadné vyznamné zmény u asparatami-
notransferazy, gama-glutamyltranspeptidazy, cholesterolu

v lipoproteinech s nizkou hustotou, celkového cholesterolu,
hladin triglycerid(, bazalniho metabolického indexu, krevniho
tlaku, homeostatického modelového hodnoceni inzulinové
rezistence, krevniho cukru nalacno, svalové hmoty nebo obvodu
pasu ve vsech rezimech IF.

PUst kazdy druhy den ukdzal pozitivni vysledky v antropomet-
rickych mérenich, véetné vyznamného zlepseni svalové hmoty,
obvodu pasu, tukové hmoty a snizeni hmotnosti (P <0,05).

IF rezimy vykazovaly pozitivni Uc¢inky na klinické vysledky u pa-
cientl s MASLD; nicméné tyto ucinky nebyly konzistentni.
Proto je tfeba zvaZzit rezim IF, ktery bude tzv. ,Sity pacientovi
na miru” (2).

3) Ucinnost a bezpeénost strukturované deeskalace
B-laktam( s Ucinkem proti Pseudomonas aeruginosa
u krevnich infekci zptGsobenych Enterobacterales
(studie SIMPLIFY)

Nevhodna antimikrobialni 1é¢ba pacientl s invazivnimi infek-
cemi je spojena se zvySenou mortalitou; proto se u tézkych
infekci doporucuje empiricka lécba Sirokospektrymi antibiotiky
(ATB) k zajisténi odpovidajiciho zaléceni. Tyto léky vSak vytvareji
vyznamny selekéni tlak, ktery prispiva k Sireni multirezistentnich
bakterii. To je obzvlasté dllezité v pripadé B-laktam s Gcinkem
proti Pseudomonas aeruginosa, které kromé selekéniho tlaku
mohou indukovat rezistenci u P. aeruginosa, a jejich pouZiti je
spojeno se zvysenym rizikem infekci zplsobenych bakteriemi
rod0 Clostridium difficile a Enterobacterales rezistentnimi na
karbapenem.

Deeskalace na Uzkospektralni ATB je v Case znamé pficiny
infekce obhajovana jako klicové opatfeni ke sniZeni expozice
Sirokospektrym ATB. DuleZitou prekazkou deeskalace byva
nedostatek adekvatnich ddkazd o jeji ucinnosti a bezpecnosti.
Jeden literarni prehled dokonce nenasel dostatecné dlkazy
pro doporuceni deeskalace u dospélych se sepsi a nedavny
systematicky prehled studii nasel nizkou uroven dikazd pro
doporuceni deeskalace u kratkodobé terapie.

B-laktamy s ucinkem proti P. aeruginosa jsou ¢asto
doporucovany jako empiricka [éCiva u pacient( s tézkymi
infekcemi nebo nozokomialnimi infekcemi; pokud se prokaze,
ze je infekce zpUsobena Enterobacterales. Obvykle se objevi
otazka, zda je tfeba provést deeskalaci na jiné ATB s in vitro
aktivitou proti infikujicimu mikroorganismu.

Autofi prace se zaméfili na zjisténi, zda deeskalace na ATB
bez Ucinku proti P aeruginosa u pacient( s bakteriémii
zpUsobenou Enterobacterales pomoci predem definovaného
protokolu nebude horsi nez pokracovani s empirickym lékem.

Vysledky

Mezi 5. fijnem 2016 a 23. lednem 2020 bylo celkem vysetfeno
2 030 pacient(, z nichZz 171 bylo ndhodné pridéleno do deeska-
lacni skupiny a 173 do kontrolni skupiny. Celkem 148 (90 %)

pacientd ve skupiné s deeskalaci a 148 (89 %) v kontrolni
skupiné vykazalo klinické vylécenf (rozdil rizika 1,6% bod,
95% CI-5,0 aZ 8,2).

Pocet hlasenych nezddoucich ucink( byl 219 ve skupiné s de-
eskalaci a 175 v kontrolni skupiné, z toho 53 (24 %) ve skupiné
s deeskalaci a 56 (32 %) v kontrolni skupiné bylo povazovano
za zévazné. Sedm (5 %) ze 164 pacient(l ve skupiné s deeskalaci
a devét (6 %) ze 167 pacientl v kontrolni skupiné zemrelo bé-
hem 60denniho sledovani. Nebyla zaznamenana zadna umrti
souvisejici s 1écbou.

Deeskalace z B-laktamu s Ucinkem proti P. aeruginosa u bakterii
Enterobacterales podle definovaného protokolu nebyla horsi
nez empirickd ATB lécba.

Randomizovana studie SIMPLIFY u pacientd s bakteriémii
zplsobenou Enterobacterales zjistila, ze ATB deeskalace
neni v klinické ucinnosti horsi nez pokracovani v empirické
|é¢bé a mezi skupinami nebyl Zadny rozdil v poctu zavaznych
nezadoucich ucinkl (3).

PharmDr. Marek LAPKA, Ph.D.
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NOVE NEBO MENE ZNAME LECIVE ROSTLINY

Phaseolus vulgaris L. — fazol
obecny, (Fabaceae — bobovité)

Jednoletd bylina, pGvodni v tropickych oblastech Ameriky.
Vytvari bud stonky kefickové nebo ovijivé, az 3 metry dlouhé
liany. Plodem je lusk. Dnes je fazol péstovan v radé kultivard
po celém svété. Vyuziva se vyzraly lusk bez semen i semena,
ktera dnes patfi mezi vyznamna nutraceutika.

Synonyma: Phaseolus multiflorus, Phaseolus esculentus

Obecny nazev: Common Bean (angl.), Fasol (Spari.), Haricot
(franc.)

Sbirana ¢ast: fructus
Droga: Phaseoli fructus sine semine, Phaseoli semen

Obsahoveé Iatky: v plodu derivaty fenolové kyseliny hydroxy-
benzoové a hydroxyskoticové, flavonoidni glykosidy odvozené
od apigeninu, kemferolu a kvercetinu, isoflavonoidni glykosidy
odvozené od daidzeinu a genisteinu, anthocyaninové glykosidy
delfinidinu a petunidinu, tfisloviny obou typd. Dale triterpenovy
sojasaponin, sterol B-sitosterol, B-karoten a vitaminy skupiny

B, vCetné niacinu B3. Z minerald draslik, vapnik a Zelezo.

V semenech bilkoviny s obsahem esencidlnich aminokyselin,

tj. lyzinu, tryptofanu a aminokyselin s rozvétvenymi retézci, tedy
leucinu, isoleucinu a valinu (BCAA), neesencialniho argininu,
asparaginu, tyrozinu a guanidinového derivatu argininu.

V nezralych plodech toxalbumin fazin a glukokininy neznamé
struktury.

Uginky a pouZiti: v tradi¢ni mediciné je zraly plod bez semen
aplikovan jako antidiabetikum, diuretikum a zrald semena jsou
vyznamnym zdrojem bilkovin.

Odborné studie. Obecné jsou variety s tmavymi semeny po-
vazovany za Uc¢innéjsi. Antioxidacni aktivita a zhaseni volnych
radikalt souvisi s obsahem polyfenoll (flavonoidy, isoflavo-
noidy, anthocyaniny, tfisloviny a fenolové kyseliny) v plodech,
véetné semen. Bylo zjisténo, Ze enzymaticky hydrolyzat bil-
kovin ze semen snizuje hladinu glukdzy u zdravych dospélych

i prediabetikd. V testech na potkanech, u nichZ byl diabetes
vyvolan streptozotocinem, snizoval vodny extrakt z plodd bez
semen vyznamné glykemii. Pravdépodobné Slo o zvysSeni aktivity
transporteru glukdézy (GLUT-4) v bunkach kosternich sval(. V jiné
studii s vodnym extraktem z plodd bez semen bylo zjisténo
snizeni aktivity a-amylazy. SniZzenfi aktivity slinivkové a-amylazy

a stfevni a-glukosidazy, které je klicové pro omezeni nabidky
volné glukdzy a pokles postprandialni glykemie, je vazano na
polyfenoly v potravé. Obecné je dnes pfijem rozpustné vldkniny
a polyfenolll povaZzovan ze vhodné dietni opatfeni pfi diabetu

a obezité. Aktivitu a-amylazy inhibuji i proteiny ze semen na
principu interakce protein — protein. Testy s vodnymi extrakty

ze zralych luskl prokazaly snizeni glykemie i glykosylovaného

hemoglobinu, a naopak
zvyseni celkového hemo-
globinu a plazmatického
inzulinu. Samostatnou
problematikou je existen-
ce glukokininu s udajné
bilkovinnou strukturou

v lusku, ktery byl pavod-
né nazyvan rostlinnym
insulinem. V soucasnosti
je mu prikladana schop-
nost zvySovat sekreci
insulinu ve slinivce a jeho
uvolnovani, ale dosud se
nepodarilo mu jednoznac-
né priradit chemickou
strukturu. Mnohé autority
se pfiklangji k tomu, Ze
vysledny Ucinek vznika aktivitou komplexu vice typd sloucenin.
V nezralych plodech je obsazen toxalbumin fazin, ktery mGze
pUsobit zaZivaci potiZe, u déti a7 krvacivé koliky. Proto je nutno
semena aspon 2 hodiny varit. U potkand a mysi byla sledovana
aktivita vodného extraktu z plodd bez semen na hladinu chole-
sterolu v krvi. Bylo zjisténo vyznamné zvyseni syntézy zlucovych
kyselin, tim sniZeni hladiny cholesterolu i omezeni jaterni lipo-
geneze. Protinadorové Ucinky byly potvrzeny u mysi v pripadé
prevence rakoviny tlustého stfeva a prsu, nejcastéji v souvislosti
s obsahem tfislovin. Proliferace in vitro pouzitych standardnich
bunécénych linii byla nejcastéji inhibovana flavonoidy a fenolo-
vymi kyselinami, zejména MCF-7 (lidsky adenokarcinom prsu),
TK-10 (lidsky renalni karcinom) a melanom (UACC-62). Soucasné
byly hodnoceny kardioprotektivni, neuroprotektivni a protiza-
nétlivé Ucinky v souvislosti s obsahem polyfenold. Diky obsahu
aminokyseliny lyzinu a komplexu BCAA v bilkovinach jsou seme-
na fazena mezi vyznamna nutraceutika.

Dévkovani: 2 a7z 6x denné odvar z vyzralych plodl bez semen:
1 &ajova IZicka do 200 ml vody.

Nezadouci Ucinky a kontraindikace: pro nedostatek informaci
neuzivat béhem téhotenstvi a laktace, nepodavat malym détem.
Moznost alergickych reakci. Neuzivat nezralé plody.

Interakce: peroréini 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.:
Natural medicines comprehensive database, vyd. 4, Stockton
2002; Liber Herbarum Minor; Medline; Plants for a future;
PubChem Compound; World Flora Online; Toxnet.

PharmDr. Milo§ POTUZAK

Obrazek: Louis van Houtte 1867 (Wikipedia), vzorce: autor
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CO URCITE STOJI zA PRECTENIH...

Minarikova, P.: Biologicka a inovativni Ié¢ba idiopatickych stfevnich zanéta
Vnitrni lékarstvi ¢. 3/2024

Idiopatické stfevni zanéty (IBD), mezi néZ radime Crohnovu nemoc a ulcerdzni
kolitidu, jsou imunitné zprostrfedkovana chronicka zanétlivda onemocnéni GIT.
Postihuji zejména populace ekonomicky vyspélych zemi. Kauzalni Iéc¢ba IBD neni
zatim znama. Zakladem je medikamentdzni terapie, kterad prosla za poslednich

25 let dramatickym vyvojem. Koncem 20. stoleti byla do |écby zarazena prvni
biologicka |éciva. Ta prodélala prekotny vyvoj a soucasna doba se oznacuje jako éra
biologik. Cilem soucasné |écby IBD jiz neni jen zvladnuti akutnich atak a dosazeni
klidové faze ale tzv. hluboka remise s absenci morfologickych zndmek nemoci.
Biologicka Iécba predstavuje nejefektivnéjsi Iécebnou modalitu IBD, nevede vsak
k trvalému vyléceni u vétsiny pacientd. Cilovym plsobenim biologik je molekula,
ktera ma klicové postaveni v patogenezi IBD — TNF-alfa. Patfi sem inhibitory TNF-
alfa: chimérickd monoklonalni protilatka (MAB) infliximab a humanizované MAB
adalimumab a golimumab. Déle inhibitory adhezivnich molekul (antiintegriny)
humanizované MAB vedolizumab a etrolizumab, které v GIT plsobi selektivnéji
nez predchozi skupina. Dalsi skupinou jsou protilatky proti interleukintim,

které se pouZzivaji od roku 2016. Patfi sem humanizovana MAB ustekinumab,
drive pouZzivany u psoriazy, a nové pripravky — humanizované MAB inhibitory
interleukinu 23: risankizumab, mirikizumab, guselkumab a tildrakizumab.
Inovativni Iécbu IBD déle predstavuji inhibitory Janus-kinaz — tofacitinib,
filgotinib, upadacitinib. Ddle jsou to blokatory receptoru S1P (sfingozin-1-fosfat)
ozanimod, ktery se pouziva i u jinych autoimunitnich onemocnéni (roztrousend
sklerdza). Klinicky se zkousi dalsi zastupci této skupiny — etrasimod a amiselimod.
V soucasnosti se stale vice vyuzivaji kombinace malych molekul s monoklonalnimi
protilatkami s prisnou individualizaci 1é¢by pro konkrétniho pacienta. Zavedenim
biosimilarnich pripravk( byla 1écba ekonomicky zpfistupnéna mnohem vétsimu
poctu pacient(.

Liberko, M., Soumarova, R.: Hepatocelularni karcinom — systémova lécbha
v roce 2024

Onkologie ¢. 2/2024

Od zavedeni sorafenibu se po letech stagnace znacné rozsiruji lécebné moznosti

u hepatocelularniho karcinomu (HCC). HCC je Sestou nejcastéjsi malignitou a treti
ve vztahu k Umrti na malignitu celosvétové, nejvyssi incidence je v Africe a Asii,
kde kopiruje intenzitu vyskytu hepatitidy B a C. V Evropé vyskyt HCC spiSe sou-
visi s narGstem obezity a jaterni steatdzy. DalSim rizikovym faktorem je expozice
aflatoxinu. Prvni linii |é¢by predstavoval od roku 2007 sorafenib, jehoz benefit
prokazala studie SHARP, kterd oznacila sorafenib jako lék prvni volby u HCC.

Od roku 2018 se pouziva multikinazovy inhibitor levatinib. Pozdéji byla aplikovana
v |écbé HCC imunoterapie podobné jako u jinych malignit. Uplatriiuje se kombinace
atezolizumab (inhibitor ligandu programované smrti, anti PD-L1) + bevacizumab
(blokator vaskularniho endotelidlniho ristového faktoru, anti VEGF). Dalsi moz-
nosti je kombinace durvalumab (inhibitor ligandu programované smrti, anti
PD-L1) + tremelimumab (inhibitor anti CTLA-4, Cytotoxic T-lymphocyte antigen 4).
V monoterapii se Ucinek imunoterapie neuplatriuje. Do druhé linie 1écby HCC se
zarazuji multikinazové inhibitory regorafenib a kabozatinib, dale pak ramuciru-
mab (anti VEGFR-2, brani angiogenezi). Moderni [é¢ba jednoznacné vede k pro-
dlouZeni, zivota a musi byt prisné individualni, Sitéa na miru konkrétniho pacienta.

MOLEKULA

MESICE

Ceftobiprol medokaril

0. _OH

Ho S N«QS MR
N= H o
‘{L\H 0/)—0 O\I//
N %0
8 r
S NH.
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1,2,4-thiadiazol-3-ylidene)- 2-nitroso-
1-oxoethyl]amino]-8-oxo-3-[(E)-[2-oxo
-1-[(3R)- 3-pyrrolidinyl]-3-pyrrolidinyli-
dene]methyl]-5-thia-1- azabicyclo
[4.2.0]oct-2-ene-2-carboxylic acid

2

Sumarni vzorec: C20H22N806S2

Molekulova hmotnost: 534,57 g/mol

Ceftobiprol medokaril (Cem) je Siroko-
spektré cefalosporinové antibiotikum
paté generace. Je to prolécivo. Ucinkuje
proti grampozitivnim bakteriim jako
methicillin rezistentni stafylokoky (MRSA)
a penicilin rezistentni Streptococcus
pneumoniae, dale proti gramnegativnim
bakteriim Pseudomonas aeruginosa.
Infuze s davkou 500 mg Cem se podava
kazdych osm hodin v infusi aplikované po
dobu dvou hodin. Indikaci jsou komunitni
a nozokomialni pneumonie kromé tzv.
ventildtorové pneumonie a infekce krev-
niho recisté (bakterémie), které zahrnuji
pravostrannou infekéni endokarditidu.
Mechanismem Ucinku Cem je vazba na
specifické proteiny, ¢imZ se inhibuje syn-
téza bunécné stény bakterii. FDA schvélila
pfipravek Zevtera® 3. dubna 2024. Pro
nedostatek dlikazC ucinnosti pfi kompli-
kovanych infekcich kdZe a mékkych tkani
jej v roce 2010 neschvdlila EMA. V kli-
nickych studiich byl Cem noninferiorni
oproti kombinacim ceftriaxon + linezolid
a ceftazidim + linezolid. Cem

byl objeven v laboratofich Svy- ir
carské firmy Basilea Pharma-

ceutica zalozené spole¢nosti !"_i;'_:’ 3
Hoffmann La Roche v roce I‘__:_
2000. Pra—

Stranku pripravil: PharmDr. Pavel GRODZA, panacea@iol.cz Zdroje: internet
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SVETOVE DNY ZDRAVI cervenec—srpen

V mésici ¢ervenci Svétovd zdravotnickd
organizace (World Health Organization,
WHO) vyhlasuje Svétovy den boje proti
hepatitidé. Z jinych mezinarodnich dni
souvisejicich se zdravim si pfipomindme
naptiklad Svétovy den populace, Svétovy
den bezpecnosti pacientli a Mezinarodni
den péce o sebe a Svétovy den
informovanosti o benzodiazepinech.

Na mésic srpen neptipada zadny z dni
vyhlasovanych WHO. Z jinych mezindrod-
nich dni souvisejicich se zdravim to jsou
Svétovy tyden kojeni, Svétovy humani-
tarni den, Mezindrodni den zvySovani
povédomi o preddvkovani, Svétovy den
zoondz, Svétovy den komar( (boje proti
komarlim) a Svétovy den rakoviny plic.

Svétovy den Sjogrenova syndromu
(World Sjogren’s Day, WSD)

Vznik Svétového dne
Sjogrenova
syndromu byl
iniciovan Sjogrenovou
nadaci s cilem zvysit povédomi o Sjo-
grenoveé syndromu (SjS). WSD si pfi-
pominame kazdoroc¢né 23. cervence,

v den narozeni Dr. Henrika Samuela
Konrada Sjogrena (1899-1986), Svédské-
ho oftalmologa, ktery syndrom objevil.

V roce 1929 se poprvé setkal se 49letou
pacientkou, kterd si stéZovala na sucho

v ocich, sucho v Ustech (xerostomie) a na
bolest nékolika kloub( (polyartritida).
Sjogren si uvédomil, Ze by kombinace
téchto priznakd mohla predstavovat
samostatné onemocnéni. K oznaceni
diagnozy u téchto pacientl zacal pouzivat
zastresSujici termin syndrom suchych oci
— keratoconjunctivitis sicca. Do roku 1933
popsal 19 pacientek s uvedenou sympto-
matologii a své poznatky shrnul v diser-
tacni praci napsané némecky (1933) ,Zur
Kenntnis der keratoconjunctivitis sicca”
(O znalostech keratoconjunctivitis sicca).
Opiraly se o peclivé provedena klinicka

i mikroskopicka vysetreni. Prace byla
prijata s velkym nadsenim, ale byla také
kritizovana oponenty a byla ohodnocena
prdmérnou znamkou 1,5 na stupnici 1-3,
coz ho diskvalifikovalo od ziskani peda-
gogického titulu docent, ktery byl nutny
k tomu, aby mohl nasledovat svdj sen

o akademickeé kariéfe. Pokracoval vsak

VLo se World,
\Sjogren's

ve své klinické ¢innosti. O celosvétové
rozsiteni zjisténych poznatkd se zaslouZzil
anglicky preklad (1943) australského
oftalmologa Johna Bruce Hamiltona pod
nazvem ,A New Conception of Kerato-
conjunctivitis Sicca” (Nové pojeti kerato-
konjunktivitis sicca). Henriku Sjogrenovi
pfinesl mezinarodni reputaci. Jako oce-
néni jeho prace a renomé mu byl v roce
1957 udélen na univerzité v Goteborgu
titul ,docent”a v roce 1961 mu Svédska
vlada udélila titul ,profesor”.

Henrik Sjogren se narodil Conradu a Eme-
lii Johanssonovym. Pfijmeni Johansson

je ve Svédsku velmi ¢asté a z praktickych
ddvodu si rodina v roce 1923 legélné
zménila jméno na méné obvyklé divei
jméno matky Sjogren. Ve Svédstiné zna-
mena sj6 jezero a gren vétev stromu.

Drobné perli¢ky z osobniho Zivota:

od Sesti let se Henrik ucil hrat na klavir.
Béhem studii se zamiloval do spoluzacky
Marie Hellgrenové, zasnoubili se v roce
1921. V roce 1922 pro ni napsal sonatu:
,La Favorita“, pour Mlle Maria Hellgren
par Enrico (,,0Oblibenad” pro sle¢nu Marii
Hellgrenovou od Henrika). S Henrikem
se vzali v roce 1928 v fimskokatolickém
kostele La Madeleine (sv. Marie Magdalé-
na) v Parizi, prestoze oba byli protestanti.
Henrik na oslavu jejich svatby slozil valcik
vénovany Marii.

Zpét k SjS. Jiz drive (1871) Hadden a Hut-
chinson popsali prvni pfipad suchych
oci a suchych ust. Henri Gougerot v roce
1925 poprvé popsal tfi pripady klasické
triady a Sel jesté dal a uved| systémo-

vé postiZzeni syndromu, protoZe mohlo
byt postiZeno vice Zlaz. Houwer (1927)

a Wissmann (1932) si vsimli spolecné-
ho vyskytu keratoconjunctivitis sicca

a atritidy. Odtud prameni vznik rdznych
eponym. Néktefi autofi pozdéji nazvali
tento stav Gougerotlv nebo Gougero-
thv-Sjogrendv syndrom, pricemz existuji
i dalsi.

Autorstvi prvniho publikovaného pouziti
eponyma Sjogrentv syndrom, pochazi
patrné od madarského oftalmologa
Stephana von Grosze z roku 1936.

Aby to nebylo s témi jmény tak jednodu-
ché. Prijmeni Sjdégren je mimo Svédsko

a Finsko vzacné. Dva lékafi s timto pfi-
jmenim se proslavili tim, Ze popsali Ctyfi
syndromy a jednu nemoc. Henrik Sjogren
kromé vyse uvedeného dale popsal
(1950) u osmi déti pigmentaci sitnice
ovliviujici zrakovou ostrost, dnes znamou
jako Sjogrenova retikuldrni dystrofie.

Druhym Svédskym lékarem byl Karl
Gustaf Torsten Sjogren (1896-1974).
Oba Zili ve stejném obdobi, nebyli vSak
pfibuzni, s vyjimkou jejich vyznamného
pfinosu pro medicinu. Naposledy jmeno-
vany prispél k pochopeni Spielmeyer-
-Sjogrenovy choroby, Marinesco-Sjogre-
nova a Sjogren-Larssonova syndromu,
které souviseji s genetickymi poruchami
a neurologickymi priznaky.

Vyznamnou soucasti a prostfedkem
zvySovani povédomi laické i odborné ve-
fejnosti v mnoha oblastech naseho Zivota
jsou svétové ¢i mezinarodni dny, tydny,
mésice, roky i desetileti. Také v pripadé
WSD doslo k rozsifeni informacni a vzdé-
lavaci kampané v USA a vyhlaseni Mésice
informovanosti, resp. povédomi o Sjo-
grenoveé syndromu. Stalo se tak v roce
1998, kdy jej newyorska kongresmanka
Louise Slaughterova precetla v zdznamu
Kongresu. Na rozdil od WSD se ,presu-
nul“ na mésic duben.

Sjogrenliv syndrom je chronické auto-
imunitni onemocnéni, ke kterému docha-
zi, kdyZ imunitni systém napada a posko-
zuje Zlazy, které vytvareji vihkost v ocich,
Ustech a dalSich ¢astech téla.

Néktera fakta

- SjS je zavainy, systémovy a rozsireny
syndrom,

- jde o druhé nejcastéjsi revmatické
autoimunitni onemocnéni v USA.
Postihuje az ¢tyri miliony American(

a je trikrat Castéjsi nez zndméjsi
pfibuznd onemocnéni, jako jsou lupus
a roztrousena sklerdza.

- SjS postihuje témér kazdého
sedmdesatého ¢lovéka,

- 90 % pacientd se SjS tvori Zeny. Vétsina
pacient(l je diagnostikovéna po Ctyficit-
ce, nicméné nemoc byla rozpoznana té-
meér u vSech rasovych a etnickych skupin
a vsech vékovych skupin, véetné déti.
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- pacienti nejcastéji pocituji sucho
v Ustech, sucho v ocich, Unavu anebo
bolest kloub(. Pacienti mohou také
pocitovat priznaky, jako je zrnéni nebo
paleni oci, potize s mluvenim, zvykanim
nebo polykanim, bolest nebo praskliny
na jazyku, sucho nebo paleni v krku,
suché, olupuijici se rty, suchost pochvy
a kdze, zvysenou kazivost zubl a zaZiva-
ci problémy.

- vedle pfiznak( rozsahlé suchosti patfi
mezi dalsi zadvazné komplikace hluboka
Unava, chronicka bolest, postizeni vel-
kych organ(, neuropatie a lymfomy.

- SjS se mUZe vyskytovat samostatné
nebo s jinym autoimunitnim onemocné-
nim, jako je lupus, revmatoidni artri-
tida nebo sklerodermie, a 50 % vSech
pacientd se SjS ma jiné autoimunitni
onemocnéni.

- U 0sob se SjS je vyssi riziko vzniku lymfo-
mu (44krat vyssi nez u zdravych osob).

- SjS je stdle pomérné neznamy a cas-
to neni diagnostikovan nebo je
diagnostikovan nespravné. SjS je ¢asto

mylIné povazovan za vzacné onemocné-
ni. Primérna doba od vzniku priznakl
do stanoveni diagnozy je 2,8 roku.

- stanoveni diagndzy mUZe byt obtizné,
protoze priznaky se mohou u jednotli-
vych osob lisit a mohou napodobovat
jind onemocnéni. Pacienti navic nemusi
vSechny své priznaky sdélit zdravotnic-
kému pracovnikovi (napf. stomatolo-
govi o suchych ocich apod.) a priznaky
nejsou vzdy pritomny ve stejnou dobu,
takze jsou léceny spiSe individualné nez
systémove.

- v soucasné dobé neni zndma zadna
kauzalni Iécba SjS.

Z 1éCiv se k symptomatické 1écbé, mirnéni
pfiznakd SjS v rlznych zemich doporucuji
ta, ktera:

- potlacuji imunitni systém, jako je
methotrexat, azathioprin, mykofenolat,
cyklofosfamid, kortikosteroidy,

- pfi sniZovani bolesti kloubd muaze byt
prospésné antimalarikum hydroxychlo-
rochin,

- u suchych oci: hyprolosa, cyklosporin,
hypromelosa, karmelosa, dale kombina-
ce hypromelosa a glycerin a PEG-400;
polyvinylalkohol a povidon, bild vazelina
a tekuty parafin),

- u suchych ust: pilokarpin, cevimelin,
umeélé sliny, voda (sorbitol, karmelosa),
nosni solné vyplachy,

- péce o prostredi (zvihcovace atd.)

Pacientské organizace
Revma Liga Ceska republika, z. s.
(RLCR)

Pacienti se SjS nemaji vlastni samostat-
nou pacientskou organizaci, maji moz-
nost se obratit na RLCR.

Hlavnim cilem spolku RLCR je zlepSovani
Zivotnich podminek osob trpicich revma-
tickym onemocnénim, véetné zajisténi
dostupnosti efektivni [é¢by a zvySovani
povédomi o revmatickych nemocech.
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Clarion Congress Hotel
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BRNO

Quality Hotel Brno
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Hotel Artemis Prague
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moznosti intervence psychickych potizi
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Stres - pfic¢iny, prabéh
a farmakologické moznosti
ovlivnéni

Lékové skupiny pouzivané
v lécbé psychickych potizi

14:30 - 15:00

15:00 - 15:45

15:45 - 16:30

prestdvka
Vycerpdni a syndrom vyhoreni
- rizika, pfiznaky a komplikace

Jak vrdtit Zivotu rovnovdhu
— moznosti intervence
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Nejcastéjsi lékové interakce
psychofarmak

15:00 - 15:30

zakonceni Akademie

Hodnoceni v rdmci programu celozivotniho vzdéldvdni:
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