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® Odborno-informacny ¢asopis Lekarnik kazdy mesiac prinasSa aktuélne
témy, rozhovory a zaujimavosti zdomova, aj zo sveta. Snazime sa oslovo-
vat mienkotvorné osobnosti z oblasti farmacie, liekovej politiky, legislativy
a inych oblasti zdravotnictva, aby sme boli pre vas aj nadalej zaujimavym
a putavym periodikom, po ktorom radi siahnete.

B Chceme byt k vdm &oraz blizSie a ¢o najviac dostupni. Rozbehli sme
socialne siete ¢asopisu Lekarnik, ako aj spolo¢nosti UNIPHARMA —
1. slovenska lekarenska a. s., ktora je jeho vydavatelom. Cielom je dostat
inovacie a technologické novinky do kazdej lekarne a priblizit sa tak aj
mlad$ej generacii — Studentom farmacie. Vasim nasledovnikom.

= Robit nie¢o dobre dokazeme sami, avSak s vasou podporou sa z dob-
rého stéva vynikajuce, a preto by sme vas chceli poprosit o spolupracu
a zdielanie vasich nazorov, myslienok ¢i napadov s nami, alebo s obchod-
nymi zastupcami nasej spolo¢nosti, ktori vas denne navstevuju vo vasich
lekariach a s ktorymi ste v kontakte telefonicky. Chceme byt €oraz lepsi,
nechceme stagnovat. Preto potrebujeme vas — naSich Citatelov, ktori budu
spolu s nami vytvarat redakény obsah nasho a vasho ¢asopisu Lekarnik.
Zapojit sa méze kazdy, kto ma napad.

B Pozyvam vas precitat si augustové Cislo ¢asopisu Lekarnik, ktoré prave
drzite v rukach. V tomto Cisle si okrem iného precitate rozhovor s lekar-
nikom Mgr. Stefanom Kovacom z Vranova nad Toplou. Dozviete sa ako
funguju Specialne dovozy neregistrovanych liekov, v polemike sa pozrieme
na to, ako pomaha telemedicina a spolo¢ne zablahozelame jubilantke —
vyznamnej farmaceutke doc. RNDr. Magdaléne Fulmekovej, CSc.

Mgr. Alexandra Pechova
Séfredaktorka
odborno-informacny ¢asopis Lekarnik
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UVODNIK

UNIPHARMA

Vas skuseny partner
PLUS pre zdravie

Tradicia, inovacia, edukacia.

Vazeni Citatelia, mili farmaceuti!

Som jednym z vas, a aj ked nie som za tarou, nestretdvam sa denne s pacientmi, v spolo¢nosti UNIPHAR-
MA — 1. slovenska lekarnicka a. s. robim vSetko pre to, aby ste vy mali lepSie podmienky a aby ste mali moti-
vaciu byt s nami a vytvarat tak vynimoc¢né partnerstvo lekarnika a distribu¢nej spolo¢nosti pre lepSiu zdravotnu
starostlivost na Slovensku.

K lekarenstvu ma priviedla moja mama, doc. RNDr. Ingrid Tumova, CSc., ktora svoju profesionalnu kariéru
zasvatila Farmaceutickej fakulte Univerzity Komenského v Bratislave. Uz odmali€ka som vnimal povolanie
lekarnika ako odbornika na lieky s jasne definovanym poslanim pomahat pacientom. Preto som si aj ja vybral
Studium farmacie. Po uspesnom ukonceni Skoly som sa vydal smerom k originalnemu farmaceutickému
priemyslu, kde som mal moznost spolupracovat na uvedeni viacerych inovativnych liekov pre slovenskych
pacientov v roznych terapeutickych oblastiach. Pracoval som vo farmaceutickych spolo¢nostiach, ako je
Novartis a Servier, kde som v priebehu rokov zastaval viacero funkcii a pozicii. Naucil som sa, Ze ak ma nieco
fungovat, je potrebné zladit srdce a odbornost, skibit tradiciu s inovéciou a najst vo svojom vnutri odhodlanie
posuvat veci dopredu prostrednictvom efektivneho riadenia.

Po zmene vedenia v spolo¢nosti UNIPHARMA som dostal ponuku zuzitkovat svoje znalosti a schop-
nosti na pozicii riaditela divizie obchodu a &lena predstavenstva. Umyslom nového manazmentu je vytvorit
jednotnu spolo¢nost, kde vSetky jej Casti pracuju na dosiahnuti spoloéného ciela. Cielom je byt modernou,
inovativnou, a uspeSnou lekarenskou spolo¢nostou, ktora sa na svojich chybach uéi a svoje silné stranky
este viac posilfuje. Chceme si brat priklad z inych uspesnych slovenskych a zahraniénych spoloénosti tak,
aby sme aktivne prispievali k zlepSeniu prostredia slovenského zdravotnictva.

Poziadavky pacientov v 21. storo¢i sa menia, musi sa preto zmenit aj lekareri. UNIPHARMA chce byt pri
kazdej takejto zmene a vzdy bude chciet ponuknut to najlepSie na trhu, lekarnikovi aj pacientovi. To, ¢o nas
vSetkych spaja a je naSou prioritou, je spokojnost a zdravie pacienta. To vieme spolo€ne zabezpecit vdaka
trojlistku tradicia, inovacia, edukécia.

Zachovavame spolu s vami, zdravotnickymi pracovnikmi, tradiciu stavovskej slovenskej lekarenskej akciovej
spolo¢nosti, no sme odhodlani prindSat pokrok/inovacie. Ako vas skuseny partner v zabezpeceni spravneho
lieku v spravny ¢as pacientovi planujeme zabezpecit eSte viac kvalitnych edukacnych projektov a programov
pre zdravotnickych pracovnikov ako aj samotnych pacientov. TeSim sa na osobné stretnutia s vami, vazeni
lekarnici, uz na jesen tohto roku na odbornych podujatiach spolo¢nosti UNIPHARMA.

riaditel divizie obchodu, ¢len predstavenstva

Mgr. Michal Tuma
UNIPHARMA - 1. slovenské lekarnické a. s.

Lekarnik = roénik XXV. = Gislo 08 = august 2020 3



E{ POLEMIKA

Je telemedicina uzitocna
aj pre lekarensky sektor?

Starnutie populécie prinada do zdravotnictva dva zékladné problémy — zvySovanie nakladov
na zdravotnu starostlivost a nedostatok zdravotnickeho personélu. Ked sa k tomu prida vysoka
navstevnost pacientov u slovenskych lekarov, hrozi kolaps zdravotnickeho systému. Po¢as pandémie
koronavirusu sa vSak ukazali vyhody telemediciny. Niektoré ukony sa daju urobit aj na dialku a nie
je potrebna osobna navsteva pacienta u lekara. Aky ma zmysel v lekarenstve a ktoré ukony z nej by
vedeli a mohli vykonavat aj farmaceuti? Co vlastne uz vyuzivaju? Opytali sme sa v augustovej polemike.

PharmDr. Peter Ceniga

odborny zastupca,
Lekaren Jazero, KoSice

prevadzkovatel portalov zastup.sk
| azasobyliekov.sk

_ Lekareft Lubica
Velké KapuSany

PharmDr. Ondrej Sukel

prezident
i ‘ Slovenskej lekarnickej komory

®m Slovenské legislativa nema v su-
Casnosti pre oblast zdravotnictva de-
finovany pojem telemedicina. Podla
udajov Narodného centra zdravotnic-
kych informécii je pre telemedicinu cha-
rakteristicky zber, prenos a zdielanie
zdravotne relevantnych informacii, ¢im
je umoznené poskytnutie zdravotnej
starostlivosti na dialku. Medzi prinosy
tejto sluzby patri stanovenie diagnézy

PharmDr. Ladislav Duban, PhD.

PharmDr. Lubica Huiadyova

v redlnom ¢ase na dialku bez potreby
cestovania, telekonzultacie medzi od-
bornikmi pri stanovovani diagndzy, i
telekonziliarne stretnutia pri vzdelavani.

Bola tu uZ davno predtym

B Pojem telemedicina sa zac¢al ma-
sivnejSie pouzivat v obdobi pandémie
COVID-19, avSak termin bol vytvoreny
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uz v sedemdesiatych rokoch minulé-
ho storodia. Doslova znamena ,liecba
na dialku”. Nejde iba o pouzitie video/
audio technoldgii na konzultacie s pa-
cientom, ale o Siroké pole vyuzitia
réznych informaéno-komunika¢nych
technoldgii na zlepSenie vysledkov
pacientov zvySenim pristupu k zdra-
votnej starostlivosti a medicinskym
informaciam.




Definicia Svetovej zdravotnickej or-
ganizacie z roku 2010

® Poskytovanie zdravotnej starostli-
vosti véetkymi zdravotnickymi pracov-
nikmi v situaciach, ked je vzdialenost
limitujucim faktorom, s pouzitim infor-
macnych a komunikaénych technol6-
gii na zdielanie spravnych informacii
potrebnych na diagnostiku, lie¢bu
a prevenciu choréb a zraneni, vyskum
a hodnotenie ako aj dalSie vzdelavanie
poskytovatelov zdravotnej starostlivos-
ti, v8etko v zaujme zlepSenia zdravia
jednotlivcov a spoloénosti.

F

L = # = MUDr. Marian Kollar
__3‘ = 1"'-- prezident
gl ,k Slovenskej lekarskej komory

® Slovenski lekari vyuzivali po¢as ob-
dobia pandémie vykony telemediciny
v zmysle metodickych usmerneni Mi-
nisterstva zdravotnictva. ,V najvdcsej
miere sa aj pocas pandémie nepo-
chybne osvedcilo pisanie ereceptov.
Ich vyuzivanie dnes ocenuju pacienti
i lekari, a to najmé z dévodu zefektiv-
nenia prace lekara v oblasti preskripcie
a pristupu k liekom zo strany pacienta.
Slovenskad lekdrska komora vita vyuzi-
vanie telemediciny v tych pripadoch,
ktoré umozriuju bezpecné, spravne
a kvalitné poskytnutie zdravotnej sta-
rostlivosti pacientovi,” povedal MUDr.
Marian Kollar, prezident Slovenskej
lekarskej komory. Upozorfiuje vsak,
Ze nie vzdy je realne, aby telemedicina
bola plnohodnotne aplikovana a vyu-
Zivana na rovnakej urovni vo vSetkych
odbornostiach. Napriklad chirurgické
a urgentné ambulancie aj po¢as koro-
nakrizy fungovali v rovnakom rezime
ako predtym, kedze ich nie je mozné
nahradit telemedicinou.

Lekdrnici su priekopnici

® Podla PharmDr. Ondreja Sukela,
prezidenta Slovenskej lekarnickej
komory, patria poskytovatelia leka-
renskej starostlivosti medzi priekop-
nikov telemediciny v ramci Slovenskej

republiky, kedze uz desiatky rokov
spracuvaju a poskytuju (nielen) zdra-
votnym poistovniam relevantné data
o uzivani liekov. ,,Mylna predstava nie-
ktorych kolegov o telemedicine ako
o zasielani liekov cez internet vytvdra
obcas zbytocnu averziu voc¢i modernym
technoldgiam, pricom si je potrebné
uvedomit, Ze technoldgie nahradia iba
tie profesie, ktoré ich nedokdzu vyuzit
vo svoj prospech,” hovori.

® Telemedicinu ,zakladného balika”
povazuje PharmDr. Peter Ceniga,
odborny zastupca z lekarne Jazero
v KoSiciach, za suc€ast lekarenstva od
nepamati. Od prichodu pandémie je
podla neho viac v popredi. ,Co vietko
by tieto sluzby a kompetencie v budtc-
nosti mohli priniest, co vsetko by mohli
ulahcit a kam az siahaju moZnosti elek-
tronizdcie ukdze az cas. Ich rozvoj by
vsak rozhodne nemal ostat bez le-
karnickej stopy,” mysli si PharmDr.
Ceniga. V lekarni Jazero robia kon-
zultacie s pacientmi, ale aj Specifické
konzultacie z oblasti interakcie lie€iv
na dennej baze, a to predovSetkym
telefonicky.

B Pacienti si ¢asto informacie o zdravi
a priznakoch choréb vyhladavaju na in-
ternete a diskutuju v réznych skupi-
nach. Neoverené polopravdy, ktoré sa
tam dozvedaju, by v buduicnosti vdaka
telemedicine mohli pomoct vyvratit
prave lekari a lekarnici. ,Vyssou anga-
Zovanostou lekdrnikov na internete by
sme dokazali pacientom dodat nielen
erudované poradenstvo, ale hlavne by
sme tymto mohli predchadzat Sireniu
dezinformdcii a bludov, ktoré mézu
predstavovat riziko poskodenia zdravia
tychto pacientov,”hovori PharmDr. La-
dislav Duban, PhD., prevadzkovatel
portalov zastup.sk a zasobyliekov.sk.

B Prinos telemediciny v lekarenskom
sektore vidi PharmDr. Lubica Huna-
dyova z lekarne Lubica vo Velkych
Kapu$anoch skoér v prevencii, res-
pektive pri edukacii pacientov. Podla
nej je povedomie o svojom zdravi
a zodpovednost zan u vacéSiny popu-
lacie na nizkej urovni. ,Telemedicina
v lekarenstve by mohla umoznit roz-
Sirenie kvalitného poradenstva, moni-
torovanie ucinnosti podavania liekov
a bola by vhodna mozno pre pacientov

Lekarnik

v odlahlejsich regionoch. Pri sticasnej
legislative, mnoZstve a dostupnosti le-
kami na pocet obyvatelov a administra-
tivnom zataZeni lekamika v lekarni si to
vSak neviem velmi dobre predstavit,”po-
vedala pre ¢asopis Lekarnik PharmDr.
Hunadyova. Aj v tejto lekarni pocitili
v obdobi pandémie narast telefonic-
kych konzultacii ohladom dostupnosti
liekov €i konzultacii zdravotného stavu.

Jeden zo spdsobov
manazmentu pacienta

® Na nazor na zavadzanie telemedici-
ny do praxe sme sa opytali aj zastup-
cov Asociacie inovativneho farmace-
utického priemyslu (AIFP) a Asociacie
na ochranu prav pacientov (AOPP).

Ing. Iveta Pélesova
vykonna riaditelka
AIFP Slovakia

® AIFP podporuje zavedenie tele-
mediciny ako dodatoéného spdsobu
manazmentu pacienta. Nudzovy a mi-
moriadny stav, ktory nastal poc¢as pan-
démie COVID-19, vnimaju ako situaciu,
ktora urychlila proces zavedenia tohto
progresivheho spdsobu manazmentu
pacienta. ,Tento spdésob komunikacie
odbremeni pacienta od nadbytocného
cestovania a samotnému oSetrujicemu
lekarovi umozni zefektivnit pracu v am-
bulancii,” povedala Ing. PaleSova, vy-
konna riaditelka AIFP. Podla nej sa aj
vdaka telemedicine m6ze predchadzat
prenosu zavaznych ochoreni medzi pa-
cientmi, alebo medzi pacientmi a oSet-
rujucim personalom. Telemedicina by
vSak podla oboch asociacii nemala
nahradzat klasicky spdsob osobného
kontaktu pacienta a lekara, ale mala
by ho doplifiat. ,Tento typ kontaktu je
uz v mnohych eurdpskych krajindch
zavedeny a viaceré pravidla sa daju
implementovat aj na Slovensku. Kedze
AIFP je ¢lenom Eurdpskej federacie
farmaceutického priemyslu a asociacii
(EFPIA), mame pristup k skusenostiam
z inych krajin a radi ich budeme zdielat
aj na Slovensku,” povedala pre ¢asopis
Lekarnik Ing. lveta PaleSova.
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PharmDr. Dominik
Tomek, MPH, PhD.,
MSc., D-UCBL

I ‘ 1. viceprezident AOPP

® Slovensky pacient navstiviambulan-
ciu lekara priemerne 11,5-krat za rok,
kym europsky priemer je 7,5 navstevy.
Svédsko hlasi v priemere len tri nav-
Stevy pacienta v ambulanciach ro¢ne.
AOPP suhlasi s tym, ze vyuzitie tele-
mediciny bude viest k poklesu navstev
u lekara. , Strucne povedané, AOPP
podpori také zavadzanie telemedici-
ny (tu bude este potrebné definovat,
¢o pod tym rozumieme), ktoré rozsiri
dostupnost kvalitnej zdravotnej starost-
livosti pre pacienta,” povedal PharmDr.
Dominik Tomek, MPH, PhD., MSc.,
D-UCBL - 1. viceprezident AOPP.

® Demografia vSak nepusti. Starnutim
populécie starnu aj lekari. O niekolko
rokov budeme ¢&elit mnozstvu prazd-
nych ambulancii a lekarov, ani sestry
nevychovame obratom ruky, chce to
podla viceprezidenta AOPP ¢as a pe-
niaze. ,Musime hladat rychlo sp6soby,
ako priblizit zdravotnu starostlivost slo-
venskému pacientovi. Telemedicina je
jedna z moznosti, ale aj rozsirenie kom-
petencii lekarni a lekdrnikov, zdravot-
nych sestier. Potrebujeme nové modely
poskytovania zdravotnej starostlivosti,”
hovori PharmDr. Tomek.

Ing. Katarina
Dankova, PhD., MHA

- vykonna riaditelka SK+MED

B Asociacia dodavatelov zdravotnic-
kych pomécok SK+MED suhlasi s tym,
ze telemedicina poméha efektivnejSie
manazovat pacientov. Po¢as pandémie
bola délezitym faktorom pri eliminécii
rizika infekcie napriklad u chronickych
pacientov. Napriek tomu si v asocidcii
myslia, ze na Slovensku sa telemedi-
cinske ukony vyuzivaju len minimalne.
Problémom ma byt uhradova politika.
SK+MED zastava nazor, ze vyuZzitie tele-
mediciny je dolezitym prvkom efektivneho
napredovania slovenského zdravotnictva.
Napriklad v kardioldgii je telemedicina
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nevyhnutnostou. Kazdoro¢ne zomrie
na ochorenia srdca a ciev takmer 24-tisic
Slovéakov. , Prostrednictvom medicinskych
inovacii vieme napriklad cez vzdialeny
monitoring permanentne 24 hodin moni-
torovat srdcowvii ¢innost pacientov. Pacient
tak nie je odkdzany cakat dlhé hodiny
v Cakdmi na vySetrenie k lekdrom — Spe-
cialistom. Ten si vie na dialku skontrolovat
zdravotny stav pacienta prostrednictvom
Udajov, ktoré mu zabezpecuje tzv. vzdia-
leny monitoring,” povedala Ing. Katarina
Dankova, PhD., MHA, vykonna riaditelka
SK+MED. Vdaka inovativnym zdravotnic-
kym pristrojom ma tak kardiolég prehlad
0 zmene stavu pacienta a ak je to potreb-
né, mdze ho ihned zavolat na kontrolu.
»Nielen pre kardiologickych pacientov
moZe telemedicina znamenat lepSiu kvali-
tu Zivota, v niektorych pripadoch méze byt
okamZita reakcia lekdra na zmenu stavu
pacienta dokonca aj Zivot zachrariujica,”
komentovala Ing. Dankova.

Uhrada za telemedicinu
ma byt samozrejmostou

® Vacsina opytanych odbornikov, kto-
rych sme oslovili do augustovej pole-
miky, si mysli, Ze za telemedicinske
ukony by mali poistovne zdravotnikov
odmenovat. ,Adekvatnu thradu vyko-
nov telemediciny zo strany zdravotnych
poistovni povaZujeme za samozrej-
most,” povedal MUDr. Marian Kollar,
prezident Slovenskej lekarskej komory.

B Pokial preukdaZzeme financné prino-
sy takéhoto projektu, tak som presved-
ceny, Ze zdravotné poistovne nebudu
vahat s jeho financovanim,” hovori
PharmDr. Ladislav Duban, PhD.

® V niektorych krajinach uz Standard-
ne zdravotné poistovne takéto vykony
uhradzaju. U nas je dlhodobo problém
s financovanim zdravotnictva a Uhradu
za telemedicinu spustila az koronakri-
za. Preplacanie ukonov telemediciny
vidia niektori lekarnici negativne. ,Tato
oblast bude nardzat na financné limity
a nedostatok zdrojov, takze v tejto
oblasti som skér skepticka,” hovori
PharmDr. Lubica Hunadyova z lekarne
Lubica vo Velkych Kapu$anoch.

® PharmDr. Peter Ceniga si mysli, ze
zadefinovanie vykonov (nielen v zmysle
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arozsahu telemediciny, ale akychkolvek
—napr. ockovanie v lekarni), ktoré by bolo
spojené s ich uhradou zo zdrojov ve-
rejného zdravotného poistenia vo svete
slovenskej farmacie, by mohlo prebudit
farmaceuticky entuziazmus a vytvorit
tu spravnu motivaciu, ktora niektorym
kolegom pri vykone ich profesie aktu-
alne chyba. ,Sucasné silno okliestené
a pomeme neefektivne fungovanie systé-
mu, kde je lekamik odmeriovany prioritne
na zaklade objemu liekov, ktory vyexpe-
duje hranici s iracidlnostou. Neuveritel-
nym spésobom sa totiz plytva odbornos-
tou, ktorou lekarnici disponuju a to najméa
v oblastiach klinickej farmacie, raciondl-
nej farmakoterapie a v oblasti technoldgie
lie¢iv,” mysli si PharmDr. Ceniga. Podla
neho budu potrebné nielen rozsiahlejSie
upravy aktualne platného legislativneho
rdmca, ale mozno i reforma samotného
systému financovania zdravotnictva za
intenzivnej spoluprace vsetkych zainte-
resovanych stran. Ako pozitivny priklad
uvadza nemeckeé lekarenstvo v uplynu-
lych mesiacoch.

Telemedicina
a buducnost v lekdrenstve

m V |ekarenstve vidi PharmDr. Ondrej
Sukel priestor na vyuzitie informacénych
technoldgii napriklad v sofistikovanom
riadeni skladového hospodarstva
v kontexte opakovanych poziadaviek
chronickych pacientov, v zlepSeni ma-
nazmentu pacienta vyuzitim automa-
tizovanych komunikaénych nastrojov
»jeho” lekarnou, v sledovani zdravot-
nych parametrov pacienta vyuzitim jed-
noduchych aplikacii na zdielanie dat,
¢i ako online poradenstvo lekarnika.
Telemedicina sa podla neho da vyuzit aj
ako pripomienka uZzitia liekov chronické-
mu pacientovi formou push notifikacii,
rezervécie lieku v lekarni, hodnotenie
a dlhodobé sledovanie rizika kombina-
cii liekov, vratane odborného poraden-
stva v oblasti dopinkov vyzivy, liekov
vydavanych bez lekarskeho predpisu
a zdravého Zivotného 8tylu, zdielanie
udajov o pacientoch s inymi poskyto-
vatelmi a na spracovanie a odbornu
analyzu dat ,vlastnych” pacientov.

B PharmDr. Sukel hovori, Ze Sloven-
ska lekarnicka komora uz v roku 2017
spristupnila svojim ¢lenom aplikaciu



Interakcie liekov, v ramci ktorej uz
prebehlo hodnotenie tisic kombinacii
liekov a ktorej vysledky uz boli publiko-
vané v odbornej literature. ,,Za sucast
telemediciny mozno povazovat aj od-
bornu databdzu magistraliter.sk, ktora
¢lenom SLeK ponuka poradenstvo
v oblasti individudine pripravovanych
liekov. Telemedicinou je aj kazda tele-
fonicka konzultdcia dostupnosti lieku, Ci
inych odbornych otdzok,” dodal.

Zdravotné poistovne
niektoré tkony
telemediciny preplacaju

MUDr. Beata
Havelkova, MPH

podpredsednicka
Predstavenstva VSeobecnej
zdravotnej poistovne

B Pandémia naplno odkryla vyhody
ereceptu a vdaka tomu chronicki pacien-
ti nemuseli vyCkavat u lekara na lieky,
ktoré uzivaju uz roky, so strachom pred
COVID-19. Podla VSeobecnej zdra-
votnej poistovne (VSZP) poznanie, ze

.

elektronickou komunikaciou dokazu
znizit poCet zbyto¢nych navstev v ambu-
lanciach, je pre nich ddlezité aj pri nasta-
vovani korektnych zmluvnych vztahov s
poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti
a ich motivéacii poskytnut pacientovi
vy$8i komfort starostlivosti v réznych
fazach jeho lieCby alebo prevencie.
,KedZe pandémia koronavirusu potvr-
dila opodstatnenost viacerych vykonov
telemediciny, VSZP sa zmluvne dohodla
na ich pokracovani so vseobecnymi le-
karmi pre dospelych, pre deti a dorast,
gynekologmi a dalsimi poskytovatelmi.
Prioritou pri rozsirovani spektra vyko-
nov telemediciny bude predovsetkym
bezpecnost pacienta,” povedala MUDr.
Beata Havelkova, MPH, podpredsed-
ni¢ka Predstavenstva VSeobecnej zdra-
votnej poistovne.

Mgr. Matej Stepiansky
PR $pecialista Zdravotnej
poistovne Dovera

= Nové ukony telemediciny zaviedli aj
v poistovni Dévera. ,Su to: konzultacia
prostrednictvom elektronickej poSty

Lekarnik

il d

alebo telefonicky, krizova psychotera-
peuticka intervencia prostrednictvom
elektronickej komunikacie, konzultacia
prostrednictvom rozsirenej elektronickej
komunikdcie v online prostredi (webova
aplikacia, videohovor) a opétovné lekar-
ske vystavenie receptov alebo poukazov
na zaklade pozZiadavky pacienta pros-
trednictvom elektronickej posty, SMS
alebo telefénu,” povedal Mgr. Matej
Stepiansky, PR Specialista Zdravotnej
poistovne Dévera.

Bedta Dupalova
™ Ksenzsighovd

15 hovorkyna Zdravotnej poistovne
§ Union

m Poistovria Union bola prva zdra-
votna poistoviia, ktora zacala hradit
telemedicinu. Podla udajov zdravotnej
poistovne Union bolo v maji az 90 %
vSetkych receptov vystavenych elek-
tronicky. Po¢as mesiacov pandémie
boli najviac vyuzivané konzultacie
cez telefén so vSeobecnymi lekarmi
pre dospelych, s pediatrami a gyne-
kolégmi. U pediatrov boli vyuzivané
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aj videohovory. ,,Rézne kozZné problé-
my, ktoré mavaju deti, sa lahSie uka-
zujd, ako opisuju,” hovori hovorkyna
Unionu, Beata Dupalova Ksenzsi-
ghova. V Statistikach poistovne sa ako
opodstatnena ukazala aj krizova inter-
vencia psychiatrom. ,Aj do buddcna
budeme nasim zazmluvnenym lekdarom
tieto vykony preplacat. Myslime si, Ze
to odbremeni ako ambulancie, tak aj
pacientov.”

Je to na dohode
medzi poskytovatelmi

m V suvislosti s pandémiou COVID-19
Ministerstvo zdravotnictva SR zaviedlo
niektoré vykony, ktoré sa v praxi pouzi-
vali v oblasti telemediciny medzi zdravot-
né vykony, ide napriklad o konzultaciu

Magr. Zuzana ElidSova

hovorkyna
Ministerstva zdravotnictva SR

s pacientom prostrednictvom elektronic-
kej posty alebo telefonicky, konzultaciu
prostrednictvom rozSirenej elektronickej
komunikéacie v online prostredi (webova
aplikacia, video-hovor), opatovné lekar-
ske vystavenie receptov alebo pouka-
zov na zaklade poZziadavky pacienta
prostrednictvom elektronickej posty,
SMS alebo telefénu, krizova psycho-
terapeutickd intervencia prostrednic-
tvom elektronickej komunikacie. ,Vzdy
vSak plati, Ze poskytnutie konzultacie
prostrednictvom elektronickej komuni-
kdcie musi lekar zapisat do zdravotnej

dokumentacie pacienta,” povedala pre
Casopis Lekarnik hovorkyfa rezortu
zdravotnictva, Mgr. Zuzana EliaSova.

® Spominané zdravotné vykony boli
podla hovorkyne zakomponované aj
do ¢iselnika Narodného centra zdra-
votnickych informacii a sldzia na uza-
tvorenie zmluv medzi poskytovatelom
zdravotnej starostlivosti a zdravotnou
poistoviiou. ,Konkrétna vyska ceny
vykonu je sucastou zmluvnych pod-
mienok medzi poskytovatelom a zdra-
votnou poistovriou (podla zdakona
¢. 18/1996 Z. z. o cendch). Je teda pine
v kompetencii tychto dvoch subjektov,
aby si dohodli primerané, vzajomne
akceptovatelné podmienky,” dodala
Mgr. Zuzana ElidSova.

HEALTH

75

v

ZAVER

gislativu Ci projekty.
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m Telemedicina, hoci je tu uz dihé desatrocia, sa az teraz
naplno dostava do slovenského zdravotnictva. Musela jej
v8ak ,otvorit cestu” pandémia koronavirusu. Dnes ju uz
poznaju nielen lekari a lekarnici, ale aj pacienti, ktori ju
vyzaduju. Na to, aby skuto¢ne a dobre fungovala este treba
nastavit cely systém. Rovnako ako aj systém odmenovania
zdravotnickych pracovnikov v tejto oblasti. Opét sa pri rieSeni
odmenovania opominaju lekarnici, ktori denne poskytuju
cenné rady svojim pacientom &i uz osobne, alebo telefo-
nicky. Kompetentni by nemali zabudat na to, ze lekarnici
su odbornici a v zdravotnickom systéme su nenahraditelni
a vedia vzdy promptne reagovat na nové technoldgie, le-

Spracoval:
Mgr. Jan Zosak

Garant obsahu:
Mgr. Alexandra Pechova
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prof. PharmDr. Jan Klimas, PhD., MPH

veduci Katedry farmakologie a toxikologie
Farmaceutickej fakulty Univerzity Komenského v Bratislave

Distribuciu liekov &
vhimam ako neoddelitelnu
a hezastupitelnu sucast
liekového retazca

Oblubeny vysokoSkolsky profesor, ktorého

nazory radi po€uvaju nielen Studenti, ale aj od-
bornici. Svoju kariéru zasvétil farmakoldgii a toxikoldgii.
PrinaSame vam rozhovor s prof. PharmDr. Janom
Klimasom, PhD., MPH, ktory bol zvoleny do dozornej
rady naSej spolo¢nosti a tiez je novym ¢lenom Velkej
redakénej rady ¢asopisu Lekarnik. Dozviete sa, ako
vnima COVID-19 z pohladu klinického skuisania liekov,
precitate si jeho nazory na celozivotné vzdelavanie,
ale prezradil nam aj, o je podla neho rozhodujuce pri
vybere buduiceho povolania absolventov Farmaceu-
tickej fakulty Univerzity Komenského.

Stali ste sa clenom dozornej rady spolocnosti

UNIPHARMA. Ako ste nasu spolo¢nost rokmi vni-
mali zo svojej pozicie?
= V prvom rade vnimam spolo¢nost UNIPHARMA ako
zamestnavatela naSich absolventov, za ktorych kvalitu
prirodzene pocitujem istd mieru zodpovednosti. Okrem
toho som mal vela prilezitosti spolupracovat s [udmi
z UNIPHARMY, kedZe som v minulosti viackrat vystu-
poval na podujatiach, ktoré spoloénost podporovala, Ci
uz na Liptovsko-oravskych drioch, Zemplinskych drioch
alebo na Lekarnickom kongrese. Dokonca som ako vtedaj-
§i prodekan fakulty viackrat spoluorganizoval Dni mladych
lekérnikov v Bojniciach. Prienik medzi nami som vzdy
vnimal v rovine snahy o sustavny rozvoj odborného cha-
rakteru lekarenstva, spolu s budovanim profesionalneho
sebavedomia nastupujucej generécie farmace

Aku ulohu podrla vas zohrava distribucia liekov
v liekovom retazci?
® Distribuciu liekov vnimam ako neoddelitelnd a neza-
stupitelny sucast liekového retazca.

Pravidelne sa so Sirokou lekarnickou spolo¢nos-
tou stretavate na Lekarnickom kongrese, ktory

organizuje spoloénost UNIPHARMA. Ako hodnotite
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toto podujatie, aky ma prinos pre
lekarnikov?

® KedZe nevykondvam lekarenské po-
volanie, iba sprostredkovane vnimam
vyzvy a problémy lekarenstva, ktoré sa
na kongrese diskutuju. Podla reakcii le-
karnikov pri neformalnych rozhovoroch
poskytuje kongres pre nich dolezity
priestor na vymenu skusenosti a nazo-
rov, a hoci nie vzdy musi byt pritomny na-
zorovy suzvuk, uz aj samotna polemika
je pre nich in8piraciou pri zvladnuti indivi-
dudlnych lekarenskych vyziev. Navyse im
poskytuje moznost naplnenia potrebného
vedomia byt su€astou komunity a pod-
pory profesijného sebavedomia.

Aké témy by podla vas mali tvorit

tohtorocnu diskusiu na Lekarnic-
kom kongrese?
B Zrejme stojime na prahu informatizacie
a automatizacie vacsiny ludskych ginnosti
a lekarnici sa tomu nebudu méct vyhnut.
Bude potrebné pripravit lekarenstvo
na novu éru tak, aby informacné techno-
I6gie a robotizacia boli nastrojom v rukach
lekarnika a nie ich konkurentom. Diskusia
o tom nie je a nebude jednoducha, ale je
potrebné ju zoSiroka forsirovat, aby sme
boli komplexne pripraveni na buddcnost.

Mame za sebou naro¢né obdobie

— prvu vinu COVID-19. Prezencna
vyucba vasich Studentov sa zmenila
na distanénu formu vzdelavania. O ¢o
boli Studenti farmacie tento rok ukra-
teni, pripadne ¢o vnimate ako vyhodu
v tom ¢éase?
B Hoci to znie z pohladu Studijného
planu nelogicky, ale najviac boli podla
mna ukrateni Cerstvi absolventi. A sice
0 zazitky spojené so zaverecnou fazou
Studia. Bolo mi [uto, Ze Statne skusky
a zavere€nu obhajobu absolvovali povac-
Sine vo svojich detskych izbach. Myslim,
ze bez emdcie z ukoncenia tak doleZitej
zivotnej etapy to muselo byt smutné.
Dudfam, Zze im naSa univerzita umozni
aspon symbolické dodato¢né slavnostné
promécie, hoci aj s roénym oneskorenim.
Ostatné ro¢niky budu mat Sancu si nie-
ktoré zru¢nosti doplnit. Myslim, ze na fa-
kulte sme pripraveni prispdsobit sylaby
tak, aby sme zmiernili rozsah $kod.

Viete si predstavit, ze by Studen-
ti ani v septembri nenastupili do
skol?
= Viem si to predstavit, hoci sa tej pred-
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Prodekansky prihovor k oslavam 70. vyro¢ia samostatného farmaceutického tudia

na Slovensku (rok 2010).

prof. Jan Klimas sa v mene dekana Farmaceutickej fakulty Univerzity Komenského v Bratislave
prihovoril pritomnym na 18. Lekarnickom kongrese 2017

stave zatial vyhybam. Pandémia nas
naucila, ze seminare aj prednasky sa
daju pomerne rovnocenne realizovat aj
online. Farmaceut si vSak musi svoju
profesiu zasluzit v laboratériu. A to sa
online neda. Bol by som rad, keby sa
nam v pripade navratu obmedzeni po-
darilo odugit aspon praktické cvicenia,
v kritickej situacii aspon vybrané.

Prevazna vacsina absolventov Far-

maceutickej fakulty UK sa zamest-
na v lekarni, no ¢ast z nich odcha-
dza do farmaceutickych spolo¢nosti.
Co je podla vas rozhodujtce pri
vybere budiiceho povolania absol-
ventov FaF UK?
® To je podla mia individualne a vplyva
na to viacero faktorov. Myslim, Ze ti, ¢o
idu do lekarne maju o nie€o viac vyvi-
nuty altruisticky komponent svojej osob-
nosti. Potom hraju mozno ulohu rodinné
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a ludské vazby, u niektorych snad aj lo-
kalpatriotizmus. U viacerych absolventov
je v&ak rozhodujucim momentom skuse-
nost ziskana po¢as povinnej praxe. Tu je
klucovy priestor na budovanie osobnosti
zacinajuceho lekarnika skusenym kole-
gom. Je skvelé, ked Student po obhajobe
diplomovej prace pred komisiou povie,
ze ho oslovila praca v lekarni, lebo mal
pocas praxe motivujuci vzor.

Celozivotné vzdelavanie je pri far-

macii nevyhnutné. Nielen v oblasti
farmakoldgie, ale Coraz viac aj v oblas-
ti technologii a novych médii. Vnimaju
to podla vas pacienti v lekarni?
= Som presvedcéeny, ze pacienti vnimaju
lekarnika ako odbornika na liek a vSetko,
€o s nim suvisi, hoci niektoré povahy nie
su ochotné ten reSpekt prejavit. Trvalé
udrzanie si svojho postavenia je vSak
podmienené sustavnym obnovovanim



a ziskavanim novych vedomosti a zruc¢-
nosti. Je mi [uto, Ze ist4 skupina pacien-
tov vnima ,kvalitu” lekarne iba cez optiku
zliav a akcii. Ak by sme v8ak zanevreli
na snahu o udrzanie a rozvoj odbornych
a vedeckych atributov lekarnika, tak
by sme prisli o podstatu jeho profesie.
V tomto boji musime vytrvat, napriek
nepriaznivym okolnostiam. Aj preto, ze
kone¢nym porazenym by bol nakoniec
sam pacient.

Ako hodnotite klinické skusania

lieckov na COVID-19? Dockame sa
coskoro vakciny?
B Aktualne snazenie o uc¢innu liecbu
COVID-19 je bezprecedentné. Ludstvo
doteraz nemalo takuto skusenost, ani
€o sa tyka rychlosti skiSania, ani rozsa-
hu a ani mnozstva investovanych pros-
triedkov. Pri hfadani novych antivirotik
maju ¢asovu vyhodu molekuly, ktorych
vyvoj ,zamrzol”, ked sa vytratili virusy
sposobujuce SARS a MERS. Priklad
dexametazonu vSak ukazuje, Ze liecba
tohto ochorenia méze byt pestra a viace-
ré farmakologické pristupy maju Sancu.
Nas tim sa uz pred pandémiou zaobe-
ral farmakolégiou enzymu ACE2. Ten je
branou vstupu virusu do bunky, a méze
byt vysvetlenim, preco je priebeh ocho-
renia tazsi u os6b s kardiovaskularnymi
ochoreniami. Odhadujem, ze ACE2 bude
Coskoro novym cielom farmakoterapie
prave vdaka sucasnej pandémii.
® Rovnako je tempo bezprecedentné
aj v pripade vyvoja vakcin na prevenciu
COVID-19. Vyzera to tak, ze v nadcha-
dzajucej zime uz bude nejaka vakcina
na globalnom trhu, ¢i sa vSak hned do-
stane aj do nasich kon¢in, neviem dnes
odhadnut. Z vedeckého hladiska vSak
bude skér zaujimavé porovnavat ucin-
nost réznych pristupov, pretoze toto je
zaroven prilezitost vyvijat vakciny s inova-
tivnymi mechanizmami. Hoci dnes silnie
iracionalna antivakcinacna propaganda,
myslim, Zze aktualna pandémia vyznamne
posilni vyskum vakcin na rézne, dokonca
aj neinfekéné ochorenia.

Inovativne lieky vyvolavaju u ¢asti

pacientov neddveru. Ako by sa
podla vas dal zmenit nazor skeptikov?
B Zanieteného skeptika nepresved¢i
ni¢, spochybrovanie Uspechov ludského
umu a snazenia je jeho Zivotnou filozo-
fiou. Treba diskutovat s tymi, ktori po¢u-
vaju argumenty a ich skepsa prameni

1

prof. Klimas pri préci v laboratériu
K I "

iba z nedostatku informacii. Moja sku-
senost je taka, ze ked odbornik pristu-
puje k lieku s déverou, tak pacient tu
déveru zdiela. Na klinickej farmakolégii
ucime, ze je velky rozdiel medzi ,vy-
skuSajte tento liek” a ,odporu¢am tento
liek”. A vyskum jasne ukazal, ze ten
druhy vyrok ma pozitivny vplyv nielen
na pohlad pacienta na uzivany liek, ale
aj na ucinnost a bezpecnost terapie.

Ked sa spétne pozriete na svoje

Stadium a kariéru ako by ste ho
zhodnotili? Prec¢o ste dali prednost
vede pred pracou v lekarni?
® Nekoncil som $tudium s vyzname-
nanim, na to som bol malo snazivy,
ale myslim, ze som nebol zly Student.
Kazdopadne skusenost s tym, ze by
som ,vyletel” zo skusky som na farmacii
nezazil. Paradoxne sa mi to stalo az ako
docentovi farmakoldgie pocas Studia
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MPH na SZU, kde som na prvu neurobil
zdravotnicke pravo. Ale som za tuto sku-
senost doteraz Uprimne vdacny.

® Kariéru by som eSte v mojom veku
ner&d bilancoval, ale na jej zaciatku bola
skoér zhoda okolnosti ako zamer. Ako
Student som si vyskusal vyskum a prisiel
mi ako zaujimava profesijna alternati-
va. Zaver mojho doktorandského Studia
som potom stravil v nemeckom Minsteri,
kde mi vtedajsi Séf farmakologického
in&titatu prof. Dr. Wilhelm Schmitz, ktory
bol zaroven dekanom lekarskej fakul-
ty Vestfalskej Wilhelmovej univerzity
a predsedom Nemeckej spolo¢nosti
pre farmakoldgiu, otvorene povedal, ze
som vhodny typ na takuto pracu. Dnes
si myslim, ze som to vtedy podvedome
vyhodnotil ako signal, kam dale;j.

Spracoval: Mgr. Jan ZoSak
Foto: Mgr. Ing. Denisa Izova, archiv UP
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Aké zmeny prinieslo valné zhromazdenie
spolocnosti UNIPHARMA - 1. slovenska

lekarnicka akciova spolo¢nost?

Akcionari distribu¢nej spolocnosti UNIPHARMA — 1. slovenské lekarnicka
akciova spoloc¢nost sa stretli na riadnom valnom zhromazdeni, ktoré sa konalo

JUDr. Milan Chovanec, Mgr. Milan Vrabel, Ing. Lukas Grofcik

= Okrem tradi¢nych bodov programu,
ako je prerokovanie a schvalenie uctov-
nej zavierky a hospodarskych vysledkov
za predosly rok a vyro¢nej spravy, bola
v programe aj zmena stanov spolo¢nosti,
volby do organov spolo¢nosti a schva-
lenie auditora pre overenie Uctovnej za-
vierky za rok 2020. Valné zhromazdenie
otvoril predseda predstavenstva a ge-
nerélny riaditel spolo¢nosti Mgr. Milan
Vrubel. Valnému zhromazdeniu dalej
predsedal ¢len predstavenstva JUDr.
Milan Chovanec. U&tovnu zavierku,
vyro€nu spravu a navrh na rozdelenie
zisku predniesol ¢len predstavenstva
Ing. Lukas Groféik. Dividendy pre akci-
onarov boli valnym zhromazdenim schva-
lené vo vyske 5 % z hodnoty zakladné-
ho imania, t. j. 1,85 eur na akciu a valné
zhromazdenie schvalilo aj tantiémy pre
dozornu radu vo vyske 0,25 % zo zisku
po zdaneni. Valné zhromazdenie zvolilo
k trom su¢asnym €lenom predstavenstva
dvoch novych €lenov a to Mgr. Michala
Tumu, ktory je zaroven riaditefom divi-
zie obchodu spolo¢nosti UNIPHARMA,
a Alenku Simovu, ktor4 v spoloénosti
UNIPHARMA pdsobi na pozicii veducej
nakupu liekov. Predstavenstvo je tak uz
v plnom pocte piatich ¢lenov. K zmene
doslo tiez v dozornej rade, ked za ¢lena
dozornej rady bol zvoleny prof. PharmDr.
Jan Klimas, PhD., MPH, veduci Katedry
farmakoldgie a toxikologie FaF UK Brati-
slava. Svoje pésobenie v DR ukongila po
15 rokoch Mgr. Danka Vystréilova, ktorej
predseda predstavenstva Mgr. Milan

Lekéarnik = roc¢nik XXV. = ¢islo 08
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Vrubel podakoval za jej dlhoroénu €innost
vo vrcholnom organe UNIPHARMY a vy-
slovil presvedCenie, ze Danka Vystr€ilova
zostane v jeho poradnom time. Novym au-
ditorom pre overenie Uctovnej zavierky za
rok 2020 bude spolo¢nost aAudit, s.r.o.,
Bratislava. Schvalena zmena stanov
sa tyka vyluéne Upravy ¢lankov stanov,
ktoré upravuju kompetencie a pésobnost
predstavenstva a dozornej rady akciovej
spolo¢nosti. Cielom schvalenych zmien
je sprehladnenie pravomoci, ¢innosti
a zodpovednosti ¢lenov predstavenstva
a dozornej rady akciovej spolo¢nosti

31. jula 2020, v priestoroch kongresovej saly Hotela pod zamkom v Bojniciach.

PharmDr. Peter Nevydal, Mgr. Danka Vystréilova, RNDr. Tomislav Jurik CSc,,
Magr. Bibiéna Cikova, PharmDr. Andrea Uhrinova

tak, aby tieto boli nastavené efektivne,
prehladne a kopirovali zakonnu Upravu
podla Obchodného zakonnika. Akcionari
si na valnom zhromazdeni vypoculi aj
inovativne plany predstavenstva v oblas-
ti rozvoja spolo€nosti, ktoré spolocnost
UNIPHARMA - 1. slovenska lekarnicka
akciova spolo¢nost hodla postupne zava-
dzat uz od tohto roku, s ciefom skvalitnit
sluzby poskytované svojim akcionarom
a klientom — lekarnikom.

Autor: Mgr. Juraj Nikodémus, MBA
veduci pravneho odboru

O tom, ako hodnoti spolupracu so spoloénostou UNIPHARMA
a ako vnima zmeny, sme sa rozpravali s clenom dozornej rady, PharmDr.

Petrom Nevydalom:

m S UNIPHARMOU spolupracujem uz 13 rokov. Za celé obdobie nenastali
Ziadne vécsie problémy, vsetko fungovalo ako hodinky, ak neratam obdo-
bie reexportu, kedy boli vypadky liekov vsade. Velmi kladne hodnotim aj
komunikdciu s obchodnymi reprezentantmi a operdtorkami, kde vSetko ide,
ako ma. NajtaZsie obdobie nastalo prdve teraz, v obdobi korona krizy, pre
lekame, aj pre spolocnost UNIPHARMA. Verim, Ze sme sa z toho poucili
a v buducnosti sa podobnym problémom vyhneme, aby sme to spolocne zviadii.
® Tto doba priniesla rézne zmeny. Co sa tyka zmeny vo vedeni spolocnosti,
zatial mi je tazko hodnotit. Verim, Ze vysledky budu dobré a budeme to méct
kladne zhodnotit o par mesiacov. Nové tvare mézu priniest novy vietor. Uvidime,
Co prinesu, ale zatial ich napady a ndvrhy vyzeraju dobre. Verim, Ze sa im to
podari naplnit a Ze to prinesie osoh nam, lekarnikom, ale aj UNIPHARME.
UNIPHARME ostavam verny, je to pre mna jednotka a prajem jej dostatok
energie na planované projekty. Verim, Ze budd take, aké my, lekamici, uvitame
s nadSenim. Verim, Ze sa nebudeme musiet obavat, ¢o buddcnost prinesie,
ale s radostou ocakavat, ¢o nové pride.”

Spracovala: Mgr. Ing. Denisa Izova i

august 2020
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UNIPHARMA poskytuje

rychlejsie platenie falktGr™=-s= A
vd'aka QR kédom ARSI
Spolognost UNIPHARMA spustila zadiat- : Ty =

kom jula novinku v systéme fakturacie.
Zaradili sme QR kod na kazdu vystupnu faktu-
ru. Stali sme sa tak prvou slovenskou lekarnic-
kou distribu¢nou spolo¢nostou aplikujucou tento
moderny a efektivny spésob uhradzania faktar.  /
Umozriujeme tak svojim klientom — lekarnikom /
rychle a bezchybné zaplatenie faktdry bez nut-
nosti zadévania Ci prepisovania platobnych udajov.
do prikazu na uhradu. Verime, Ze aj tento krok \L
pomdze lekarnikom ziskat vagsi priestor na ko- W

>

munikaciu s pacientom.

Zazracny QR kod

m Stvoréekové kody sa stali natolko
oblubenymi, Ze sa dostavaju nielen na
faktury, blo¢ky €i balenia vyrobkov, ale
Coraz CastejSie sa objavuju aj na pozvan-
kach, v ¢asopisoch, alebo na plagatoch
udalosti s ciefom naskenovania a ziste-
nia viacerych informéacii.

= QR (Quick Response — rychla reak-
cia) kédy vznikli uz v roku 1994. Divizia
spolocnosti Toyota, Denso-Wave, vy-
tvorila v Japonsku systém QR kdédov
pre ucely automobilky a jej prepraco-
vaného manazmentu. Kéd bol pévodne
navrhnuty na sledovanie jednotlivych
suciastok pri vyrobe automobilov. Velmi
rychlo sa QR kody stali popularnymi
a vdaka svojmu otvorenému Standardu,
rozSireniu mobilov s fotoaparatmi a jed-
noduchym ¢&itackam ich zacali vyuzivat
firmy, ale aj ludia po celom svete na ké-
dovanie réznych kontaktnych informacii.

(o je QR kad

= QR kody su fenoménom sucasnosti.
Ukryjete do nich mnozstvo informéacii,
vdaka ¢omu su aj pri platbach mimo-
riadne praktické. QR kdd je zakddovany
obrazok, ktorého obsahom moézu byt
rozne data. Vyhodou QR kédu je, ze

«

obsah sa nemeni, ani ked ho posielate
alebo obdrzite emailom, alebo na vytla-
¢enom dokumente.

® Je Specifickym dvojdimenzionalnym
bar kédom, pri¢om ho tvori Specialne
usporiadanie malych — vaésinou Cier-
nych a bielych StvorCekov. Tri vacsie
Stvorce v rohoch a jeden men&i pri Stvr-
tom rohu kédu suzia na informéciu pre
QR ¢itacku. V ostatnych, na prvy pohlad
chaoticky usporiadanych Stvorcekoch, je
zakddovana informacia. Usporiadanie
moze byt od matice s 21 x 21 Stvorcami
az po 177 x 177 Stvoréekmi.

® Do QR kédu je mozné zakédovat aku-
kolvek spravu do dizky 3 000 bajtov,
teda takmer 4 300 znakov alebo vySe
7-tisic Cislic. Takto si mézete napriklad
na vizitku umiestnit QR kdd s dalSim in-
forméciami o sebe, vasej firme &i priamo
odkaz na firemnu alebo osobnu web
stranku. Vyuziti je naozaj vela.

UNIPHARMA verzus QR kod

® Na precitanie QR kodu budete potre-
bovat len aplikaciu vasej banky nainsta-
lovanu v mobilnom teleféne. Po nacitani
takouto aplikaciou sa Udaje z QR kédu
desifruju a mozete zrealizovat platbu.

m Ak eSte mobil banking nepouziva-
te, informujte sa vo svojej banke alebo

Lekarnik

na internete, ¢i ho vasa banka podpo-
ruje, a teda ¢i ma mobilnu aplikaciu.

® ,Som velmi rdd, Ze aj vdaka takym
malickostiam ako je QR kéd na faktu-
re mbéZeme nasim klientom poskytovat
lepsie a rychlejsie sluzby. Chceme ist
s dobou, a preto budeme nasu spoloc-
nost aj nadalej inovovat a rozvijat v pro-
spech klientov, partnerov a pacientov,”
povedal Mgr. Milan Vrubel, generalny
riaditel a predseda predstavenstva spo-
loénosti UNIPHARMA — 1. slovenska
lekarnicka a. s.

B Spracoval: Mgr. Jan Zosak

rocnik XXV. Cislo 08 august 2020
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Mar. Eva Makranska
Specialista nakupu neregistrovanych liekov
UNIPHARMA — 1. slovenska lekarnicka
akciova spolo¢nost

® Slovenski lekarnici nedostatkové lieky
rieSia na dennej baze. Jednym z rieeni,
ako zabezpedit nedostupny registrovany
liek je priviezt jeho nahradu zo zahranicia
a tym zabezpedit jeho dostupnost pre
slovenskych pacientov.

® Dal$im dévodom terapeutického po-
uzitia neregistrovanych liekov je snaha
zo strany lekarov a lekarnikov o indivi-
dualizovanu farmakoterapiu, ¢o najvy-
hodnejSiu pre zdravotny stav pacienta.

» Ak liek indikuje o3etrujici lekar, ktory JE za-
mestnancom zdravotnickeho zariadenia Ustavnej

starostlivosti, k Ziadosti o individuéIne povolenie
alebo o skupinové povolenie sa vyjadruju:

Terapeutické pouzitie
neregistrovanych liekov

V sucasnosti na lieGbu niektorych druhov
ochoreni chybaju potrebné lieky s platnou
registraciou v Slovenskej republike. Aj
v tomto pripade je moznost zabezpedit
chybajuci liek prostrednictvom dovozu
zo zahranicia.

B Podrobnosti o povolovani terapeutickeé-
ho pouzitia hromadne vyrabanych liekov,
ktoré nepodliehaju registracii a podrob-
nosti o ich Uhrade na zaklade verejné-
ho zdravotného poistenia, ustanovuje

» Ak liek indikuje o3etrujici lekdr, ktory NIE JE za-
mestnancom zdravotnickeho zariadenia tstavnej
starostlivosti, k Ziadosti o individudIne povolenie
sa vyjadruju:

V sucasnej dobe sa pri poskytovani lekarenskej starostlivosti stre-

tavame s pouzitim neregistrovanych liekov stéle ¢astejSie. Jednym  :
z hlavnych dévodov je nedostupnost liekov — aktualne sa vyskytujuci
problém na Slovensku, ako aj v Eurdpe, ktorého hlavnou pri¢inou méze
: byt najma docCasné pozastavenie dovozu, ukoncenie dovozu, stiahnutie
. lieku z trhu alebo vypadok vo vyrobe registrovaneho lieku.

vyhlaska Ministerstva zdravotnictva Slo-
venskej republiky ¢.507/2005, platna
od 1. decembra 2005.

® Ziadost o povolenie terapeutického
pouzitia neregistrovaného lieku pre jed-
ného pacienta (individualne povolenie)
alebo pre skupinu pacientov (skupinové
povolenie) predklada Ministerstvu zdra-
votnictva poskytovatel zdravotnej starost-
livosti, ktory liek indikuje.

» K Ziadosti o skupinové povolenie sa pripoji aj:

» primdr oddelenia,
» riaditel'zdravotnickeho zariadenia,

» komisia pre raciondInu farmakoterapiu a liekovi
politiku zdravotnickeho zariadenia, dstavnej
starostlivosti a etickd komisia zdravotnickeho
zariadenia Ustavnej starostlivosti.

® MZ SR mbze povolit terapeutické po-
uzitie neregistrovaného lieku pri ohro-
zeni zivota alebo pri riziku zavazného
zhor$enia zdravotného stavu. Musia byt
vSak splnené dve zakladné podmienky:
liek musi byt registrovany v inom State
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» krajsky odbornik ministerstva pre Specializacny
odbor, v ktorom sa liek indikuje a terapeuticky
pouZiva,

» komisia pre raciondInu farmakoterapiu a liekovd
politiku najblizsieho zdravotnickeho zariadenia
(stavnej starostlivosti alebo samospravneho kraja,

» eticka komisia samosprdvneho kraja; ak taka komi-
sia nie je, etickd komisia najblizSieho zdravotnicke-
ho zariadenia Ustavnej starostlivosti.

a v Slovenskej republike nie su dostup-
né porovnatelné registrované lieky.

B Pre skupinu pacientov mozno povolit
terapeutické pouzitie neregistrovaného
lieku ak je liek nevyhnutny pre naliehavé

Lekéarnik = ro¢nik XXV. = ¢islo 08 = august 2020

» stanovisko hlavného odbornika MZ SR pre
Specializacny odbor, v ktorom sa liek indikuje
a terapeuticky pouZiva,

» zoznam $tdtov, v ktorych je liek registrovany,
a cena lieku od vyrobcu v prisludnej ndrodnej
mene,

» ndvrh preskripénych obmedzeni, pripadne aj
indikacnych obmedzeni,

» terapeutické postavenie lieku,
» (idaje o prinose lieku pre terapeuticku prax,

» pisomné stanovisko vyrobcu lieku k poZiadavke
zabezpecenia registrdcie lieku
v Slovenskej republike.

poskytovanie zdravotnej starostlivosti
(napr. antidotum, diagnostikum), resp.
je liek registrovany v ramci SR na inu
indikaciu, ako je pozadovana indikacia.

m V pripade, Zze MZ SR terapeutické



II
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pouzitie neregistrovaného lieku povoli,
distribu¢na spolo¢nost ho méze objed-
nat zo zahranicia a doviezt na Slovensko.
Cenu povoleného lieku vypocita do-
vozca a do ceny lieku zahfiia vSetky
naklady, ktoré boli vynalozené na jeho

obstaranie. Z tohto dévodu vysledna
cena za balenie Casto zalezi aj od
mnozstva objednanych baleni, nakolko
sa obstaravacie naklady rovhomerne
rozpocitaju medzi pocet objednanych
baleni.

B Pravo rozhodovat o uhrade nere-
gistrovaného lieku ma zdravotna pois-
tovna, ktora je v od6évodnenych pripa-
doch opravnena schvalit uhradu lieku.
O uhradu neregistrovaného lieku je
potrebné poziadat osobitnou Ziadostou.

DRZITEL

REGISTRACIE | 2

|
POVOLENIE |
MZSR |
_| DISTRIBUTOR 1
UHRADA ZP
| i
VYROBCA
PACIENT .

DISTRIBUTOR 1

" @
U
Ako funguje zabezpecenie v praxi?

Lekar oslovi spolupracujucu lekaren

s poziadavkou na konkrétny nere-
gistrovany liek, pripadne lie€ivo v kon-
krétne;j liekovej forme

Lekaren sa s touto poziadavkou
obrati na distribuénu spolo¢nost

Distribu¢na spolo¢nost preveri do-

stupnost neregistrovaného lieku/
lieCiva v zahrani€i a poskytne lekérni in-
forméacie o moznostiach zabezpecenia
acene

Lekaren tieto informacie poskyt-

ne lekarovi, ktory poziada MZ SR
0 povolenie na terapeutické pouzitie ne-
registrovaného lieku

V pripade, ze MZ SR terapeutic-
ké pouzitie neregistrovaného lieku
povoli a vyda pisomny suhlas, lekarer
zaSle povolenie distribu¢nej spolocnosti

Distribu¢na spolo¢nost zabezpe-
¢i dovoz neregistrovaného lieku
na uzemie SR

m Aktualne platné skupinové povolenia
su zverejnené na stranke MZ SR v sekcii
farmacia (https://www.health.gov.sk/). Ich
zoznam je pravidelne aktualizovany a su
vydavané s platnostou na 6 mesiacov.

B ZvySujuci sa dopyt po neregistrova-
nych liekoch kladie na lekarnikov vysoké

LEKAREN

naroky, a to najma v oblasti znalosti
pravnych predpisov, ale aj v jazykovej
vybavenosti, nakolko neregistrované
lieky su distribuované v cudzojazy€nych
baleniach.

B Proces zabezpecenia neregistrova-
nych liekov je pomerne zlozity a je pri-
kladom dblezitosti efektivnej spolupra-
ce lekarov, lekarnikov a distribuénych
spolo¢nosti.

= UNIPHARMA - 1. slovenska lekarnicka akciova spolocnost dovaza
neregistrované lieky zo zahraniéia uz niekolko rokov. Co je zaujimavé,
dovoz takéhoto lieku méze trvat niekolko dni, tyzdiov az mesiacov
a cena lieku m6ze medzi jednotlivymi Statmi kolisat v desiatkach eur.
Nasim hlavnhym cielom je doviezt kvalitny, bezpe¢ny a ucinny liek v ¢o
najkratSom Case, za najlepSiu moznu dostupnu cenu.

Pouzita literatura
Vyhlaska MZ SR &. 507/2005 Z.z.

Slany, J.(2008). Povolovanie terapeutického pouzitia hromadne vyrabanych neregistrovanych liekov. Via pract., 2008, roc. 5(3):149-151
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DISKUSIA K TEME:

Stretavate sa s pouzitim neregistrovanych liekov
v ramci poskytovania lekarenskej starostlivosti vo

vasej lekarni?

Aké zmeny v oblasti aktualne platnej legislativy by

ste navrhli?

PharmDr. Peter Zak, MPH

Lekarern Nemocni¢na v Malackach

S neregistrovanymi liekmi sa stre-

tavam c¢asto, hlavne v nemocnic-
nom prostredi. Pomahaju nam do istej
miery rozsirovat spektrum pouzivanych
dostupnych registrovanych liekov.
Pokial by ich pouzivanie nebolo mozné,
z naSej terapeutickej praxe by vymizli
mnohé antidéta a diagnostika, dalSie
intravendzne lieky pouzivané pri posky-
tovani neodkladnej zdravotnej starostli-
vosti (digoxin, dobutamin, isoprenalin,
fibrinogen, atd.), cytostatika, pripadne
niektoré nové tzv. orphan drugs, ale aj
velmi osvedcené tradi¢né lieky, ktorym
sa pre finanénu nenavratnost malého
a lacného slovenského trhu jednodu-
cho neoplati prediZit registraciu (mida-
zolam p.o., klonazepam p.o.). Povolenie
na mimoriadny dovoz je potrebné aj
v pripade, ked pouzivame registrova-
ny liek v neschvalenej tzv. off-label
indikacii.

16
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Treba podciarknut, Ze ,put” za vy-

bavenim povolenia MZ SR na te-
rapeutické pouzivanie neregistrovaného
lieku je administrativne nadmieru prebuj-
nely a zdihavy akon, hodny obdivu kaz-
dého trpezlivého ziadatela. Tento 6 — 8
tyzdriov trvajuci proces ,zhanania“ Sies-
tich délezitych peciatok, vratane tej, ktoru
drzi prislusny Hlavny odbornik MZ SR,
nevynimajuc tu poslednu siedmu — mi-
nistersku. Dalsi éas uplynie, kym nam
doda liek distributor a o Sest mesiacov
zac¢iname vybavovanie znova a znova.
Platnu Vyhlasku MZ SR 507/2005 Z. z.,
preto treba novelizovat v tom zmysle,
aby sa tento nezmyselny byrokraticky
proces ¢o najviac zjednodusil a urychlil.
Privital by som moznost elektronické-
ho podavania a schvalovania Ziadosti
a predizenie lehoty platnosti uz schva-
leného povolenia aspor na jeden rok,
resp. moznost predizenia povolenia bez
opétovného nezmyselného zbierania
peciatok a suhlasov. V suc¢asne platnej
vyhlaske absentuje napr. aj kompeten-
cia hlavnych odbornikov jednotlivych
Specializaénych odborov poziadat o sku-
pinové povolenie pre potreby ostatnych
zdravotnickych zariadeni v SR, hoci sa
to bezne a chvalyhodne v praxi deje.
Tym, Ze hlavny odbornik vybavi skupi-
nové povolenie na mimoriadny dovoz,
vyznamne poméze lekarom i lekarnikom
a navySe odbremeni Uradnikov minis-
terstva, ktorym tak zostane iste ovela
viac ¢asu na realizaciu ambiciézneho
programového vyhlasenia vliady v oblasti
zdravotnictva a liekovej politiky.

Lekarnik = ro¢nik XXV. = Cislo 08 = august 2020

PharmDr. Katarina Sumska

veduca lekarni¢ka nemocni¢nej lekarne
Néarodného Ustavu detskych chorob

So zabezpecenim a pouzitim ne-

registrovanych liekov v Nemoc-
niénej lekarni NUDCH prichadzame do
kontaktu na dennej baze, nakolko ich
mnozstvo neustale narasta. V roku 2019
sme nakupili priblizne 4 100 baleni ne-
registrovanych liekov. Ide o lieky ktorych
povolenie vydané MZ SR sa opakova-
ne obnovuje (dlhodobo neregistrované
lieky), registracia lieku sa na Slovensku
ukonéila bez toho, aby bola dostupna
adekvatna nahrada alebo bol ohlaseny
vypadok lieku zo strany vyrobcu. Naj-
pocetnejSou skupinou neregistrovanych
liekov zabezpedovanych v NUDCH je
ATC skupina L Cytostatika a imunomo-
dulatory — 21 druhov liekov z réznou
ucinnou latkou, 1 190 baleni lieku za rok
2019. Dal$ou délezitou je ATC skupina
J Antiinfektiva na systémové pouzitie
9 druhov liekov, 1 450 baleni lieku za
rok 2019. Prikladom nedostupnosti vi-
talneho lieku je deregistracia lieku ATC
skupiny JO5ABO01 Aciklovir — injekéna
liekova forma v roku 2019, bez adek-
vatnej nahrady, pouzivana vo vSetkych
nemochniciach na Slovensku.

V pripade skupinovych povoleni su

distribu¢éné firmy po urcitej dobe
dostato¢ne zasobené a dostupnost lieku
je bezproblémova. Zlozitejsie je, ked
ide o nové individualne povolenie tera-
peutického pouzitia neregistrovaného
lieku, kedy byva CastejSie dihSia doba
dodania do lekarne. O to zlozitejSia bola
situacia poc¢as pandémie COVID-19,
kedy sa doba dodavky liekov zna¢ne
predizila, respektive dodavka lieku bola
pozastavena.
Ulah¢&enie pre lekarnikov by snad na-
stalo centralnym sledovanim vypadkov



liekov a nedostupnosti jednotlivych
ucinnych latok a naslednou urgenciou
rieSenia ich celoplosného navozu a do-
stupnosti podla potreby poskytovatelov
lekarenskej starostlivosti.

PharmDr. Slévka Porubcova
veduca farmaceutka nemocnicnej
lekarne Narodného Ustavu
srdcovych a cievnych chordb, a. s.

V ramci zabezpecovania lekaren-

skej starostlivosti pre kliniky a od-
delenia NUSCH, a. s. sa pomerne &asto
stretdvame s potrebou zabezpecenia
neregistrovaného lieku, ¢i uz na zakla-
de individualneho alebo skupinového
povolenia na pouZzitie neregistrovaného
lieku. Ide prevazne o lieky pouzivané
v kardiovaskularnej indikacii, ako aj zo
skupiny analgetik & anestetik. Casto
su pouzivané u detskych pacientov
Detského kardiocentra, kde sa zvykne
ziadat aj pouzitie v neregistrovanej
indikacii.

Samotny proces vybavenia zia-
dosti je ¢asovo narocny kvoli
zhromazdeniu vSetkych potrebnych
podpisov prislusnych autorit. Pracov-
nici nemocnicnej lekarne tieto procesy
koordinuju. Osobne mi chyba pri dovoze

neregistrovaného lieku moznost dohladu
nad bezpeénostou lieku zo strany SUKL,
v pripade potreby sprostredkovanie bez-
pecnostného oznamu o lieku, resp. za-
bezpecenie jeho stiahnutia z trhu.

PharmDr. Anna Stricovd
zodpovedna farmaceutka nemocnicnej
lekarne, FNsP F. D. Roosevelta
v Banskej Bystrici

Za posledné dva roky ma pouzitie

neregistrovanych liekov v ramci
ustavnej aj ambulantnej zdravotnej sta-
rostlivosti, zial, stipajuci trend. Okrem
liekov uréenych na terapiu zriedkavych
diagno6z v sucasnosti su to ¢im dalej
CastejSie zakladné lieky, bez ktorych
nie je mozna uc¢innd a efektivna terapia.
Ide hlavne o cytostatikd, antiinfektiva,
analgetika — anodyna, vakciny. Ne-
dostupnost konvencnych cytostatik je
zavaznym problémom pri terapii na-
dorovych ochoreni. V ostatnej dobe
boli na trhu nedostupné registrované
pripravky s obsahom fluorouracilu,
oxaliplatiny, cisplatiny, irinotekanu,
daunorubicinu, idarubicinu, bleomyci-
nu, vinblastinu. VSetko su to moleku-
ly pouzivané ako zaklad onkologickej
lie€by a bez nich Eastokrat nie je mozné
zacat a absolvovat terapiu inovativnymi
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liekmi, akymi su biologika. Nedostup-
nost liekov byva niekedy spésobena
problémami vo vyrobe.

Vyhlaska ¢. 507 Z. z. MZ SR, ktora

upravuje podrobnosti ohfadom po-
uzitia neregistrovanych liekov vznikla
v roku 2005. Podfa méjho nazoru nastal
Gas, kedy je vhodné zvazit procesy, ktoré
upravuje tak, aby bola pre pacienta konti-
nuélne dostupna uc€inna farmakoterapia.
V su¢asnosti by mal Ziadat o schvalenie
pouZzitia neregistrovaného lieku lekar, ak
ide o povolenie pre skupinu pacientov,
k Ziadosti sa priklada vyjadrenie hlav-
ného odbornika. V praxi vo vaésine
pripadov podklady k vypisaniu ziadosti
pre lekara zabezpecuje farmaceut. Ne-
mocniéni lekarnici uzko spolupracuju,
aby sa nevypisovali ndsobné ziadosti.
Urcite by bolo racionalnym krokom su-
marizovat a vyhodnocovat nedostupnost
liekov centralne mozno cez SUKL, pri-
padne MZ SR. Této inStitdcia by mala
nasledne vybavit a zabezpedit dodav-
ky nedostupnych liekov na slovensky
trh. Na zvazenie je tiez pri opakovanej
Ziadosti vyhlaskou pozadovana nevy-
hnutnost predlozit spravu o doterajSich
vysledkoch liecby liekom — znaSanlivost
lieGby pacientom, vyskyt a vyhodnotenie
NUL, odévodnenie dalsieho pokraéo-
vania lieCby pozadovanym liekom. Tato
poziadavka straca svoju opodstatnenost
vtedy, ak ide o ziadost na zakladny liek,
ktory je aktualne v SR nedostupny a do-
vazany liek sa bude pouzivat v registro-
vanych indikaciach.

Autorka:

Mgr. Eva Makranska

Specialista nakupu neregistrovanych
liekov spolo¢nosti UNIPHARMA

T
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Bl AKO TO VIDIMIA

Stapa spotreba liekov, ale zvysuj

c

sa aJ doplatky pacientov

Slovenski pacienti si v minulom roku kupili 39,6 miliénov baleni volnopredajnych liekov a zaplatili za

ne dokopy vySe 204 milionov eur. NajcastejSie kupovanymi liekmi bez receptu boli podia Statistiky
Narodného centra zdravotnickych informacii lieky na respiracné ochorenia, choroby traviaceho traktu a me-
tabolizmu a lieky na nervovy systém. Pacienti vSak museli v minulom roku zaplatit viac aj za lieky na predpis.
Doplatky pacientov za lieky na predpis stupli oproti roku 2018 o 5,3 %. Pacienti spolu doplatili za receptové
lieCiva vySe 156,5 miliénov eur. V augustovej rubrike Ako to vidim ja sme sa opytali hospital managera spo-
loCnosti UNIPHARMA, lekarnika, lekarky a politicky otazky:

1 Doplatky za niektoré nové a inovativne lieky (najma pre onko-
mlogickych pacientoy) st €asto prilis vysoké a z beznych prijmov
si ich pacienti nemé6zudovelit.'Su nuteni robit rozne zbierky, aby sa
vobec mohli lieéitlCo by bolo podia vas potrebné robit v tejto oblasti,

aby sa to zmenilo?

2 Ste za hastavenie systému tak, aby pacienti nemuseli doplacat
mza lieky na predpis? Preco?

obchodny reprezentant

Mgr. Martin Mitas

hospital manager spolo¢nosti

\ UNIPHARMA
™

Tato otdzka ma minimalne dve

roviny. Ekonomicku a moralnu
rovinu. Ekonomicky je systém samo-
zrejme limitovany zdrojmi, o vyske kto-
rych priamo rozhoduju poslanci. Ur€uju
teda de facto, aki ma zdravotnictvo
a zdravie ako také prioritu a postave-
nie v nasej spolo¢nosti. Druha stranka
veci je moralna. Tazko chory pacient
neriesi prioritne, kam tento rok pdjde na

18

dovolenku, ale primarne sa chce lie€it
a zmiernit svoje tazkosti. Musi byt teda
mimoriadne naro¢né zit s vedomim, ze
existuje dostupna liecba, ale pre vysku
doplatku je nedosiahnutelna. Verim, ze
kompetentni dokazu do buduicna najst
ekonomicky a moralne vyvazené rieSe-
nia aj pri finanéne narocnych liecbach.
Bohuzial, empatia ¢asto prichadza az
v ¢ase, ked sme nuteni si problém vy-
skusat na vlastnej kozi.

Nie. Predstava liekov ,zdarma” je

samozrejme lakava, ale bohuzial
kratkozraka. Vysoké naklady na lieky
musi niekto zaplatit a v koneénom
uctovani sme to my vSetci — obCania
tejto krajiny. Preto rozumne stanove-
ny doplatok ako néastroj spolutcasti

Lekéarnik = ro¢nik XXV. = Cislo 08 = august 2020

na vlastnej lie¢be je urcite na mieste
a vnimam ho aj ako nastroj prevencie
pred plytvanim s liekmi.

lekarnik

s o
PharmDr. Vasil Satnik

Lekaren Stredoslovenskeho
Ustavu srdcovych a cievnych
chordb v Banskej Bystrici

Zial, inovativne lieky maju za sebou

dlhu periodu vyskumu a s tym
spojené nemalé finan¢né naklady.
Preto nemozno uvazovat o ochote vy-
robcov vykonat pripadnud zmeny ceny
smerom nadol.



® Na strane druhej su tieto lieky vy-
rabané pre ludi a pre fudi by mali byt
dostupné. Toto by zbierky rieSit nemali,
aj ked chapem pacienta a jeho pribuz-
nych, Ze z ich strany spravia vSetko pre
zachranu Zzivota.

Doplacanie za lieky je jednou

z foriem spoluzodpovednosti pa-
cientov pri vlastnej lieCbe. Vzdy je to
vSak o miere takejto zodpovednosti.
Pretoze inovativne lieky su mimoriadne
drahé, a potom je to otazka na zdravotné
poistovne, do akej miery uplatnia soli-
darny systéem.
B Samozrejme, ze som za zruSenie
doplatkov za lieky. Otazkou je, i potom
budu dostupné aj lieky, ktoré sice nie
su inovativne, ale nevyhnutné k prezitiu.

lekarka

MUDr. Jana Molcanova
dermatovenerologicka
ambulancia Medoderm

Vranov nad Toplou

2

Myslim si, Ze zasadné zmeny je

potrebné urobit v oblasti legis-
lativy. Hlavnym kritériom by mala byt
transparentnost v uréovani Uhrad z ve-
rejného zdravotného poistenia za lieky,
vysky doplatkov a najma udelovani réz-
nych vynimiek. Cielom legislativnych
zmien by mala byt uspora verejnych
zdrojov, ktora umozni zvysSit dostup-
nost lieCby pre viacerych pacientov.
Cestou k tomuto cielu je najmé zjed-
nodus$enie vstupu generickych liekov
na slovensky trh vratane biosimilarnych
liekov, zvySenie vyuzivania generic-
kych liekov. Za bazalnu podmienku

- .
i

’

vSetkych nevyhnutnych legislativnych
zmien povazujem déslednu diskusiu
a konzultaciu medzi odbornikmi a ex-
pertmi v danej oblasti.

Nemyslim si, ze pauSalne zruSenie

doplatkov za lieky je rozumnou
cestou. Obavam sa narastu spotreby
liekov, pricom uz teraz vidime v niekto-
rych liekovych skupinach vyraznu nad-
spotrebu. Pripadna kompenzacia do-
platkov za lieky by podia méjho nazoru
mala byt sucastou rozneho typu zdra-
votného poistenia resp. pripoistenia.

politicka

prof. MUDr. Eva
Horvdthovd, PhD., MPH

(OLLaNO) ¢lenka Vyboru NR SR pre
zdravotnictvo, vedca Katedry pre-
y ventivnej a klinickej mediciny, Fa-
kulta verejného zdravotnictva SZU

Dlhodobo ma trapi tato otazka,

ide pritom nielen o onkologickych
pacientov, ale aj o pacientov s réznymi
genetickymi poruchami a zriedkavymi
ochoreniami. Poslednymi medializova-
nymi pripadmi su pacienti s cystickou
fibrézou, €i 4 deticky s SMA. Medicina
a vyvoj liekov rychlo napreduju a je
neakceptovatelné, aby sa nasi pacien-
ti v porovnani s inymi dozivali menej
alebo neprezili vébec, aby nemali také
moznosti liecby ako v inych krajinach,
hoci sa Slovensko povazuje za vyspelu
krajinu. Naklady na takuto inovativnu
lie€bu su obrovské, pretoze aj vyvoj
liekov je velmi drahy a navratnost ¢asto
pri malom pocte pacientov nizka.
® Odpoved na rieSenie tejto situacie
u nas nie je jednoducha. Uz v naSom
pravnom systéme je zakotvené, Ze

Lekarnik

zdravotna poistoviia po vopred ude-
lenom suhlase poistencovi iba méze
(t. j. nemusi, a to ani pri bezprostred-
nom ohrozeni zivota) plne uhradit liek
alebo nevyhnutnu dieteticku potravinu.
Pacienti, ktori si lie€bu nem6zu dovolit
a poistovna im ho neschvali, su odka-
zani na rézne zbierky a neistu buduc-
nost. Mnohi pacienti nie su lieGeni podia
najnovsich dostupnych postupov, pre-
toZe na to jednoducho nie su peniaze.
Znenie viacerych ustanoveni terajSieho
pravneho poriadku je v rozpore so zak-
ladnymi pravami na zivot a na ochranu
zdravia zakotvenymi v Ustave SR.

Je potrebné zreformovat cely

systém zdravotného poistenia,
zdravotné odvody musia byt plne vyu-
zité na poskytovanie zdravotnej starost-
livosti, bez moznosti zisku poistovni na
ukor pacientov. Aby sme vedeli aspori
sCasti drzat krok s ostatnymi vyspe-
lejSimi krajinami a financovat takého
zvy$ené naklady, musia byt prostried-
ky v zdravotnictve vyuzité ¢o naje-
fektivnejSie a uSetrené peniaze vratit
pacientom. Od doplatkov za lieky by
mali byt oslobodené tazko zdravotne
postihnuté osoby, deti do 6 rokov veku
a socialne slabsie skupiny obyvatelov,
vratane déchodcov, so zohfadnenim ich
prijmu, ¢o je i v sulade s programovym
vyhldsenim vliady na najblizSie 4 roky.
Stotozriujem sa aj s planmi zriadit ne-
zavislu HTA agenturu a vyhodnocovat
kvalitu a u€innost novych inovativnych
postupov, ktoré sa budu zavadzat aj
u nas. Délezité bude i sprehladnenie
kritérii na schvalovanie lieCby na vy-
nimku, centralne nakupovanie vysoko
nakladnych liekov a zdravotnickych
pomaocok.

Spracoval:
Mgr. Jan Zosak
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Mgr. Stefan Kovéc

Lekaren Rozmarin, Vranov nad Toplou

Vd'aka category
managementu je obrat

volnopredajnéhc
sortimentu vyssi

Farmécii sa venuje uz viac ako 42 rokov a poc¢as svojej

kariéry ani nepomyslel na to, Ze by chcel zmenit po-
volanie. Dnes vo svojej lekarni zamestnéva 8 zdravotnickych
pracovnikov, ktori denne poméhaju pacientom vo Vranove
nad Toplou a v Hrabovci. O svojich nazoroch, ale aj o spolu-
praci s UNIPHARMOU sme sa v augustovej rubrike Zo Zivota
lekarnika porozpravali s Mgr. Stefanom Kovacom.

Mnoho lekarnikov sa k svojej

profesii dostane cez rodicov
alebo inych rodinnych prislusnikov.
Mali ste toto povolanie v rodine?
B Som prvy lekarnik v rodine. Pocas
Studia na gymnaziu som premyslal
nad tym, kde by som mohol ist Studo-
vat. Vzdy sa mi pacili povolania, ktoré
pomahaju ludom a bavila ma chémia,
preto som sa rozhodol pre farmaciu.
Zdala sa mi menej stresujuca ako
medicina.
® Prijali ma do Bratislavy na Farma-
ceuticku fakultu UK. V tom Case sme
ani nesnivali o tom, ze niekedy bude
mozné vlastnit lekaren, ¢ize ani tieto
pohnutky ma neviedli k tomu stat sa
lekarnikom, dokonca aj finan¢ne boli
lekarnici na chvoste odmenovania.
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Pacilo sa mi toto povolanie, a preto som
si ho vybral.

Co vas na praci najviac bavi?

= PredovSetkym je to priamy kon-
takt s ludmi a moznost poraditim. Uz na
8kole som obluboval farmakolégiu, takze
stéle som rad, ked sa niec¢o nové o lie-
koch dozviem. Vyberat Skatulky z re-
galov by vedel kazdy, ale vediet o tom
nie€o je uz trosku zlozitejSie. Rad sa aj
v sui¢asnosti ucim.

Farmacia, tak ako kazdy sektor,
sa rokmi menila. Ako by ste
zhodnotili tento vyvoj?
® Charakter prace v lekarni sa velmi
zmenil. Na zadiatku, ked som nastupil do
lekarne, vela liekov sme aj pripravovali.

Lekéarnik = ro¢nik XXV. = Cislo 08 = august 2020

Individualna priprava liekov tvorila mozno
aj 5 — 6 percent z celkového objemu
vydanych liekov. Vyrabali sme Capiky,
sirupy, kvapky od kaslu, o¢né kvapky,
tekuty puder, dokonca aj infuzne roztoky.
® Niekedy zahrani¢né lieky tvorili mozno
jednu skrifiu u okresného lekarnika. Do-
stali sa k nim iba vyvoleni. Po revolucii
sa sortiment liekov enormne rozsiril
a zmenilo sa aj smerovanie lekarni.

Aku perspektivu farmacie odha-

dujete do buducna?
= Do buducna nevidim rozvoj lekaren-
stva velmi ruzovo, lebo aktualny pocet
lekarni na Slovensku, je prehnany. Len
vo Vranove nad Toplou mame 16 lekar-
ni na 23-tisic obyvatelov, ¢o je na jednu
lekaren asi iba 1 400 pacientov. Ked



[udia zhanali aj také veci, ktoré neboli
dostupné nikde. Takze obchéadzali
mozno vsetky lekarne v meste. Hladali
hlavne antipyretiké, ochranné prostried-
ky a dezinfekciu.
= Toto obdobie sme v nasich lekarriach
i zvladli dobre, aj ked sme mali menej pa-
- cientov, kedZze sme poliklinicka lekaren
a lekari neordinovali.

Chystate sa robit si v najblizSich
mesiacoch zasoby liekov pre
pripad dalSej viny COVID-19?
= Myslim si, Ze to nie je potrebné, lebo
nevieme, aky vyvoj to bude mat a kedy
pride druha vina. Stale tu méme nejaké
pocty nakazenych, hoci je to eSte z prvej

Mgr. Stefan Kovac na fotografii s kolegynami zlava: sanitarka Helena Sustova farmaceuhcka laborantka Viera

Novakova, farmaceuticka laborantka Jana Pavlikova a PharmDr. Méria Brindova.

Kolegyne Marta Onuferova, Jana Kvockova, Mgr. Lenka Hamréackova a Mgr. Maria Scirankova boli na dovo-

lenke alebo v lekarni Hrabovec.
LR i Ea B
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Lekaren Rozmarln je v poliklinickej budove v areall vranovskej nemocnice.
a——

som nastupil, boli tu dve lekarne a jedna
z nich na periférii.

= Bolo by podla mna potrebné zaviest
nejaku reguléciu — demografické krité-
ria pri otvarani novych lekarni. Ked to
bude takymto spésobom pokracovat,
tak budeme nadalej len prezivat. Zaja-
cova reforma dost poznacila nezavislych
lekarnikov a mrzi ma, ze takymto spéso-
bom sa vyvija lekarenstvo na Slovensku.
Lekaren by mali vlastnit iba lekarnici.

Ako vnimate pokroky v zdravot-
nictve ako je napriklad ezdravie,
telemedicina a podobne?
® Pokroky nezastavime, i to chceme
alebo nechceme. Ezdravie, ¢o sa
tyka nas lekarnikov, do znaénej miery
pomaha. Nemusime recepty dopifiat,

LLEI(.ﬂ,ﬂEN

ale vSetky informacie nam pridu
elektronicky.

B Telemedicina velmi pomohla pacien-
tom po¢as pandémie koronavirusu, ale
priamy kontakt lekara s pacientom je
uréite nenahraditelny. Nam do lekarne
Casto aj teraz volaju pacienti a overuju si,
¢i mame liek, ktory potrebuji. Dokonca
robime dovoz liekov pre pacientov, Cize ak
nam zavolaju, najma starsi pacienti, sme
ochotni im doniest lieky priamo domov.

Zdravotnictvo v poslednych me-
siacoch preverila spominana
koronakriza. Hrozi, Ze sa este vrati.
Ako ste zvladli prvua vinu vo svojich
lekarnach?
® Na zaciatku sme mali naval, ale
predpokladam, ze to bolo aj preto, ze

Lekarnik

viny. Myslim si v8ak, Ze to pride na jesen
a spoji sa to s chripkovym obdobim.
Rozlidit tieto dve choroby nebude jed-
noduché a vtedy to bude naro¢né pre
vSetkych — pre pacientov, lekarnikov
aj lekarov.

Zdravotnickych pracovnikov, ale

aj pacientov nadalej trapia vy-
padky liekov, a teda ich dostupnost.
Doévodom je casto aj vyroba liekov
mimo krajin EU. Ako vnimate nedo-
stupnost lieciv a ako by sa to podla
vas dalo riesit?
® Ja si nemyslim, Ze je az taka velka
nedostupnost u nas na Slovensku. Ak je,
tak podia méjho nazoru to nie je preto,
Ze lieky sa vyrabaju v inych Statoch. Skér
to asi suvisi s financiami. Na Slovensku
mame skoro najlacnejSie lieky v ramci
Eurdpskej unie. Ak ma vyrobca nejaky
problém s vyrobou a ma obmedzeny
pocet liekov, tak ich podla mna najprv
preda tam, kde za ne dostane viac.
® AvSak na Slovensku mame tolko ge-
nerik, Zze nahrada jednotlivych liekov je
moznd v ramci generickej substitucie.

Lekaren Rozmarin mate v meste

Vranov nad Toplou, filialku mate
v obci Hrabovec. V ¢om su pacienti
v meste ini a aké rozdiely vidite v ria-
deni tychto lekarni?
® V meste sa zije troSku rychlejsie.
Tu sa ludia viac ponahlaju. Na dedine,
najma starsi fudia, chodia do lekarne
sami a chcu sa aj troSku porozpravat.
Su radi, ked ich niekto vypocCuje a poradi
im. Na dedine sa CastejSie vracaju ti
isti pacienti a pozname sa aj osobne,
napriek tomu, Ze sa v lekarni Hrabo-
vec striedame vSetci lekarnici z lekarne
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Rozmarin. Sme tam uz 14 rokov a ob-
¢ania a starostka su velmi radi, ze sme
tam. Maju tam iba jedného obvodného
a detského lekara, ¢ize samostatna le-
karen by sa tam neuzivila.

Pokracuje niekto z vasej rodiny
v lekarenskej tradicii?
® Zialbohu nie. Dcéra, aj ked bola pri-
jata na farmaciu, nakoniec sa rozhodla
pre medicinu. Syn je ekondm. Pomaha
mi v lekarni s ekonomikou a Gc¢tami.

Ako vyuzivate svoj volny cas,

ked nemusite mysliet na povin-
nosti v lekariach?
= DIhé roky som pracoval celé dni a od-
dychoval som maximélne dva tyzdne
do roka — na dovolenke. Teraz, ked uz
mam viacerych zamestnancov, si viem
CastejSie urobit volno. Mam rad prace
okolo domu, v zdhrade a najrad$ej sa
venujem svojej rodine. Pocas Studia som
hral v kapele, takze obcas si aj zabrn-
kam na gitare pre vlastné poteSenie,

Spolupracu s vasou lekarnou si zamestnanci UNIPHARMY - 1. slo-

venskej lekarnickej a. s. velmi chvalia. Najmé operatorka pani Maria
Potocka. Ako vy vnimate spolupracu s nasou spolo¢nostou?
= UNIPHARMA je pre nas jednotka. Je to nielen preto, Ze byvaly generalny
riaditel, RNDr. Tomislav Jurik, CSc., je mdj spoluziak zo Skoly, ale aj vdaka
tomu, ze vSetci zamestnanci pristupuju k nam velmi seriézne, takze mame
nad$tandardné vztahy. Okrem toho, UNIPHARMA mi velmi pomohla aj pri
vystavbe tejto polikliniky. Stale mi vychadzaju v Ustrety a tejto spolo€nosti
som do smrti zaviazany.

Virtualne zoskupenie PLUS LEKAREN, do ktorého patrite, pomaha

svojim ¢lenom najmé s marketingom. Ktoru ¢ast vizualnej komu-
nikacie vnimate ako najlepsiu (letak, TV kampan, vlastna znacka PLUS
produktov, category management a pod)?
= Dohromady to vSetko klape najleps$ie. Robia to profesionali a ja som
s tym spokojny. Myslim si, Ze nam najviac pomaha vystavenie produktov,
ktoré robime s PLUS LEKARNOU. Robime to podia ich prediéh, ktoré nam
posielaju. Ked to pacienti maju na o€iach, ten obrat volnopredajného sor-
timentu je o nieco vysSi. Aj televizna kampan je skveld, aj ked asi nembze
uplne konkurovat sietovym lekarfiam, ktoré si mozu dovolit zaplatit reklamu
aj 5 — 6-krat za vecer. Velmi pomaha letak, s ktorym [udia pridu a vyberu si
z aktualnej ponuky.

alebo preéitam knihu. Spracoval: Mgr. Jan Zosak M

MODERNA LEKAREN A PACIENT 21. STOROCIA
REALITA, OCAKAVANIA, VYZVY

Prihldste sa uz dnes na 21. lekarnicky kongres, ktory sa bude konat 21 novembra 2020
v hoteli Holiday Inn Zilina. E-mail: prihlaska@unipharma.sk

/Gp UNIPHARMA (B PLUS

LEKAREN NN

SLOVENSKA
LEKARNICKA
KOMORA
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£ ZMIERNUJE PRIZNAKY KRCOVYCH ZiL
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REDUKUJE MODRINY, POMAHA PRI URAZOCH
A POMLIAZDENINACH, ZMENSUJE OPUCHY
A ULAVUJE OD BOLESTI"*
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Referencie: 1. Lioton® gel 100 000 (3/2019), 2. Stuttgen, G. Bauer E.: The permeation of heparin through human skin Acta Ther 16 (1990), 3. Bihari I. Survey of the therapeutic effect of heparin gel (Lioton) in superficial phlebi-
tis. Vasc Dis 2001;8:19-24, 4. Colonna CV et al. Pharmacovigilance report on a topical heparin preparation. Farmaci 1987; 4: 95-103. Lioton® gel 100 000 1000 IU/g gél. Liek na vonkajSie pouZitie. Lie€ive: 1 g gélu obsahuje
1000 IU sodnej soli heparinu. Pomocné latky: Metylparahydroxybenzoat (E 218) a propylparahydroxybenzoat ako konzervaéné latky. Silica kvetu oranZovnika a levandulova silica ako vonné zmesi. Obsahuiju citral, citro-
nelol, kumarin, d-limonén, farnezol, geraniol a linalol. Terapeutické indikacie: Komplex varikéznych symptémov (symptémov kicovych Zil dolnych koncatin) a s tym sdvisiace komplikacie: Zilova trombéza (vznik krvnej
zrazeniny v Zile), hiboky zapal Zil, povrchovy zépal okolia Zil, vred predkolenia, pooperacnd varikoflebitida (zapal kfCovej Zily), stavy po operacnom odstraneni tzv. skrytych Zil (vena safena), irazy a pomliazdeniny, lokalne
infiltraty a opuchy, podkozné krvné podliatiny. Ochorenia spdsobené (irazom svalovo-$lachového a puzdrovo-vazivového aparatu. Davkovanie: Aplikujte perkutdnne jeden az tri razy denne; 3 - 10 cm gélu sa nanesie
na postihnutd kozu a jemne sa votrie. Lioton® gel 100 000 by sa vzhladom na limitované skisenosti nemal aplikovat defom. Kontraindikacie: Precitlivenost na lieCivo alebo na ktorikolvek z pomocnych latok. Liekové
a iné interakcie: Aplikdcia heparinu mdze prediZit protrombinovy ¢as u pacientov lie¢enych peroralnymi antikoagulanciami. Osobitné upozornenia a opatrenia pri pouzivani: Ak su pritomné hemoragické fenomény,
aplikaciu tohto lieku treba starostlivo zvézit. Tento liek sa nema aplikovat pri krvacani, na otvorené rany a sliznice ani na infikované oblasti po¢as hnisania. Tento liek obsahuje: Metylparahydroxybenzoat (E 218)
a propylparahydroxybenzoat ako konzervaéné Iatky Mbzu vyvolat alergické reakcie (mozno oneskorené). Silicu kvetu oranzovnika a levandulovi silicu ako vonné zmesi. Obsahuju citral, citronelol, kumarin,
d-limonén, farnezol, geraniol a linalol, ktoré mdzu spdsobit alergické reakcie. Neziaduce ucmky Alergické reakcie na heparin po aplikacii na kozu st velmi zriedkavé. Zriedkavo sa vSak mdze objavit reakma
z precmwenosn ktora sa prejavuje zacervenanim a svrbenim, priznaky zvyGajne vymiznii po prerusent aplikécie. Fertilita, gravidita a laktacia: Udaje o pouzivani

tohto lieku pocas gravidity a dojcenia nie st dostupné. Pred odportuéanim, alebo predpisanim lieku si pozorne precitajte Stihrn charaktenstlckych vlastnosti

lieku. Drzitel rozhodnutia o reglstracu: . Menarini Industrie Farmaceutiche Riunite s.r.I., Via Sette Santi 3, Florencia, Taliansko. Posledna revizia textu: 3/2019. BERLIN 5 CHE MIE
Sposob vydaja lieku: nie je viazany na lekarsky predpis. Datum vyroby materidlu: august 2020. Zastuipenie v SR: Berlin-Chemie /A. Menarini Distribution
Slovakia .r.0., Galvaniho 17/B, 82104 Bratislava, tel.: 02/ 544 30 730, fax: 02/544 30 724, e-mail: slovakia@berlin-chemie.com. Tento material je uréeny pre MENARINI

odborni verejnost a interné ucely spoloénosti.
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Spracoval: Mgr. Jan ZoSak

K V|deokonferen0|a Ministrov zdravotnictva EU, ktora sa konala 16. jula 2020

Ministri zdravotnictva
EU diskutovali aj
o dostupnosti liekov

Ministri zdravotnictva EU sa vo
Stvrtok 16. jula 2020 spojili prostred-
nictvom videokonferencie, aby predis-
kutovali dopad pandémie COVID-19
a hladali spolo¢né rieSenia pocas
nemeckého predsednictva Rady EU.

® Konferenciu viedol minister zdravotnic-
tva Jehn Spahn za ucasti podpredsedu
EK pre eurdépsky spdsob zivota Marga-
ritisa Schinasa a komisarky pre zdravie
Stelly Kyriakides. Slovensko na videokon-
ferencii zastupoval minister zdravotnictva
SR MUDr. Marek Krajéi. Ministri disku-
tovali o posilneni mandatu Eurépskeho
centra pre prevenciu a kontrolu choréb
(ECDC), kedze jeho posilnenie je vzhla-
dom na suéasnu pandémiu a budice
zdravotné krizy nevyhnutnostou.

m Zastupcovia rezortov prebrali aj tému
tykajucu sa dostupnosti liekov, nakolko
vyroba ucinnych latok pre zakladné lieky
sa Goraz viac sUstreduje mimo EU do tre-
tich krajin a v niektorych pripadoch sa ob-
medzuje len na niekolko malo vyrobnych
miest. Ministri preto diskutovali aj o tom,
ako by mohla EU posilnit svoju suverenitu
v oblasti dostatku medicinskych produk-
tov aj prostrednictvom ,Farmastratégie”,
ktoru pripravuje Eurépska komisia.

B Slovensky minister zdravotnictva zd6-
raznil, Zze akékolvek stimuly pre farma-
priemysel musia na jednej strane odra-
zat potreby trhu, na strane druhej ale
musia byt plne prinosné pre pacientov.
Privital ,Farmastratégiu” pripravovanu
Eurdpskou komisiou a trval na tom, aby
tato stratégia zahffiala dihodobé riese-
nia problémov v dodavatelskom retazci
spojené s vyrobou ucinnych latok, ako
aj spravodlivu distribuciu vakcein, pri¢om
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vSetky navrhované aktivity musia res-
pektovat narodné kompetencie ¢len-
skych Statov. Ak budu podla MUDr.
Kraj¢iho Clenské staty konat spolo¢ne,
bude sa dat lepsie zabranit nedostatkom
medicinskych produktov.

® Videokonferencia ministrov zdravot-
nictva EU nahradila Neformalnu radu
ministrov zdravotnictva, ktora sa mala
pévodne uskutoénit v Bonne.

Zdroj: MZ SR
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UK a MZ SR podpisali

dohodu o spolupraci

Minister zdravotnictva SR MUDr.
Marek Krajéi podpisal dohodu
o spolupraci medzi Ministerstvom
zdravotnictva Slovenskej republiky,
Univerzitou Komenského v Bratisla-
ve, Lekarskou a Pravnickou fakultou
Univerzity Komenského v Bratislave.

m VSetky strany sa dohodli, ze budu
spoloéne konzultovat problémy, s cielom
prispiet k lepSiemu a kvalitnejSiemu
zdravotnictvu. Sucastou spoluprace je
aj hladanie odpovedi na praktické otazky
prostrednictvom akademickej obce. Spo-
lupraca sa bude tykat aj identifikacie
pravnych problémov, ktoré mozu byt pri
vystavbe nemocnice Razsochy, ako aj pri
priprave zékona, ktory by projekt novej
univerzitnej nemocnice urychlil.
= Minister zdravotnictva pri tejto prilezi-
tosti zddraznil, ze bude robit vSetko pre
to, aby sa stav slovenského zdravotnictva
redlne v praxi zlepsil, a aby kroky, ktoré
rezort pod jeho vedenim realizuje, po-
stupne pozitivne pocitili pacienti pri svojej
lieGbe v praxi a lekari, sestry a ini zdra-
votnicki pracovnici na lepSich pracovnych
podmienkach v systéme.

Zdroj: MZ SR
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Erecepty usetrili uz
vyse 15 milidbnov eur

= Narodné centrum zdravotnickych in-
formacii (NCZI) na svojej webovej stran-
ke uvadza, ze erecept pomohol usetrit uz
vySe 15 miliénov eur. Ide o sucty uspor
pacientov, ktori nemusia platit za elektro-
nicky recept, ale aj lekarov, ktori nemaju
néklady na tla¢ papierového receptu.
Ide o Usporu od zavedenia ereceptu
od 1. januara 2018.
= Na Slovensku predpisali uz takmer
136 milidonov elektronickych receptov.
Urcita nevyhodu v8ak nadalej pocituju
lekérnici, ktori zavedenim ereceptu prisli
0 poplatok za recept.

Zdroj: NCZI
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Den narcisov
presunuli na jul

® Zbierka na pomoc onkologickym
pacientom, ktoru pozname ako Den
narcisov sa tento rok uskutoénila v na-
hradnom termine — 31. jula. Na uliciach
sme vSak nestretli dobrovolnikov,
ktori ludom pripinali narcisy. Prispiet
na pomoc onkologickym pacientom
a dostat narcis bolo mozné vo viace-
rych sietach predajni potravin a dro-
gérie, s ktorymi sa Liga proti rakovi-
ne (LPR) dohodla na spolupraci. Den
narcisov mal byt pévodne 16. aprila,
av8ak pre pandémiu koronavirusu sa
nemohol uskutoCnit.

® PR vSak po cely ¢as pomahala on-
kologickym pacientom, ktori boli po¢as
pandémie jednou z najohrozenejsich
skupin. Pocet otazok od pacientov
v tomto obdobi vzrastol o 200 %.



Pocet drogovo
zavislych
ludi nad'alej stupa

V minulom roku sa na Slovensku
liecilo takmer 4-tisic drogovo zavis-
lych Iudi. Az 38 % z nich vyhladalo
liecbu z vlastnej iniciativy, €i z inicia-
tivy rodiny a priatelov. NajéastejSim
doévodom lieéby bolo uzivanie pervi-
tinu, heroinu a marihuany. V priebe-
hu 15 rokov vzrastol pocet lie€enych
o viac ako 40 %. Vyplyva to zo Sta-
tistiky Narodného centra zdravotnic-
kych informacii (NCZI).

® V roku 2019 na Slovensku podstupilo
lieCbu pre uzivanie drog 3 295 oséb.
Muzi tvorili az 80,8 % zo vSetkych
pacientov. Priblizne tretina lie¢enych,
podstupila lie€bu pocas vykonu trestu
odnatia slobody.
m Pocet lieCenych uzivatelov drog mal
v obdobi rokov 2004 —2019 rastuci trend.
V roku 2019 sa liecilo z drogovej zavislosti
0 42,3 % 0s0b viac ako v roku 2004.
® Lie¢bu po prvykrat v Zivote vyhladalo
1 287 pacientov, ostatni boli uz v minu-
losti lieGeni pre drogové problémy (87,5 %
zavislych od heroinu a 74 % uzivatelov
hypnotik a sedativ sa lie€ilo opakovane).
® Najviac lie€enych uzivatelov drog
v minulom roku bolo vo veku 20 — 39
rokov. Najvy88i pocet pacientov lieCe-
nych zo zavislosti pochéadzal z Brati-
slavského, Trnavského a Zilinského
kraja. Najmenej lieCenych pochadzalo
z PreSovského kraja.
B Zo zavislosti boli lieCeni predovset-
kym nezamestnani (46,0 %). Z hladiska
najvyssej urovne ukonéeného vzdelania
to boli najma osoby so zakladnym ukon-
¢enym vzdelanim.

Zdroj: NCZI

Odborné poradenstvo
pri vyvoji liekov bude
dostupnejsie

Eurdpska liekova agentura sa vzda
vSetkych poplatkov za poskytovanie
odborného poradenstva pre ziadatelov
z akademickej sféry, ktori vyvijaju lieky
pre lie€bu zriedkavych chor6b. Cenné
konzultacie odbornikov z Europske;j

liekovej agentury (EMA) tak budu pre
naSe vedecké Spicky dostupnejSie.

® Zriedkavymi chorobami trpi len v Eu-
ropskej Unii 5 fudi z 10-tisic a akademicky
sektor zohrava délezitu ulohu vo vyvoji
inovativnych liekov, z ktorych mézu mat
prospech aj pacienti so zriedkavymi ocho-
reniami, jeho orientécia v regulaénom pro-
cese a poplatky za odborné poradenstvo
boli v jeho dostupnosti doteraz prekazka-
mi. Opravnenymi ziadatelmi budu verejné
alebo sukromné vysokoSkolské zaria-
denia, ktoré udeluju akademické tituly,
dalej verejné alebo sukromné neziskové
vyskumné organizacie, ktorych hlavnym
poslanim je vyskum a medzinarodné eu-
ropske zaujmové organizacie. Tieto sub-
jekty by zaroven nemali byt financované
alebo spravované sukromnymi ziskovymi
farmaceutickymi spolo¢nostami.

Zdroj: MZ SR

Pocet ludi s HIV
na Slovensku narasta

Minuly rok bolo na Slovensku diag-
nostikovanych 102 novych pripadov
HIV infekcie. Najviac infikovanych zZije
vo vacsSich mestach, najmé Bratislav-
ského kraja. Vyplyva to zo spravy
o plneni Narodného programu pre-
vencie HIV/AIDS na roky 2017 az 2020.

® Slovensko sice patri k €lenskym Statom
infekcie, no pocet pripadov kumulativne
narastd, najma u homosexualov.

B Podla materidlu nedosSlo v porovnani
s rokom 2018 k vzostupu ani poklesu
vo vyskyte pripadov. U slovenskych ob-
¢anov bolo v roku 2019 vykazanych 74
novych pripadov HIV infekcie, z toho 73
pripadov u muzov a jeden pripad u zien.
U cudzincov pri ich pobyte na Slovensku
zaznamenali vlani 28 pripadov. V roku
2019 bolo diagnostikovanych osem

Lekarnik

pripadov AIDS a hlasené dve umrtia
pacientov s HIV infekciou.
® V&cSina infekcii HIV bola zazname-
nana v skupine muzov majucich sex
s muzmi a ziskanie nakazy homosexual-
nym stykom bolo stanovené v 49 percen-
tach pripadov. Heterosexualnym stykom
bolo prenesenych 29 percent infekcii.
V 22 percentach pripadov nebol spbsob
prenosu stanoveny.
® Narast celkového poctu pripadov
moéze byt aj dosledkom toho, Ze [udia
sa na zaklade osvety rozhodnu pre
vySetrenie. Skora diagnostika a lie¢ba
znamenaju pre osobu s HIV infekciou
dih&i a kvalitnejSi zivot. V sucasnosti je
uz infekcia HIV lie€itelna, ale stale ide
o nevyliecitelné ochorenie.

Zdroj: MZ SR

Novinka poméze odlisit
chripku od COVID-19

Vseobecna zdravotna poistovia
(VSZP) chce byt na pripadnu druhu
vinu COVID-19 pripravena.

B Prichadza s novou kompletnou dife-
rencidlnou diagnostikou. Jej vysledky
napovedia, ¢i ma pacient s dychacimi
problémami, symptémami podobnymi
chripke a zvySenou teplotou novy koro-
navirus, alebo bezné sezénne chripkové
ochorenie. Vyhodou tejto diagnostiky
bude v€asna a ucinna lieCba pacienta
s respiraénym problémami. Jej su€astou
je vySetrenie vzorky pacienta na pritom-
nost nielen koronavirusu, technolégiou
RT-PCR, ale ajiného respiraéného virusu
ako napr. chripky. Novy typ diagnostiky
bude moct urobit kazdé laboratérium,
ktoré vySetruje vzorky na pritomnost
koronavirusu technolégiou RT-PCR.
® VSZP zacne hradit novy vykon od za-
Ciatku chripkovej sezény 2020/2021.
Zdroj: VSZP
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Prelozili a spracovali: Hana Bendova, Mgr. Jan Zosak

Ked' mozu lekarnici
ocCkovat, lekari chcu
vydavat lieky

Lekarska komora nemeckej spol-
kovej krajiny Hessensko vydala pre-
hlasenie proti planovanym modelovym
projektom ockovania v lekarnach.

B Lekari podporuju zvySenie preockova-
nosti, avSak rozhodnutie zakonodarcov
povolit oCkovanie lekarnikom vnimaju ako
velmi zIu cestu. Ockovanie musi, podfa
komory, zostat v rukach lekara, inak je
ohrozena bezpecénost pacienta. ,Lekar-
nici mézu nahradit lekdrov len v takej
miere, ako doktori mézu nahradit le-
karnikov. Je otdzkou, ako velké by bolo
nadsenie lekdrnikov, keby lekari poZa-
dovali vydajné pravomoci. Tie méZeme
teraz poZadovat, ked lekamici ziskavaju
nase kompetencie,”piSe sa v stanovisku
komory. Lekari veria, Ze modelové pro-
jekty neprebehnu, pretoze su ohrozenim
pacientov.

Zdroj: Apatykar

3]
Sud rozhodol,
Ze lekarne nemozu

dostavat Ziadne vzorky
liekov na predpis

Farmaceutické firmy nesmu po-
skytovat lekarinam ziadne bezplatné
vzorky liekov na predpis. Rozhodol
o tom Europsky sudny dvor. AvSak
zakony unie nezakazuju bezplatné
vzorky volnopredajnych preparatov.

B Rozhodnutie luxemburského sudcu
vychadza z nemeckého sudneho sporu
z roku 2013. Vtedy poskytovala farma-
ceuticka firma Ratiopharm lekarfiam
bezplatné vzorky gélu proti bolesti
Diclo-Ratiopharm-Schmerzgel®.

m Konkuren¢na firma Novartis posky-
tuje prostrednictvom svojho vyrobku
Voltaren® gél obsahujuci diclofenac
a vnimala bezplatné balenia od Ratio-
pharm-u ako nepripustnu konkurenciu
a porusenie zakona o liekoch. Podla
tohto zékona je dovolené poskytovat
vzorky lekarom a zubarom, ale lekarnici
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sa v tomto zakone nespominaju. Firma
sa preto stazovala a pripad nakoniec
skonéil na spolkovom sudnom dvore.
Aby sa pripad vyriesil, obratil sa tamojsi
sudca na svojich kolegov na Eurépskom
sudnom dvore. Konkrétne islo o vyklad
takzvaného Kédexu spolo¢nosti pre hu-
manne lie€iva. Eurépsky sud mal roz-
hodnut, ¢i tento kédex povoluje posky-
tovanie bezplatnych vzoriek lekarnikom.
Toto napokon sudcovia v Luxemburgu
svojim rozsudkom zamietli. Podla nich
mdbzu takéto vzorky obdrzat iba také
osoby, ktoré mézu lieky predpisovat.
Teda iba lekari, nie lekarnici. Sud tiez
poukazal na mozné nebezpedenstva,
ktoré mozu byt s prijatim takéhoto lieku
spojené a nemozno ich preto pouzit bez
kontroly lekara.
®m Celkom ina situdcia je s volnopredaj-
nymi preparatmi. Tu pravidla unie po-
voluju nechat toto rozhodnutie o volno-
predajnych liekoch na narodnej urovni.
Potom by vraj farmaceuti mali moznost
zoznamit sa s novym liekom a ziskat
skusenosti s jeho pouzitim.

Autorka: Stephanie Schersch

Odchadzaju z WHO

V prvej polovici jula administra-
tiva amerického prezidenta Donalda
Trumpa ohlasila, ze Spojené Staty ame-
rické odchadzaju zo Svetovej zdravot-
nickej organizacie (WHO). Informovala
o tom spravodajska stanica CNN s od-
volanim sa na vyhlasenie demokratic-
kého senatora Roberta Menendeza.

® Proces vystupenia by mal trvat rok.
Trump koncom maja vyhlasil, ze pristipi
k ,ukonéeniu” vztahov medzi Spojenymi
Statmi a WHO. ESte predtym organiza-
cii pozastavil financovanie a obvinil ju,
ze je na pozadi globalnej krizy ,,babkou”
v rukach Ciny. Proti tomuto kroku sa
vyjadrila Americka lekarnicka asociacia
a Medzinarodna farmaceuticka federacia

august 2020

(FIP) s tym, ze lekarnici z celého sveta
stoja v prvej linii poCas globélnej krizy
COVID-19. Obe organizacie v spolo¢nom
vyhlaseni dérazne Ziadaju vladu USA,
aby prehodnotila vystupenie z WHO.

Tri roky ,,prolekar-
nickej” legislativy

Po troch rokoch od schvalenia tzv.
legislativy ,lekarne lekarnikom”po-
klesol pocet lekarni v Polsku o 1181
na aktualnych 12 384 lekarni

= Vyplyva to z udajov analytickej spo-
lo¢nosti PEX PharmaSequence. Vdaka
dal&im zékonnym demografickym a geo-
grafickym obmedzeniam pre vznik novej
lekarne (min. 3-tisic obyvatelov na leka-
refi a najmenej 500 metrov od existujucej)
sa znizil po¢et novovznikajucich lekarni
na 15 — 20 za mesiac, pricom pocet za-
tvarajucich lekarni je cca 70 za mesiac.
Vdaka prisnym podmienkam maju le-
karnici — maijitelia vyrazny problém svoju
lekaren predat, €o ich nuti ist do striktnej
franSizy. Na strane prevadzkovatelov —
nelekarnikov doslo ku konsolidacii z p6-
vodnych cca 400 sieti na su¢asnych 353.

Zdroj: Apatykaf

Varuju pred novou
drogou

Polsky Hlavny hygienicky in-
Spektorat varuje pred dalSou novou
drogou na polskej scéne. Ide o velmi
nebezpecnu drogu patriacu do sku-
piny opioidov etazen.

B Indpektori ho zaznamenali v tretom naj-
vaéSom meste v Polsku, LodZi, vo forme
sivého prasku s vysokou koncentraciou.
Tato navykova latka je ndhradou heroinu
alebo fentanylu a méze mat tiez formu
cigarety, liquidu do e-cigariet a nosového
spreja. Tento opioid je zvlast nebezpeény
kvdli svojim toxickym vlastnostiam a vy-
sokej ucinnosti, predpoklada sa, ze je
60-krat silnejsi ako morfium. Pri intoxi-
kacii je nutné okamzité podanie $peci-
fického antidota (naloxénu) zachranarom
a transport do najblizej nemocnice.
Zdroj: GIS
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WHO a UNICEF
varuju pred poklesom
ockovania deti

Svetova zdravotnicka organiza-
cia (WHO) a UNICEF varovali pred
alarmujucim celosvetovym pokle-
som poctu deti, ktoré su ockované
zivot zachranujucimi vakcinami.

® Dbvodom je prerusenie dodavok a vy-
nechanie o¢kovania spdsobené pandé-
miou COVID-19. Podla novych udajov
WHO a UNICEF hrozi, Ze toto naruSenie
zvrati tazko vydobyty pokrok pokrytia
viac deti a dospievajucich SirSou Skalou
ockovacich latok. Najnovsie udaje WHO
a UNICEF za rok 2019 o odhadoch o¢ko-
vania ukazuju, ze zlepSenie, ako je roz-
Sirenie vakciny proti HPV do 106 krajin
a vacSia ochrana deti pred viac ochore-
niami, su ohrozené. Napriklad predbezné
Udaje za prvé Styri mesiace roku 2020 uka-
zujl na podstatny pokles poétu deti, ktoré
dokongili o€kovanie troma davkami vakci-
ny proti zaskrtu, tetanu a ¢iernemu kaslu
(DTP3). Je to prvykrat za 28 rokov, kedy
svet zazil znizenie preoCkovania DTP3.
Zdroj: WHO

Pacient zaplati za liek
Remdesivir 2-tisic eur

Americky biotechnicky podnik
Gilead Sciences stanovil cenu za
ucinnu latku Remdesivir na americkom
trhu. 5-diova lie€ba by mala pacienta
vyjst na 2 000 eur. Informoval o tom
veduci firmy Gilead, Daniel O" Day.

B Pre sukromné zdravotné poistovne je
cena asi o tretinu vyssia, aby mali podia

jeho slov pristup k lieku vSetci fudia. Pre
chudobnejSie krajiny budu k dispozicii ge-
nerické verzie s nizSou cenou. Tato netto
cena je tiez planovana pre Nemecko.
Momentalne je Remdesivir povazovany
za liek vyhradne pre nemocnice. Systém
v Nemecku nerobi ziadny rozdiel medzi
zakonnymi a sukromnymi poistoviiami.
Len pred niekolkymi dfiami odporucila
Eurdpska liekova agentura (EMA) pri-
pustenie lieku s obchodnym nazvom
Veklury® aj do Eurépy. Medzinarodna
Studia s viac ako 1 000 respondentmi
ukazala koncom aprila, Ze Remdesivir
skracuije €as lieCby u pacientov trpiacich
na COVID-19 v priemere na 15 az 11
dni. Umrtnost mierne poklesla, 8o véak
zo Statistického hladiska nie je az také
vyznamné. V USA bola uz zaciatkom
maja udelena vynimka na obmedzené
pouzivania tohto lieku. Aj v Nemecku
bol tento liek pouzity v ramci programu
a prebiehaju klinické Studie.

Zdroj: Dpa

Predsednictvo v rade
EU a dodavatelské
prietahy

Hned v ivode nemeckého pred-
sednictva v rade EU ziada ABDA
a Spolkovy zvaz farmaceutického
priemyslu (BPI) posilnenie europ-
skej produkcie liekov. Na pretra-
se je najma téma dodavatelskych
prietahov.

® TazZiskovymi bodmi nemeckého pred-
sednictva v rade EU sa pre spolkovu
vladu na nasledujucich Sest mesiacov
stali najma zdravotno-politické témy.
Z pohladu lekarnikov by mal byt prioritou
boj s dodavatelskymi prietahmi pri liekoch
— najma pri zivotne dblezitych lieGivach.
,Dodavatelské prietahy pri liekoch st ce-
loeurdpskym problémom, ktory sa musi
riesit na eurdpskej trovni. DolezZité latky
sa Casto vyrabaju iba na dalekom vycho-
de,” povedal Mathias Arnold, viceprezi-
dent ABDA a veduci Europskej delegacie
ABDA. S ich vedeckymi poznatkami by
lekarnici chceli podporit nemecku politiku
v Bruseli. Tiez sa snazia najst sposoby,
ako posilnit produkciu liekov v Eurdpe.

® ABDA planuje koncom roku 2020 aj

Lekarnik

konferenciu v Bruseli, kde sa tejto téme
bude venovat. Taktiez sa uskuto¢nia
dalSie rozhovory a debaty o tazkostiach
pri dodavani liekov. Aj Spolkovy zvaz
farmaceutického priemyslu podporuje
posilnenie vyrobnych miest v Eurdpe.
V suvislosti s tymto vyzyvaju ku zmene
praxe pri uzatvarani exkluzivnych zmldv.
Kritéria na zadavanie verejnych zakaziek
sa musia podla zvézu zmenit tak, aby sa
podporili eurdpske miesta.
m Spolkova rada uz skuto¢ne zaradila
do svojej agendy predsednictva v rade
EU posilnenie eurdpskej spolupréce pri
vyrobe ucinnych Iatok. ABDA a BDI tiez
podporuju urychlenie digitalizacie zdra-
votnictva. , Potrebujeme viac eurdpskej
koordindcie a zosuladenie porozumenia
ohladom vyuzZitia vyskumnych a zdra-
votnickych dét podia prediohy EU na-
riadenia o ochrane dat” vyjadril sa Kai
Joachimsen, hlavny obchodny veduci
BPI. Najmé s ohladom na erecepty su
potrebné celoeurdpske IT Standardy,
aby sa elektronické recepty vébec mohli
pouzivat aj medzi krajinami. VSetci tiez
dufaju, ze s pomocou zakona na ochranu
lekarni dojde v vyrovnaniu cien za lieky
na predpis.

Autorka: Charlotte Kurz

Kodak prejde
z fotografie na vyrobu
ucinnych latok

Na zaklade pokynu amerického
prezidenta Donalda Trumpa poskytne
Americka medzinarodna organizacia
pre rozvoj spolo¢nosti p6zi¢ku vo
vysSke 765 mil. USD na podporu spus-
tenia novej divizie spolo¢nosti Kodak
Pharmaceuticals, ktora bude vyrabat
esencialne farmaceutické ucinné latky.

B M4 sa tym znizit zavislost USA
na inych krajinach, najma na Indii a Cine.
® Spolo¢nost Kodak vznikla v roku
1888 a povodne sa Specializovala
na vyrobu fotografického materialu
a fotoaparatu. V roku 2012 vSak ne-
zvladla prechod k digitalnej fotografii
a vyhlasila bankrot. Toto ma byt pre fiu
nova prilezitost.

Zdroj: CNBC
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PreloZila: PharmDr. Eva Kozakova

Tri imunotypy pri pacientoch s ochorenim COVID-19

Imunitny systém rozlicnych pacientov reaguje rozdielne na infekciu
SARS-CoV-2. Toto je kltiCové posolstvo publikacie nedavno zverejnenej v od-

bornom ¢asopise ,,Science”.

® Vedci kvalifikovali rozne typy buniek
imunitnych systémov od 125 hospitalizo-
vanych pacientov lie¢enych na COVID-19
s pomocou vysoko dimenzionalnej prie-
tokovej cytometrie (HD-cytometria) a po-
rovnavali distriblciu buniek so zdravymi
dobrovolnikmi. Pritom dokazali identifiko-
vat tri distribu¢né vzorce, takzvané ,imu-
notypy”, ktoré korelovali so zavaznostou
priebehu ochorenia.

® Zahfiajuc priblizne 200 imunologic-

kych a 50 klinickych priznakov mohli byt

tieto charakteristiky zoskupené do troch
nasledujucich imunotypov:

» Imunotyp l., bol spojeny so zavaznym
priebehom ochorenia, vykazoval silnu
aktivaciu CD4-T-buniek. AvSak bolo
aktivovanych len malo cirkulujucich
folikularnych pomocnych T-buniek

(cTfh). Namiesto toho bola pozorova-
na vyrazna proliferacia centralnych
pamétovych buniek a terminalnych
diferencovanych efektorovych pa-
matovych buniek (T EMRA) a za-
pojenie plazmoblastov, ktoré expri-
movali transkripny faktor T-bet.
Tento transkripény faktor ovplyviuje
Th1 — diferenciaciu.

» Imunotyp Il., bol charakteristicky tym,
ze v hom dominovali tradi¢né podsku-
piny efektorovych CD8-T-buniek, nizka
aktivacia CD4-T-buniek a proliferova-
nych plazmoblastov a pamétovych
B-buniek.

» Imunotyp lll., bol negativne spojeny
s tazkym priebehom ochorenia, vyka-
zoval minimalnu aktivaciu lymfocytov.
Priblizne 20 % sledovanych pacientov

Vc€asné rozpoznanie sepsy moZe zachranit Zivot

Priblizne 75-tisic ludi v Nemecku kazdoro¢ne zomrie na sepsu, pritom
mnoho z nich mohlo byt zachranenych. Aliancia pre bezpe¢nost pacientov
(APS) chce k zlepsSeniu situacie prispiet odporic¢anim opatreni. Motto znie:

»Sepsa sa tyka vSetkych.”

B Sepsa, tiez znama ako otrava krvi,
je najtaz8ou formou priebehu infekcie
a tretou najCastejSou pri¢inou umrtia
v Nemecku — po kardiovaskularnych
a onkologickych ochoreniach. Priblizne
15 az 20-tisic umrti suvisiacich so sepsou
ro¢ne je mozné povazovat za odvratitel-
nych. Ciefom su¢asného odportc¢ania
a informécii pacientov APS je znizenie
mortality na sepsu v Nemecku.

m  Sepsa je vZdy naliehavy, pohotovost-
ny pripad a musi sa s riou zaobchadzat
ako s akutnym infarktom myokardu alebo
akutnou nahlou cievnou mozgovou pri-
hodou,” zd6razhuje profesor Dr. Rainer
Petzina z univerzitnej kliniky Scheswig-
-Holstein, jeden z hlavnych autorov pub-
likacie. Autori objasnuju klinicky obraz,
pric¢iny, symptomy, moznosti lieby a pre-
vencie. Aj ked odpordcania st zamerané
primarne na lekarov, o$etrujuci personal
a ¢lenov dalSich zdravotnickych povola-
ni, informacie uréené pacientom by mali
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posilnit informovanost verejnosti. Kazdy
druhy postihnuty ¢lovek nadobudne
sepsu mimo priestorov nemocnice.

= Medzi rizikové skupiny okrem iného
patria aj ludia s oslabenym imunitnym
systémom, chronicky chori, pacienti
s implantatom alebo katétrom, ludia nad
65 rokov a deti do jedného roka. K vy-
straznym upozorneniam patria horucka,
Zimnica, rychle dychanie a dychavi¢nost,
tachykardia, hypoténia, extrémna nevol-
nost a zmatenost. Ak su pritomné najme-
nej dva z tychto symptémov, postihnuti by
mali zvysit pozornost a ihned informovat
lekara.

B Sepsa mo6ze spdsobit znaéné one-
skorené komplikacie, zarovenh moze mat
dlhy priebeh a méze byt zivot ohrozujuca.
Preto musi terapia zacat bezprostred-
ne paralelne s diagnostikou, uvadza sa
v odporuc¢ani. Okamzita vysokodavkova
aplikacia Sirokospektralneho antibiotika
je sucastou hodinového balika opatreni

august 2020

vykazovalo tento imunotyp, ktory o¢i-
vidne nema Ziadnu mohutnu antiviral-
nu T- a B-bunkovu odpoved, a preto je
porovnatelny s imunitnou odpovedou
neinfikovanych dobrovolnikov.
® Vedci dalej identifikovali stabilné a dy-
namické imunologické podpisy, charak-
teristiky, ktoré su spojené s priebehom
zavaznosti ochorenia. V prvom zhodno-
teni mozno dospiet k zaveru, Ze menej
robustna, mohutna imunitna reakcia je
spojend s menej zavaznou patolégiou.
m |dentifikacia imunotypov by mohla
predstavovat délezity krok smerom
k lepSie prispGsobenej terapii pacientov
s ochorenim COVID-19. Je zrejmé, ze
ochorenie sa prezentuje nanajvys$ hete-
rogénne, €o je okrem iného spdsobené
tym, ako imunitny systém jednotlivych
pacientov reaguje na infekciu.
Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG,
zodna 23.7.2020

Sepsa mdze mat Zivot ohrozujlci priebeh a vyzaduje
siihned intenzivnu terapiu. Postihnuti st Casto starsi
multimorbidni ludia.

medzinarodnej kampane za prezitie
sepsy Surviving Sepsis Campaign (SSC,
2019). Studie ukazuju, e s kazdou ho-
dinou bez lie€by sa vyznamne znizuje
Sanca na prezitie.
m Celosvetovo ro¢ne dbjde odhadom
k 49 milionom ochoreni a 11 miliénov
mftvych v désledku sepsy. Svetova zdra-
votnicka organizacia klasifikovala v roku
2017 sepsu ako globalnu hrozbu.
Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG,
zodna 18.7.2020



Pomoc obyvatelstvu Libanonu
po tragickom vybuchu v Bejrate

~Jednym z najkrdsnejsich zadostucineni v Zivote je, Ze kedykolvek sa
Uprimne snazime pomdéct inému, pomahame i sami sebe.”

® Libanon, krajina na Blizkom vychode
zasiahnuta v poslednych rokoch politic-
kou, finan¢nou a uteé¢eneckou krizou
Celi dalSej skuske. V utorok 4. augusta
2020 nastal v Bejrute vybuch skladu
s dusi€énanom amoénnym, ktory si dote-
raz vyziadal 135 obeti na zivotoch, pat-
tisic zranenych a tristotisic fudi pripravil
o byvanie. Cez mechanizmus Eurépskej
Unie v oblasti civilnej ochrany poZiadala
libanonska vlada o patracie a zachra-
narske timy a humanitarny material.
Bejrutu bolo ponuknutych zatial sedem
vyhladévacich timov — z Holandska,
Ceskej republiky, Francuzska, Nemec-
ka, Grécka, Polska a Velkej Britanie.
B Vzniknuty krater po vybuchu v pri-
stave vytvoril doslova novy zaliv a zni€il
85 % zasob obilnin pre celu krajinu. P&t
zachranarskych timov ¢lenskych krajin
EU bolo okamzite vyslanych na miesto
tragédie. Ministerstvo vnutra SR spolu
s Ministerstvom zahraniCia planuje

Ralph Waldo Emerson
americky filozof, esejista a basnik 1803 — 1882

zaslanie materialnej humanitarnej
pomoci. Slovenska republika sa do ak-
tivit spojenych s humanitarnou pomo-
cou zapaja uz od vypuknutia migracnej
krizy. Od roku 2016 Slovensko podporilo
v Libanone pod zna¢kou SlovakAid 9
humanitarnych projektov.

B Platforma Ambrela, zdruzujica 27 hu-
manitarnych a rozvojovych organizacii
na Slovensku, priniesla na svojej webovej
stranke zoznam verejnych zbierok svojich
¢lenov na podporu obyvatelstva Libanonu
po utorkovej masivnej expldzii v Bejrute.
Do zdielania vyzvy &i priamej finanénej
pomoci sa méze zapojit kazdy z vas.

,Clovek je zrodeny k vzdjomnej
pomoci.“

Seneca
rimsky filozof 4 pred. n.l. —65n. .

B Pocas kazdej tragickej udalosti je
délezité nielen promptne reagovat, ale
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preukdazat aj sudrznost a Ustretovost.
= Poslanim kazdého zdravotnickeho
pracovnika je nielen prinavracat zdravie
pacientom, ale aj v tazkych chvilach
podat pomocnu ruku v nudzi.

= Aj UNIPHARMA — 1. slovenska :
lekarnicka akciova spolo¢nost,
ktorej akcionarmi su lekarnici, sa :
: rozhodla poméct obyvatefom Li-
© banonu spolud¢astou na humani-
: tarnej pomoci Slovenskej republiky. :
- Spolo¢nost pomohla zabezpedit :
. lieky v tabletach, obvézy, zdravot- -
: nicky material, injekcie a infuzne
¢ roztoky, kvapky, mydla, dezinfekcie
: v roztoku a v spreji.
. m Vtakychto naro¢nych situaciach :
je vitana kazda pomoc, preto sme :
radi, ze aj UNIPHARMA ako distri- :
¢ buéna spolo¢nost, ktora pomaha
slovenskym pacientom, sa moze :
: spolupodiefat na pomoci v nidzi 3
¢ spolu s ostatnymi krajinami EU.

Spracovala:
Mgr. Alexandra Pechova
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Co vas motivovalo k tomu, aby ste sa stali farma-
ceutkou a preco ste sa rozhodli pre doktorandské
stadium?
B Medzi moje najoblibenejSie predmety na gymnaziu patrila
chémia a telesna vychova. Vedela som, Ze sa chcem pohy-
bovat v tychto sférach, a teda je pravda, Ze som premyslala
aj o Studiu telesnej vychovy a Sportu, no rodi¢ia ma odhovorili.
Na Slovensku je tazké uzivit sa Sportom, takze volba podania
prihlaSky bola jasna — farmaceuticka fakulta.
B Popri magisterskom tudiu som sa okrem Sportovych aktivit
dostala aj k antidopingu a zistila som, ze prave tu sa prelinaju
moje oblasti zaujmu, ktorym sa chcem venovat aj nadale;.

V akej kondicii je podla vas slovenské lekarenstvo?
Co by sa malo zmenit?
® Myslim, Ze kondicia slovenského lekarenstva sa po imple-
mentacii elektronického zdravotnictva neustale zlepSuje.
Aj ked z hladiska uspeSnosti implementacie elektronického
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PharmDr. Kamila Chomanicova

doktorandka na Farmaceutickej fakulte
Univerzity Komenského v Bratislave

Zakladné skupiny
zakazanych dopingovych
latok by mal poznat
kazdy farmaceut

Farmaceutka a Sportovkyria telom aj duSou. PharmDr.

Kamila Chomanicova pochadza z obce Kolonica
na vychodnom Slovensku. VyStudovala farméciu na Far-
maceutickej fakulte Univerzity Komenského v Bratislave,
kde od septembra nastupuje do 3. ro¢nika dennej formy
doktorandského Studia. Popri Studiu sa sutazne venuje aj
towerrunningu, t. j. behu do schodov. Stretli sme sa dopo-
ludnia a predtym uz stihla vybehnut 150 poschodi. O tom,
ako sa dostala k takémuto koni¢ku, ale aj o tom, ¢o ju bavi
na farmacii, sme sa jej opytali v rozhovore.

zdravotnictva Slovensko nedosahuje eurdpsky priemer, pod-
statné je, Ze sa lekarnikom do urcitej miery ulahcila praca.
Ja osobne az tak vela skusenosti s pracou v lekarni nemam,
navrhy zmien preto necham na kompetentnych.

Popri doktorandskom §tudiu spolupracujete aj so

Slovenskou antidopingovou agenttirou a v minulom
roku ste boli aj na stazi v antidopingovom laboratériu
v Barcelone. Co konkrétne skiimate?
® Pogas VS som si urobila kurz antidopingového komisa-
ra, kde som sa dozvedela, ako funguju kontroly Sportovcov,
€o je Zoznam zakazanych latok a podobne. Vtedy ma tato
oblast zaujala, a preto som sa dala na doktorandskeé Stadium,
pocas ktorého som absolvovala staz. Naucila som sa tam,
aké analytické metddy a pristroje sa pouzivaju pri testovani
biologickych vzoriek pre jednotlivé skupiny zakazanych latok.
Chcela som to prepojit s mojou dizertacnou pracou, ktora je
zamerand na lie€iva zlyhavajuceho srdca. Konkrétne som



Studovala trimetazidin, antiangindzne lie€ivo, ktoré okrem
toho Ze je v Sporte zakazané, od roku 2016 bolo Eurdpskou
kardiologicku spolo¢nostou zaradené aj do guidelinov pre
terapiu chronického srdcového zlyhavania. Pomocou metddy
ultravysokoucinnej kvapalinovej chromatografie v spojeni' s tan-
demovou hmotnostnou spektrometriou (UHPLC-MS/MS) som
Studovala jednotlivé metabolity i eliminacny profil trimetazidinu
z0 vzoriek moc¢u zdravych dobrovolnikov.

V junovom cisle ¢asopisu Lekarnik ste sa venovali

téme Stimulancia ako lie¢iva zakazané v Sporte. Aké
su znalosti farmaceutov v tejto oblasti a preco je dobré
vzdelavat sa v tejto téme? V ¢om moze lekarnik poradit
vrcholovym Sportovcom?
m Vela farmaceutov ani netusi o Zozname zakazanych latok,
a preto nevedia, aké skupiny latok/lieiv mézu byt pre Sportov-
cov zakazané. Verim vSak, ze sa to ¢oskoro zmeni a v spolu-
préaci so Slovenskou antidopingovou agenturou sa povedomie
0 anidopingu zvySsi aj medzi farmaceutmi. Zaujem o vzdelava-
nie v tejto oblasti zo strany farmaceutov urdite je. Citim to od
mnohych kamaratov lekarnikov a lekarniciek, ktori sa ma pri
tejto téme vypytuju, €o je a €o uz nie pre Sportovcov ,doping”.
Prave lekarnik totiz méze Sportovcovi poradit, pripadne ho
upozornit na lie€iva/lieky, ktoré su zakazané poc€as a/alebo
mimo sutaze, aj na to, aké formy podania su pri urcitych lieci-
vach povolené/zakazané.

Chystate so Slovenskou antidopingovou agenturou

konkrétne kroky na zvySenie povedomia farmaceutov
o dopingu?
m Velmi radi by sme edukaciu o zakazanych latkach v Sporte
zapojili do celozivotného vzdeldvania farmaceutov. Rovnako
aj v ramci Specializatného Studia v lekarenstve by sme chceli
priniest prednaSku o antidopingu a postaveni farmaceuta
v tejto oblasti. AvSak toto su zatial len plany, ktoré sme eSte
nekonzultovali s kompetentnymi.

Vo svojom volnom ¢ase sa venujete zaujimavému

$portu —towerrunningu. Cim sa udrzujete v kondicii?
= V prvom rade sa snazim jest vela ovocia a zeleniny, pit
dostatok tekutin, a tiez kvalitne regenerovat aspor 7 — 8 ho-
dinovym spankom. Na znizenie Unavy a posilnenie imunity
uzivam v hlavhom tréningovom obdobi a najma poc¢as zimnych
mesiacov vitamin C znaéky PLUS LEKAREN, ktory prispieva
k spravnej tvorbe kolagénu a zvySuje vstrebavanie Zeleza.
Na posilnenie imunitného systému sa v zimnych mesiacoch
snazim dopifiat aj vitamin D.
® Pri zvySenej fyzickej zatazi uzivam ako prevenciu vzniku
svalovych krf¢ov organické soli hor¢ika, zva¢sa vo forme kom-
binovanych dopinkov spolu s vitaminom B6. Oblubila som si
preto Magnézium znagky PLUS LEKAREN. Jeho zloZenie
prispieva k spravnemu fungovaniu nervového systému, latko-
vej premene doblezitej pre tvorbu energie a tvorbe Cervenych
krviniek. Z doplnkov vyzivy uzivam preventivne i kibova vyzivu
a po silovych tréningoch dopifiam aj srvatkovy protein vyrobeny
na Slovensku, konkrétne v Hrinovskej mliekarni KOLIBA.

Ako ste sa dostali k towerrunningu?
® Ktowerrunningu som sa dostala v podstate nahodne.

PLUS I

LEKAREN N
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Vitamin C prispieva —_—

k normalnej funkcii imunitného systému,
k znizeniu miery Unavy a vy¢erpania a k normalnej
tvorbe kolagénu.

Horcik spolu s vitaminom B6 prispievajt
k spravnemu fungovaniu svalov a nervového systému.

www.pluslekaren.sk
K3 /PLUS lekaren YoulflB pluslekaren.sk



B TEMA

Bolo to v roku 2014, ked sa ma kamarat pytal, ¢i by som si
nechcela skusit beh na UFO (most SNP), Ze on sa tam chysta.
Kedze som za kazdu srandu, skusila som to. A veru oplatilo sa.

V towerrunningu ste pathasobnou majsterkou Slo-

venska. Podarilo sa vam vybehnut aj na najznamejsie
budovy sveta ako Empire State Building, Eiffelovu vezu ¢i
druhu najvy$siu budovu na svete — Shanghai tower. Co je
na behu do schodov najnarocnejsie?
® Kazdé preteky v towerrunningu su iné. Vzdy je to iny
pocet poschodi, schodov, iny sklon schodiska, ndbeh pred
schodiskom, vySka schodov a v neposlednom rade i forma
a vySka zabradlia. Jednotlivé preteky jednoducho nemozno
porovnavat, ako je to napr. pri pretekoch na atletickom Stadio-
ne. Za najnarocnejsie povazujem rozlozenie sil a odhadnutie

advertorial

tempa, ktoré by sa dalo udrzat poc€as celych pretekov.
Na schodoch sa totiz nohy unavia omnoho skér v porovnani
s klasickym behom.

Ako vyzera vasa priprava pred pretekmi?

B Priprava zavisi od toho, aka vysoka budova ma ¢aka
v najblizSich pretekoch. Ak je to tzv. Sprint do cca 30 poschodi,
prispésobim tomu aj tréning. Minimalne dvakrat do tyzdna je
to samotny tréning na schodoch, raz su to kratSie intervaly
na atletickej drahe, silovy tréning v posilfiovni, aj kratsi beh,
cca 5 kilometrov. V ramci aktivnej regeneréacie jazdim aj na bi-
cykli a obCas aj plavam. Ak sa ale pripravujem na preteky vo
vysSich budovach, netrénujem tak intenzivne, no zameriavam
sa na nabehanie vacsieho poctu poschodi aj kilometrov, aby
som zlepSovala vytrvalost.

V minulosti ste okusili aj iné Sporty. Co vsetko ste

robili?
® Mam troch bratov, takze som zacinala futbalom. Nasledne
to bola cyklistika, kde som v ramci 8kolskych majstrovstiev SR
vyhrala v roku 2011 prvé miesto. V zime som aktivne hravala
aj stolny tenis a po ukonéeni umeleckej Skoly som sa cca
3 roky venovala Sportovému Sermu. Behavat som zacala asi
v 17-tich rokoch.

Sportovci mavaju éasto rézne zranenia &i bolesti.

Pouzivate nejaké naplaste alebo tejpy? Pomaha to?
= Nastastie som sa doteraz vyhla vaznejSim zraneniam, ale
ako kazdého Sportovca aj mia po€as sezony potrapia mensie
boliestky. Vtedy siahnem zva¢Sa po naplastiach. Napr. pri
pretazeni krizov po nadroénom towerrunningovom tréningu
mam overené naplasti FIT THERAPY PATCH, ktorych Gc¢inok
je zalozeny na fyzikélnych principoch, funguju bez pouzitia
chémie, teda bez hrozby dopingu. Vyhodou je aj pocit fixacie
a tiez to, ze néaplast je vodeodolna a na nalepenej oblasti
vydrzi aj viac ako 5 dni.

Spracoval: Mgr. Jan Zosak W

THERAPY
@

® celej chrbtice vratane ® lakta
Bez liekov. krénej a krizov ® kolena

® sedacieho nervu ® clenku
@0 ® ramena ® zapdstia

Zmiernenie bolesti
az na 5 dnf (120 hodin).

@y

Vode-odolné

a pri menstruacnych bolestiach.
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FIT THERAPY NAPLASTI VYLEPIA BOLEST]
BEZ POUZITIA LIEKOV ZALOZENE NA FYZIKALNYCH PRINCIPOCH
FIT THERAPY ndplast sa pouziva pri dlhotrvaijticich aj kratkodobych,

napr. potirazovych bolestiach chrbta, klbov a svalov.
Naplast sa odportca hlavne na tlavu od bolesti:

dalej pri svalovom pretazeni a napati, zapale sliach, pri bolesti
z klimatizacie, artritide, artréze, pomliazdeninach, vyvrtnuti

Zentya Care s.r.o., www.fittherapy.sk, www.fitnaplasti.sk, fittherapy@zentya.sk, +421915 842 336



Ako dlho vydrzime cakat

V julovom ¢isle sme informovali o stretnuti zastupcov AVEL
s ministrom zdravotnictva MUDr. Marekom Kraj¢im a gene-
ralnym tajomnikom sluzobného uradu Ing. Mgr. Marianom Kolnikom.
Ten bol povereny dorieSit zvySenie degresivnej obchodnej prirdzky
verejnych lekarni a velkodistribucie v zmysle Zakona o cenach na oso-

bitnom rokovani 8. jula 2020.

™

Ing. Mgr.
78 Marién Kolnik

7 generalny tajomnik
sluzobného Uradu Ministerstva
zdravotnictva SR

{ RNDr. Tomislav
Jurik, CSc.

prezident
AVEL

RNDr. Jozef Pospisil
vykonny riaditel
AVEL

® V planovanom termine sa pracovné
rokovanie k tejto problematike neusku-
tocnilo pre pracovnu zaneprazdnenost
Ing. Mgr. Kolnika. Ani v nahradnom termi-
ne, ktory bol stanoveny o dva dni neskor,
10. jula 2020, sa situacia nevyvijala
k Uplnej spokojnosti zastupcov AVEL.

m Cakanie viac ako jeden a pol hodiny
nevestilo ni¢ dobrého. Bolo to v piatok,
uz po riadnej pracovnej dobe minis-
terskych uradnikov. Spolo¢ne s pre-
zidentom AVEL, RNDr. Tomislavom
Jurikom, CSc., a vykonnym riaditeflom
RNDr. Jozefom PospiSilom sa tu stretli
dal&i tyria Cakajuci. Boli to JUDr. Ing.
Jana Jezikova — |. Statna tajomnicka
Ministerstva zdravotnictva SR, MVDr.
Mgr. Peter Mrva, MPH — generalny ria-
ditel Sekcie farmacie a liekovej politiky
MZ SR, MA. Michal Stanak, Dr. phil,
AKC. —riaditel odboru agentury pre HTA
a PaeDr. Marcel Seféik, PhD. — asistent
generalneho tajomnika.

= Co je to &akat 90 minut oproti dvojroé-
nému ¢akaniu na, este byvalym ministrom

JUDr. Ing.
Jana Jezikova

|. Statna tajomnicka
Ministerstva zdravotnictva SR

MVDr. Mgr.
Peter Mrva, MPH

generalny riaditel Sekcie
farméacie a liekovej politiky
Ministerstva zdravotnictva SR

MA. Michal Standk,
Dr. phil, AKC

riaditel odboru agenttry
pre HTA

PaeDr.
Marcel Sefcik, PhD.

!
‘ ‘ asistent generalneho tajomnika

zdravotnictva Ing. Tomasom Druckerom,
slubené zvysenie degresivnej obchodnej
prirdzky? Znadme porekadlo hovori, Ze ten
kto ¢aka, ten sa docka. Spolocne sme
sa v tomto pripade okolo 18:00 docka-
li prichodu Ing. Mgr. Kolnika, ktory sa
ospravedinil za meSkanie z dévodu dihSej
porady u ministra. Pracovné rokovanie
mohlo zacat.

m Prezident AVEL, RNDr. Tomislav
Jurik, CSc., pritomnych podrobne infor-
moval o vyvoji lekarenstva a velkodistri-
bucie v suvislosti s cenovou regulaciou
a zavedenim degresivnej obchodnej pri-
razky. Od roku 2008 doslo k regulaciam
v cenotvorbe obchodnych vykonov dis-
tribucie a verejnych lekarni a obchodna
prirdzka bola postupne zniZzena cca o dve

Lekarnik

)
)

AVEL
tretiny u distributorov a cca o jednu tretinu
u verejnych lekarni. Na zaver poziadal

o komplexné prehodnotenie stratégie
v liekovej politike.

® RNDr. Jozef Pospisil zrekapituloval
doterajSie rokovania s kompetentnymi
pracovnikmi ministerstva zdravotnictva
a ministerstva financii. Informoval o do-
ruéenej ziadosti 0 zvySenie obchodnych
prirazok na zaklade analyzy ,,ekonomic-
ky opravnenych nékladov” spojenych
s distribuciou regulovanych liekov vyda-
vanych na lekarsky predpis a poziadal
o zahéjenie dohodnutého legislativne-
ho konania na MZ SR vo veci Upravy
obchodnej prirazky (Opatrenie MZ SR
€. 07045/2003-OAP z 30. decembra
2003, ktorym sa ustanovuje rozsah
regulacie cien v oblasti zdravotnictva
v zneni neskorsSich predpisov).

B Legislativne konanie malo zac¢at dia
16. marca 2020. Ale nevysvetlenym roz-
hodnutim, po volbach do¢asne povere-
nych veducich pracovnikov Sekcie farma-
cie a liekovej politiky, sa v dohodnutom
postupe nepokra¢ovalo. Na pracovnom
rokovani si JUDr. Ing. Jana JeZikova,
I. Statna tajomni¢ka MZ SR, vyZziadala
elektronicky opét dorucit vSetky doteraz
predlozené ziadosti, analyzy a podklady
spracované ¢lenmi AVEL na podrobné
oboznamenie sa s problematikou. Za-
stupcovia AVEL vyjadrili svoju priprave-
nost a ochotu na spolupracu.

® Generalny tajomnik sluzobného tradu
na zaver konstatoval, Ze tuto tlohu — na-
pravu degresivnej marze beru vSetci z mi-
nisterstva zdravotnictva velmi zodpoved-
ne, kedZe aj pan minister MUDr. Krajci sa
vyjadril, Ze je to jedna z jeho priorit.

B Ing. Mgr. Marian Kolnik zhodnotil, ze
sucasny model financovania verejnych
lekarni a distribuénych spolo¢nosti sa
moze stat neudrzatelnym a je nevyhnut-
né zaoberat sa touto kiuc¢ovou oblastou
zdravotnej starostlivosti a zabranit tak
moznému kolapsu distribu¢ného trhu
a ohrozeniu dostupnosti liekov pre pa-
cientov. Stanovil dal$i termin na pokra-
Covanie spolo¢ného dialdégu so vSetkymi
kompetentnymi na 13. augusta 2020.
Zatial teda stale este ¢akame!

Autor: RNDr. Jozef Pospisil
vykonny riaditel, AVEL
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Bl PRAVNE RADY

Kolko kreditov v ramci
sustavného vzdelavania sa povinni
ziskat zamestnanci lekarne?

Zdravotnicki pracovnici pracujuci v lekarni maju povinnost su-

stavne sa vzdelavat v ramci vykonu svojho povolania. U&elom
sustavného vzdelavania zdravotnickych pracovnikov je priebezné
obnovovanie, prehlbovanie a udrziavanie ziskanej odbornosti v stlade
s rozvojom prislusnych odborov po cely ¢as vykonu zdravotnickeho
povolania. Kritérium hodnotenia zdravotnickych pracovnikov v ramci
sustavného vzdelavania su ziskavané kredity. Aky poCet kreditov, aké
pravidla platia pri ziskavani kreditov a ako prebieha sustavné vzde-
lavanie zdravotnickych pracovnikov v ¢ase pandémie si priblizime

v nasledujucich riadkoch.

Sustavné vzdeldvanie
zdravotnickych pracovnikov

B Farmaceuti a farmaceuticki laboranti
patria medzi tych zdravotnickych pracov-
nikov, ktori musia absolvovat povinné
sUstavné vzdelavanie. Kritériom hodno-
tenia su ziskané kredity za absolvované
sustavné vzdelavanie. Zabezpecenie
sustavného vzdelavania pre tychto zdra-
votnickych pracovnikov je zakonnou po-
vinnostou zamestnavatela a komory,
v ktorej je prislusny zdravotnicky pracov-
nik registrovany. Toto vzdelavanie musia
zo zakona zabezpeclovat samostatne
alebo v spolupraci so vzdelavacimi usta-
novizhami alebo inymi medzinarodne
uznavanymi odbornymi spolo¢nostami,
respektive s profesijnymi zdruzeniami
a poskytovatelmi.

Potrebny pocet kreditov

m Pocet kreditov, ako aj pravidla zis-
kavania tychto kreditov, ktoré musia
dosiahnut, je stanoveny podzékonnym
predpisom, konkrétne vyhlaskou Minis-
terstva zdravotnictva Slovenskej repub-
liky ¢. 74 z roku 2019.

m Z ustanoveni predmetnej vyhlasky
vyplyva, Zze pocCet kreditov, ktoré musi
dosiahnut farmaceut a farmaceuticky
laborant pracujuci v lekarni, je najmenej
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50 za prislu§né hodnotené obdobie.
Ak zdravotnicky pracovnik ziska tento
pocet kreditov v ramci sustavného vzde-
lavania za hodnotené obdobie, je ohod-
noteny vysledkom hodnotenia ,,splnil”.
V pripade, ak zdravotnicky pracovnik
v hodnotiacom obdobi neziska najmenej
50 kreditov, bude hodnoteny vysledkom
»nesplnil”. V takomto pripade prislus-
né& komora v hodnoteni ulozi zdravot-
nickemu pracovnikovi, aby najneskér
do Siestich mesiacov odstranil zistené
nedostatky.

Hodnotené obdobie

® Hodnotenym obdobim sa rozume-
ju pravidelné péatro¢né cykly, ktoré sa
zaginaju pocitat odo dfa registracie
zdravotnickeho pracovnika do prislus-
nej komory.

To znamena, Ze zdravotnicki pra-
covnici musia ziskat 50 kreditov
za obdobie piatich rokov.

® Nezalezi teda na tom, kolko kreditov
zdravotnicky pracovnik ziska za jeden
kalendarny rok, ale klu¢ové je, aby
ziskal minimalny pocet kreditov (v naSom
pripade 50) za obdobie piatich rokov.
To znamena, Ze ni¢ nebrani aj takej
situacii, aby zdravotnicky pracovnik
ziskal potrebny pocet kreditov napriklad

Lekarnik = ro¢nik XXV. = Cislo 08 = august 2020

za jeden kalendarny rok a ostatné 4 roky
sa uz slstavnym vzdelavanim za uc¢elom
ziskania kreditov nemusi zaoberat.

Niektoré dalSie pravidla
pre ziskavanie kreditov v rami
stistavného vzdeldvania

m Kredity za sustavné vzdelavanie
nemd&zu zdravotnicki pracovnici ziskavat
za vzdelavaciu aktivitu zamerant na pre-
zentaciu lieku, zdravotnickej pomdcky,
dietetickej potraviny, dopinkového sor-
timentu alebo iného sortimentu lekarne.

m V pripade, ak by zdravotnicky pra-
covnik ziskal za hodnotené obdobie
(5 rokov) viac kreditov ako je potrebné,
do dalSieho hodnoteného obdobia sa mu
vSak zapocita maximalne 10 kreditov.

® Zdravotnicky pracovnik méze v ramci
hodnoteného obdobia za Uspesné vyrie-
Senie autodidaktickych testov ziskat ma-
ximalne 10 kreditov. Za Uspesné rieSenie
autodidaktického testu ziska zdravotnic-
ky pracovnik 2 kredity pri 91 % az 100 %
Uspesnosti rieSenia a 1 kredit pri 80 %
az 90 % uspesnosti rieSenia, ak mal
autodidakticky test najmenej 10 otazok,
nebol zamerany na prezentaciu lieku,
zdravotnickej pombcky alebo dietetickej
potraviny a bol vytvoreny z odbornej
vedeckej prednasky v trvani najmenej
25 minut alebo odborného vedeckého
textu najmenej v rozsahu troch stran,
ktory presiel odbornou recenziou naj-
menej dvomi recenzentmi.

Autori:

Mgr. Jan Pavlik

JUDr. Ilvan Humenik, PhD.
h&h PARTNERS
www.medipravnik.sk



NRSYS INFORMUIJE K

Zdravotné poistovne zaujimarozpis E] NrSys

Dovalte

receptury - erecept 4 im to umozni

uspech

Individualna priprava liekov je jedna z oblasti, na ktoru bolo ezdravie pri
svojom nébehu len slabo pripravené. Bolo sice mozné MS (IPL— indi-

vidualne pripravované lieky) preniest elektronicky, no erecepty boli netplné
a chybali rozpisy receptur. Z tohto dévodu bolo nutné prikladat papierove opisy
receptov a zasielat ich do zdravotnej poistovne. Dnes je situacia celkom ina.
Aktudlna verzia ereceptu Cislo 4 uz umoznuije preniest kompletnu recepturu.

B NCZI oznamilo 26. juna 2020 ukonce-
nie ereceptu verzie 3. Lekarnikov sa
tato skutoénost velmi nedotkla,
kedze vSetky lekarnické
softvéry uz davno fungo-
vali na verzii 4, no pri-
niesla jednu délezitu
vec — povinny rozpis
MS v elektronickom
recepte. Ako iste
viete, od nabehu
ezdravia lekarnici
posielali do poistov-
ni recept s popisom
»,MS do urcitej sumy”.
Z pohladu kontrol na stra-
ne poistovni to bol krok vzad —
predsa pri papierovych receptoch
mali kompletnu recepturu vytlaéenu
na zadnej strane a preto mohli jednodu-
cho skontrolovat, ¢i fakturovana suma
naozaj sedi. V dnednej situacii cenu
vedia len zo skusenosti odhadnut — vedia
teda, ze je priblizne dobre. Oni v8ak chcu
presné informacie a tak koneéne pricha-
dza rozpis aj na elektronicky recept.

Ako funguije rozpis
receptur na erecepte?

B Obdobne ako na zadnej strane pa-
pierového receptu, aj na elektronickom
recepte bude napisany kompletny rozpis
surovin aj s jednotlivymi cenami. Rozpis
surovin vie do ereceptu zadat uz lekar
a lekarnik si ho vie zobrazit, no lekar moze
zaslat aj recept s pozadovanou vyrobou
bez detailného rozpisu. Lekarnik nasled-
ne pripravok vyrobi a vyrobu zapi$e do
receptu €i uz prostrednictvom jednotli-
vych surovin, alebo zavedenej receptury.
Urcite odporu¢ame, aby si najCastejSie
pripravky lekarnici ulozili ako receptury,

kedZe im
to zésad-
ne urychli

vydaj pri po-

kladni. Softvér
nasledne tento
rozpis zasiela do
poistovne vratane cien
jednotlivych surovin a marze. Nezabu-
dajte, ze marza je pri surovinach na MS
fixna a lekarnici si ju musia takto nasta-
vit (50 % na suroviny s atestom a 20 %
na suroviny bez atestu).

Ako vznika cena MS?

m Casto sa v praxi stretavame s tym, Ze
lekarnikov metie, akym spdsobom softvér
vypocitava kone€nu cenu pripravku. A to
najma z toho doévodu, Ze ju nevypoditava
zo Standardnych predajnych cien, ktoré
maju 2 desatinné miesta (kedze jeden
cent je najmensie platidlo), ale z tzv.
skladovych cien, ktoré umoziuju az 4
desatinné miesta. Pri tak malych suméch,
s akymi sa pracuje pri jednotlivych suro-
vinach, je to totiz mimoriadne ddlezité.

m Skusme si to vysvetlit na priklade des-
tilovanej vody. Vodu prijme lekaren v jed-
notkach mililitrov, aby ju vedela spracova-
vat ako surovinu. Ak by sa cena suroviny
urCovala v predajnej cene, najmensia

mozna by bola 0,01 €, teda jeden cent.
Cena za liter vody by vSak tym padom
bola 10 €, ¢o je nezmysel. Skladova cena
umoznuje zadat cenu 0,0001 € za jeden
mililiter, o uz dava omnoho rozumnejsiu
cenu na liter. Cenu MS teda vypocitame
tak, ze k skladovej cene suroviny pri-
pocitame prislusnu fixnd marzu a 10 %
DPH. Nasledne s¢itame vSetky ceny za
suroviny a sumu zaokruhlime na 2 desa-
tinné miesta, aby vznikla predajna cena
pripravku.

Navyknite
si zapisovat rozpis MS na erecept

B Hoci je rozpis MS na erecepte povin-
ny, zatial na tomto postupe poistovne
kvéli koronavirusu netrvaju. Preto aj ked
je rozpis MS nevyplneny, momentalne
poistovne za to recept lekarni nevratia.
Ocakavame vsak, Ze tento odklad ¢osko-
ro zruSia a postupne budu poistovne
rozpis MS vyzadovat. Preto odporu¢ame,
aby si lekarne na takyto postup vydaja
MS €o najrychlejSie zvykli. Koniec koncov
nejde o ni¢ nové, len erecepty dobehli
svojich papierovych predchodcov.

Autor: Ing. Jozef Fiebig
vykonny riaditel NRSYS s.r.o.
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kolostrum

® Zlozky hovadzieho mledziva pripadaju-
ce na vrodeny imunitny systém zahfiiaju
antimikrobiélne peptidy, ako je napriklad
laktoferin a laktoperoxidazy, ktoré maju
antibakterialne ucinky. Laktoferin je
glykoprotein s antibakterialnymi, ako aj
antivirusovymi uc¢inkami. Laktoperoxi-
daza je antibakterialny enzym, ktory inhi-
buje bakterialny metabolizmus a ukazalo
sa, ze je toxicky pre cely rad grampozitiv-
nych a gramnegativnych baktérii; ma tiez
antivirusové aktivity. Lyzozym je lyticky
enzym, ktory hra tlohu vo vrodenom imu-
nitnom systéme tym, Ze Utoci na zlozky
peptidoglykanov nachadzajucich sa pre-
dovSetkym v grampozitivnych baktériach,
¢o vedie k bakteridlnej lyze. Zaujimavé
je, Ze sa spolu aktivuje s inymi zlozkami
kolostra. Hovadzie mledzivo obsahuje
cely rad imunoregulaénych latok, napr.
interleukiny, TNF (tumor nekrotizujuci
faktor)-a., interferony a dalie antimikro-
bialne zlt¢eniny, ktoré prispievaju ku kon-
trole infekcie a zapalu prostrednictvom
crosstalk sprostredkovaného cytokinmi,
rozpoznavania patogénov a naboru imu-
nitnych buniek.
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® Bioaktivne oligosacharidy mézu byt
doélezité pri ochrane proti patogénom
a pri podpore rastu prospesnej mikroflory
v hrubom ¢reve. Hovadzie mledzivo ma
ucinky, ktoré podporuju rast ludského
¢revného tkaniva, pravdepodobne pri-
pisované kombinacii niekolkych rasto-
vych faktorov. Mledzivo obsahuije vysoké
mnozstva inzulinu podobnych rastovych
faktorov (IGF) IGF-1 a IGF-2. Tieto hor-
mony su tepelne a kyselinovo stabilné
a su schopné odolavat spracovaniu
mlieka a degradacnym podmienkam gas-
trointestinalneho traktu. Ulah&uju bunko-
vy rast, diferenciaciu a vyvoja mézu mat
lokalne ucinky alebo sa mézu absorbovat
do obehu, &im sprostredkuju systémo-
vé ucinky. Hovadzie mledzivo obsahuje
vaskularne endotelialne (VEGF) a za-
kladné rastové faktory. Transforméacia
rastového faktora-p, ktory je pritomny
vo vysokych koncentraciach v mledzi-
ve, ma protizapalové Uc¢inky a regulu-
je proliferaciu, diferenciaciu a opravu
v rbznych tkanivach. Transformacny
rastovy faktor-a je peptid podielaju-
ci sa na udrziavani epitelovej funkcie
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Nutraceutika — vyraz, ktory kombinuje v sebe slova ,vyziva”

a farmaceutikd”. Ide o latky s vyZivnou funkciou a farmako-
logickym uc€inkom. Takéto latky dokazu ovplyvriovat fyziologické
procesy v tele. PouZzitim nutraceutik je mozné docielit ozdravujuce
procesy v organizme alebo aspon prispiet k zachovaniu pevného
zdravia. Vedecké vyskumy dokazuju, ze kolostrum hovadzieho
dobytka méze byt jednym zo slubnych nutraceutik, ktoré pomahaju
predchadzat réznym chorobam a zmiernit ich, u novorodencov aj
u dospelych. Poruchy suvisiace s imunitou su jednou z hlavnych
pricin Umrtnosti vo svete. Bovinné kolostrum je bohaté na imunitné,
rastové a antimikrobialne faktory, ktoré podporuiju rast tkaniv a do-
zrievanie traviaceho traktu, ako aj imunitné funkcie u novorodencov
a u dospelych. Je zname, ze imunoglobuliny a laktoferin pritomné
v mledzive buduju prirodzent imunitu u novorodencov. Profil ved-
[ajSich ucinkov proteinov mledziva a moznej intolerancie laktézy
je v porovnani s mliekom relativhe niz&i. VSeobecne sa bovinné
kolostrum povazuje za bezpe€né a dobre znasané.

Seessseeas,,

a integrity. Okrem inych, kolostrum obsa-
huje vzacny enzym telomerazu. Ten je
velmi dolezity pri bunkovom deleni, vdaka
nemu je umoznena replikacia koncov
chromozémov.

B Obsahové zloZenie mledziva sa od-
liSuje od zlozenia klasického materské-
ho mlieka, ktoré sa produkuje v obdobi
laktacie. Tato tekutina sa vyvinula pod
selektivnym tlakom (evolucie) na starost-
livost o vysoko citlivych novorodencov
cicavcov a predpoklada sa, Ze vyznamne
prispieva k pocCiato€nej imunologickej
obrane v novorodeneckom obdobi, ako aj
k rastu, vyvoju, dospievaniu a celistvosti
novorodeneckého gastrointestinalneho
traktu. Urcité u€inky mledziva mézu byt
Specifické pre jednotlivé druhy, zatial o
iné ucinky moézu byt spolo¢né pre vietky
druhy.

® Kolostrum vdaka svojmu jedine¢nému
zloZeniu je mozné pravom radit medzi
nutraceutika.

Autorka:
Mgr. Adriana Pénzesova, PhD.



REDAKCIA INFORMUIJE K

Predstavujeme novu clenku
Velkej redakénej rady casopisu Lekarnik

PharmDr. Michaela Palagyi, PhD.

predsednicka Asocidcie pre generické a biosimildrne lieky GENAS

Pozvanie medzi ¢lenov Velkej redakénej rady ¢asopisu Lekarnik

prijala PharmDr. Michaela Palagyi, PhD., ktora uz v minulosti pat-
rila medzi jej stalych ¢lenov. Bude zastupovat Asociéciu pre genericke
a biosimilarne lieky GENAS, kde p6sobi ako jej predsednicka. PharmDr.
Michaela Palagyi, PhD., je aj Podpredsednickou predstavenstva v Slo-
venskej organizacii pre overovanie liekov (SOOL), pracuje v spolo¢nosti
SANDOZ a p6sobi i v Slovenskej asociacii spolo¢nosti v oblasti liekove;

regulacie (SARAP).

® PharmDr. Michaela Palagyi, PhD.,
vyStudovala na Farmaceutickej fakul-
te Univerzity Komenského v Bratisla-
ve (FaF UK). Studium sa snazila skibit
s aktivnou Sportovou pripravou, kedze
sa od detstva venovala kanoistike, kon-
krétne zjazdu na divokej vode. Po ukon-
Ceni tudia pracovala vo verejnej lekarni
v Bratislave. Citila vS§ak potrebu ostat
v kontakte s akademickou pédou a lakalo
ju dalSie vzdelavanie, preto posobila ako
odborny asistent na FaF UK a ucila $tu-
dentov vo Fakultnej lekarni.

® Dlhodobo je aktivna vo viacerych aso-
ciaciach. V asociacii GENAS pdsobi uz

15 rokov, najprv na pozicii podpredsed-
ni€ky zodpovednej za regulacné zalezi-
tosti a biologicky podobné lieky. Ostat-
ny rok na pozicii predsednicky GENAS.
V ramci asociacie sa aktivne zapaja do
tvorby legislativy, regulaénych zaleZitosti,
aktivne sa venuje zvySovaniu povedomia
o generickych a biologicky podobnych
liekoch. Nakolko GENAS je jednym zo
zakladajucich ¢lenov SOOL, Dr. Palagyi
aktivne prispela ku vzniku tejto organiza-
cie, ktorej cielom bolo vyvinut a imple-
mentovat efektivny systém overovania
pravostiliekov na Slovensku.

m Asocidcia SARAP zdruzuje drzitelov

registracie liekov a jej hlavna €innost spo-
Giva v sledovani postupov a vysledkov
schvalovania produktov v ramci regis-
tracie liekov a zdravotnickych pomocok
na SUKL. PharmDr. Palagyi zastava po-
ziciu predsedu SARAP.

m V spoloc¢nosti SANDOZ zodpoveda za
viaceré oblasti, napr. oblast registracie
liekov, dohlad nad kvalitou liekov, ktoré
sa riadia EU legislativou. A taktieZ zod-
poveda za oblast medicinskej podpory
¢i ,Public Affairs”. Aktivne spolupracu-
je so Statnymi institiciami a napomaha
k vytvaraniu transparentného legislativ-
neho prostredia pre farmaceuticky trh
ako celok.

B Medzi jej priority patria fudské hodno-
ty, akymi su zdravie jej blizkych a radost
zo zivota. Najviac pre fu znamena mat
rovnovahu v zivote a venovat sa svojim
detom, odovzdavat im Zivotné skisenos-
ti. Ako sama hovori: ,Praca je len jedna
z aktivit, ktoré v Zivote mam.”

= TeSime sa na spolupracu!

B Autorka: Mgr. Ing. Denisa Izova

advertorial
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B CESTUIJEM, CESTUIES, CESTUIJEME

romantika, historia a priroda

Ak rozmyslate, ako vyuZit posledné prazdninové dni, mame pre vas
skvely tip. Vycestujte spolu s rodinou na vylet do Ceskej republiky, kde

sa nachadza nadherny Lednicko-valticky areal, ktory je skuto¢nou perlou
juznej Moravy. Areal laka na vzneSené stavby obklopené rozlahlymi zahra-
dami prepojenymi turistickymi chodniCkami, na kvetinové koberce, zelené
lesy s rybnikmi plnymi lekien a €i chcete alebo nie, atmosféra vas vtiahne do
Uplne iného, romantického a rozpravkového sveta. Celé toto povabné miesto,
v ktorom sa histéria a architektura spaja s prirodou, nechal vybudovat rod
Lichten$tajnovcov a prave oni maju aj najvacsie zasluhy na jeho zveladovani.
V minulosti bol totiz Valticky zamok hlavnym domovom tejto Slachty a zdmok
v Ledniciach im sluzil ako letné sidlo. Lednicko-valticky aredl, ako uz nazov
napoveda, sa rozprestiera medzi Lednicami, Valticami a mestom Breclav.
Takmer celu oblast sa podarilo zachovat v pévodnom stave a svoje miesto

na zozname svetového dedi¢stva UNESCO si viac ako zasluzi.

= Na jeho navstevu si pokojne vyhradte aj
cely tyzden. Ak by ste chceli zazit toho ¢o
najviac, jeden vikend by bol urcite malo.
Najnavstevovanejsim je zamok Lednice,
ktory bol sezénnym kniezacim obydlim.
Rod Lichtenstajnovcov sa v 19. storo¢i
rozhodol prestavat pdvodne renesanény
zamok na Styl podobny anglickym tudo-
rovskym gotickym stavbam. Zamok vas
zdaleka neuchvati iba exteriérom. Ma aj
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krasne interiéry, ktoré patria k najkraj8im
v Eurdpe s pozoruhodnymi rezbarskymi
pracami. Dych vam vezme neobycajné
schodisko v kniznici, ktoré bolo vytvorené
z jedného stromu. Zamok obklopuje vel-
kolepy francuzsky park, ku ktorému patri
aj sklenik so zimnou zahradou. Obrovské
Zivé zelené ploty vabia nielen deti, aby
sa v ich utrobach hrali na schovavacku.
= Dominantou mesta Valtice je barokovy
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Zamocky park — Lednice

zamok, ktory sa zaraduje medzi naj-
rozsiahlejSie svetské barokové stavby
na Morave. Zamok obklopuje park v an-
glickom Style, v ktorom si mdéZete posediet
a oddychnut na lavi¢kach v tieni stromov.
V Stvorkridlovej budove zamku najdete
vy$e sto majestatnych miestnosti. Po-
zriet si mozete barokové reprezentacné
priestory bohato zdobené zlatou Stukovou
vyzdobou a okrasnymi malbami. Urcite
nahliadnite aj do zamockej kaplnky. ZaZit-
kom je tzv. enfilada, ¢o je nielen funkené,
ale aj optické prepojenie jednotlivych, za
sebou iducich miestnosti. Dvere tychto
miestnosti sU radené presne za sebou
v jednej linii. Valtice sa pySia oficialnym
titulom ,hlavné mesto vina“ a v podze-
mi tohto zamku si pridu na svoje vsetci
milovnici vina, kedZe sa tam nachadza
verejna degustacna expozicia ,Salon vin
Ceskej republiky”. V samotnom meste
mbzete okrem navstevy jednotlivych
vinarstiev navstivit aj labyrint prepojenych
vinnych pivnic, ktoré ponukaju moznost
ochutnavok, ktoré sa Specializuju najmé
na spracovanie svetlych druhov vini¢a.

® Okrem uz spominanych zamkov je



| Zamok Valtice
v aredli aj minaret sluZiaci ako rozhlad-
na, ktory sa nachadza 2 km severne od
zamku Lednice a mbZzete sa sem dostat
plavbou na lodi alebo peSou prechadzkou
v rozsiahlom parku. Stavba Rendez-vous
bola zase poctou bohyni lovu, Diane,
ktora mala majitelom priniest Stastie
na oblubenych polovackach. Rovnako
putavu vyhliadku objavite aj v podobe
kolonady. Jednotlivé miesta su spoje-
né pomocou oznacenej turistickej trasy
a preto sa neméze stat, ze by ste zabludili.

B Lednicko-valticky areal vSak nie je
iba o bohatej histérii a kvalitnom vine.
Okrem uz spominanych turistickych tras,
ktoré vas zavedu na tie najromantickejSie
miesta, je v celom aredli a jeho okoli aj
zopar cyklistickych chodnikov. Ak davate
prednost takémuto typu poznavania, su
vam k dispozicii kvalitne znacené a upra-
veneé cyklistické cesticky, z ktorych vam
podla naroénosti a fyzickej zdatnosti vasu
cyklo-dovolenku lahko naplanujeme.
Velmi oblubenou pristupnou aktivitou je

Mate otazky ohladom vasej dovolenky?
Kontaktujte cestovnu kancelariu PHARMAEDUCA s.r.o., Opatovska cesta 4, 972 01 Bojnice,
telefon: +421 46 515 42 09, e-mail: zajazdy@pharmaeduca.eu, www.pharmaeduca.eu

aj jazda na koni a ak vam bude poca-
sie naozaj priat, mézete sa eSte okupat
v Mlynskom rybniku. Po rieke Dyje sa
zas lodou preplavite do Bfeclavi alebo
k Janohradu.

Autorka: Mgr. Veronika Letavajova
CK Pharmaeduca

advertoridl
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Trojitéd ochrana proti preteceniu,
vlhkosti a zapachu.

Mimoriadne diskrétne a spolahlivé.
Chrénia ako TENA.

www.tenalady.sk
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Bl KLINICKA FARMACIA

Liecba chorob gastrointestinalneho traktu
pocas gravidity a laktacie - |. cast

Farmakoterapia chordb

gastrointestinalneho traktu
pocas gravidity

Lieky pouzivané pri poruchdch
Zalddocnej sekrécie

® Pyréza postihuje velké mnozstvo te-
hotnych zien. U 25 % gravidit sa vyskytu-
je tento problém denne. Ak ani po Uprave
zivotospravy tazkosti neustupia, indikuje
sa lie¢ba antacidami. Pri dlhotrvajucich
problémoch a nedostato¢nej odpovedi
na lie€bu antacidami sa pokraCuje v tera-
pii Hz-blokétormi alebo inhibitormi proto-
novej pumpy (IPP). Treba paméatat na to,
ze lieky, ktoré znizuju aciditu v Zaltdku,
mobzu zniZzovat absorpciu Zeleza.

B Pocas gravidity sa vyskytuje refluxna
choroba pazerdka (GERD - gastroe-
sophageal reflux disease) u 40 — 85 %
zien. Vznika vacsinou na konci prvého
trimestra. Vplyv na tonus pazerakového
zvieraa ma hlavne progesteron. Prizna-
ky GERD su rovnakeé ako u inych pacien-
tov. Tazkosti progreduju v zavislosti od
stupna tehotenstva.

Antacida
B Podla informdcii z SmPC pri uzivani
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Tehotenstvo je charakterizované pocetnymi fyziologickymi zme-

nami, ktoré mézu vyustit k najcastejSim problémom tykajucim
sa gastrointestinalneho traktu (GIT). Patri sem palenie zahy, nevolnost,
zvracanie, obstipacia, vznik hemoroidov. U niektorych pacientok sa
mozu vysﬁ/t,put' zavaznejSie ochorenia v suvislosti s tehotenstvom
ako su hyperemesis gravidarum (nadmerné zvracanie), $pecifické te-
hotenské hepatopatie: intrahepatalna tehotenska cholestaza, poruchy
pecene pri preeklampsii a eklampsii, HELLP syndrome (Hemolysis,
Elevated Liver enzymes, Low Platelet counts) a akutna steatdza pecene.
Pacientky s chronickymi ochoreniami GITu si vyzaduju udrziavaciu
iecbu aj pocéas gravidity a laktacie. Niektoré chronické ochorenia sa
avidity exacerbovat, plati to pri neSpecifickych zapalo-
ach Creva. Tehotnym a dojCiacim Zzenam sa nevyhybaju
akutne ochorenia GITu, ktoré s fyziologickymi zme-
dobi nestvisia (napr. diarea).

kombinacie hydroxidu hlinitého a hydro-
xidu horecnatého neboli v klinickej praxi
dokazané malformacné ani fetotoxické
ucinky. Lieky sa maju uzivat len v nevy-
hnutnych pripadoch, kratkodobo v naj-
niz8ich ucinnych davkach. Soli hydroxidu
horeénatého mézu sposobit hnacku a soli
hlinika spésobuju zapchu, ktord sa aj
fyziologicky vyskytuje po€as gravidity.
Podla informéacii z SmPC hydrotalcitu
indikovat lie€bu by mal lekar a méze sa
uzivat len kratkodobo kvéli obsahu hlini-
ka. V inych citovanych zdrojoch sa dis-
kutuje o akumulécii hlinika a jeho vplyvu
na poskodenie nervovej sustavy plodu.
U zien s normalnou funkciou obli¢iek sa
zvySené riziko nepotvrdilo.

B Medzi volnopredajné pripravky patria
kombindcie vdpenatych, horecnatych
a sodnych soli; ktoré mozno pocas gra-
vidity podavat. Kombinacie sodnych soli
mozu zhorsit hypertenziu a opuchy. Po-
danie pripravkov s obsahom sodnych
soli uhlicitanu zvySuije riziko metabolickej
aciddzy plodu. Nemaju sa prekracovat
odporucané davky.

Antagonisty H,-receptorov

B Podla informécie z SmPC ranitidin pre-
chéadza placentou a jeho koncentracia
v tkanivach plodu zodpoveda prakticky
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plazmatickym koncentraciam. V pred-
klinickych $tudiach neboli preukazané
teratogénne vlastnosti. Poc¢as tehoten-
stva mozno ranitidin aj famotidin podavat
v jasnej indikacii katkodobo, ak poten-
cialny liecebny prinos prevazi mozné
rizika lie¢by. Iné citované zdroje tiez
uvadzaju, Ze teratogénny ani fetotoxicky
ucinok ranitidinu a famotidinu sa nepozo-
roval. Prednost sa dava ranitidinu z d6-
vodov vacsich skusenosti s podavanim
v tomto obdobi.

Inhibitory protonovej pumpy (IPP)

= NajucinnejSim postupom, ktorym sa
vyznamne znizi sekrécia kyseliny chlo-
rovodiovej je inhibicia protdnovej pumpy.
IPP sa liegi 10 — 20 % populacie. Casto
sa IPP predpisuju bez jednoznacnej indi-
kacie a bez jasného dévodu dlhodobého
podavania.

B Podla informdcii z SmPC sa omepra-
zol mdze uzivat v gravidite na zaklade
vysledkov epidemiologickych studii, pre-
toZe nema Ziadne negativne pdsobenie
na plod a novorodenca.

® Udaje z SmPC o pouziti pantoprazolu
a ezomeprazolu v gravidite nenaznacu-
ju neziaduce ucinky na plod, napriek
tomu sa neodporuca pantoprazol po-
davat v tomto obdobi a ezomeprazol
sa odporuca podavat s opatrnostou.
Lanzoprazol je mozné uzivat, ak prinos
z lie€by prevysi riziko. Neexistuju udaje
0 bezpecénosti rabeprazolu po¢as gravi-
dity. V predklinickych Studiach sa neod-
halili neZiaduce u¢inky na plod, napriek
tomu je pouZitie v tehotenstve kontrain-
dikované. Iné citované zdroje uvadzaju,
Ze najvacsie skusenosti su s omeprazo-
lom a je liekom volby u tehotnych Zien.
V zadatej lieCbe pantoprazolom alebo
lanzoprazolom mozno pokra¢ovat. Ak sa
liek nasadzuje pocas gravidity, prefero-
vany je omeprazol.

Gastroprotektiva

B Podla informdcii z SmPC aj inych ci-
tovanych zdrojov nie je znamy negativny
ucinok sukralfatu na plod alebo dieta.
PovaZzuje sa za bezpecny. Liecivo sa



mbze podavat po€as gravidity iba ak
benefit pre matku prevySuje mozné riziko
pre plod. Sukralfat obsahuje hlinik, preto
by sa mal podavat kratkodobo v najniz-
Sich ucinnych davkach. Podla informdcii
z SmPC je k dispozicii iba obmedzené
mnozstvo Udajov o pouziti dicitronanu
bizmutito-tridraselného pocas gravidi-
ty. V predklinickych Studiach sa nezis-
tili Ziadne Skodlivé ucinky. Vzhladom
na nedostatok Udajov sa uzivanie po¢as
gravidity neodporuca.

Eradikacna liecha Helicobacter pylori

m Pocas gravidity je mozné pouzit kom-
binovanu lie€bu na eradikaciu Helicobac-
ter pylori, ak je terapia v tomto obdobi
nevyhnutnd. V kombinovanej lie¢be sa
preferuju IPP, amoxycilin, klaritromycin
a aj metronidazol. Pripravky s obsa-
hom bizmutu a tetracykliny (najma po
15. tyzdni) su kontraindikované.

Farmakoterapia chorob

gastrointestinalneho traktu
pocas laktdcie

Lieky pouzivané pri poruchdch
Zalidocnej sekrécie

Antacida

B Podla informdcii z SmPC kombina-
cie hydroxidu hlinitého a hydroxidu ho-
re¢natého v odporuéanych davkach sa
povazuje za kompatibilné s doj¢enim
vzhladom na ich obmedzenu absorpciu.
Podla informacii z SmPC hydrotalcitu,
latky obsahujuce hlinik spravidla prestu-
puju do materského mlieka. K dispozicii
nie su Ziadne udaje o vylu¢ovani hyd-
rotalcitu do materského mlieka, avSak
vzhladom na nizku érevnu absorpciu sa
u doj¢ata neoakava ziadne zdravotné
riziko. V inych citovanych zdrojoch sa
uvadza, ze peroralne antacida su bez-
pecné a mézu sa uzivat po¢as dojCenia.

Antagonisty H,-receptorov

B Podla informdcie z SmPC ranitidin pre-
chadza do materského mlieka a vytvara
v nom koncentracie, ktoré su vysSie nez
plazmatické koncentracie u matky. Z uve-
denych dovodov nie je vhodné podavat
ranitidin v priebehu dojéenia. Famotidin
sa vylu€uje do materského mlieka, a preto
sa zvazuje medzi dojéenim a vysadenim

lieku. V inych citovanych zdrojoch sa
objavuju odliSné udaje. Mézu sa pocCas
doj¢enia pouzit z dévodu netoxic-
kosti a nizkej koncentracie v mlieku. Pre-
feruje sa famotidin.

Inhibitory proténovej pumpy (IPP)

B Podla informdcie z SmPC omepra-
zol sa vylucuje do materského mlieka,
av$ak nie je pravdepodobné, ze ma vplyv
na dieta, ak sa podava v terapeutickych
davkach. Panoprazol aj lanzoprazol sa
vyluéuju mliekom, a preto sa odporuca
prerusenie dojcenia pocas liecby. Nie je
zname, Ci sa rabeprazol a ezomeprazol
vylu€uju do materského mlieka, z tohto
dévodu sa nemaju podavat pocas dojce-
nia. Podla inych citovanych zdrojov hladi-
na omeprazolu a pantoprazolu je v ma-
terskom mlieku nizka. Je s nimi najviac
skusenosti a su liekmi volby. Maximalne
koncentracie omeprazolu sa v materskom
mlieku dosahuju po 3 — 3,5 hodinach
a pantoprazolu po 2 hodinach. Po pouziti
lanzoprazolu sa pravdepodobne dosa-
huju vysSie koncentracie v materskom

mlieku a uzivanie lieku sa pocas laktacie
neodporu¢a. Ezomeprazol sa pre nedo-
statok udajov podavat neodporuca.

Gastroprotektiva

B Podla informdcii z SmPC nie su Udaje
o exkrécii sukralfatu do materského
mlieka, preto sa odportc¢a pocas lakta-
cie opatrnost. Vzhladom na obmedzené
mnozstvo Udajov o pouziti dicitronanu
bizmutito-tridraselného pocas dojcenia
sa uzivat neodporuca. Iné citované zdroje
povazuju sukralfat za bezpecny, ostat-
né gastroprotektiva sa nemaju podavat
v Case laktacie.

Eradikacna liecha Helicobacter pylori

B Pocas laktacie je mozné pouzit kom-
binovanu lie¢bu na eradikaciu Helicobac-
ter pylori, ak je terapia v tomto obdobi
nevyhnutna. V kombinovanej lie¢be sa
preferuju IPP, amoxycilin, klaritromycin
a aj metronidazol rovnako, ako pocas
gravidity.

Zhrnutie a dalSie odporicania farmakoterapie chorob

gastrointestindlneho traktu pocas gravidity a laktacie

» Preferovanymi liekmi su antacidd, ktoré je mozné uzit kratkodobo v najnizSej
ucinnej davke v obdobi gravidity aj laktacie.

» Zo skupiny IPP je liekom volby omeprazol v oboch obdobiach, s ktorym je

najviac skisenosti.

» Z gastroprotektiv sa méze uzivat sukralfat v tehotenstve aj pocas laktacie.

» Z nefarmakologickej lie€by tychto ochoreni tehotnych a doj€iacich Zzien,
je dolezita aj Uprava Zivotospravy, napr. konzumacia mensich porcii jedla,
vyltc¢enie vecerného a noéného stravovania, obmedzenie drazdivej potravy,
revizia farmakoterapie, abstinencia alkoholu a faj¢enia.
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Rizika farmakoterapie u starsich pacientov

Vyznam bezpecnej, U¢innej a efektivnej farmakoterapie u star-

Sich pacientov vzrastol v poslednom obdobi v suvislosti s glo-
balnym procesom starnutia populécie, désledkom ¢oho sa enormne
zvySuju naklady na zdravotnu i na socialnu starostlivost. Nemocni¢ny
lekarnik méze vyznamnym spdsobom prispievat k optimalizacii lieko-
vych rezimov u starSich pacientov, a to pri prijme pacienta do zdra-
votnickeho zariadenia, po¢as hospitalizacie, pri a po prepusteni a pri

preklade v ramci jedného zdravotnickeho zariadenia.

Vysledny efekt farmakoterapie
v starSom veku ovplyviiuju:

> fyziologické starnutie a zhorSenie
adaptacénych schopnosti organizmu,

» vekom podmienené zmeny vo farma-
kokinetike a farmakodynamike,

» polymorbidita vratane subklinicky
prebiehajucich ochoreni,

» obmedzena sebesta¢nost (poru-
chy zraku, zhorSena pohyblivost
a obranyschopnost, poruchy paméti
a myslenia),

» vyznamny vplyv socialnych faktorov,

» niz8i compliance,

» polypragmazia s rizikom vzniku
interakcii,

» Casté neziaduce ucinky.

m U starsich [udi sa neziaduce uéinky
lie€iv mézu prejavovat velmi atypicky,
nespecifickymi priznakmi. Nezriedka
suU pripisané prejavom starnutia alebo
patologickym stavom. Star$i pacienti si
Casto sami nedokazu uvedomit neziadu-
ce ucinky, najma v pripade pritomnych
poruch kognitivnych funkcii. Vzhladom
na polymorbiditu a necharakteristické
prejavy, neziaduce ucinky ¢asto osta-
vaju u starsich fudi nerozpoznané. Pri
manifestacii neziaducich ucinkov sa
nezriedka pristupi k pridaniu dalSieho
lieCiva namiesto Upravy davky lieku alebo
ukoncenia jeho podavania.

u Liekové interakcie su predovsetkym
problémom polypragmazie typickej pri
lieCbe starSieho pacienta. Pocet po-
tencialnych liekovych interakcii narasta
exponencialne s poctom ordinovanych
liekov. Faktory, ktoré zvysSuju riziko lie-
kovych interakcii, si najma: dlhodoba
lieCba, nespravne davkovanie, kombina-
cia lie€iv s podobnym ucinkom, nevhodné
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kombinacie liekov, nizky terapeuticky
index, su¢asna ordinacia viacerych liekov
roznymi lekarmi, pridavna samoliecba.

= Depreskripcia je Strukturovany pri-
stup k ukonceniu lie¢by. Ide o proces
rekon$trukcie viacnasobného uzivania
liekov pomocou preskimania a analyzy,
ktory sa kon¢i Upravou davky, nahrade-
nim alebo eliminaciou niektorych liekov
alebo pridanim liekov.

Nevhodna preskripcia
B Medzi nevhodné lieky v geriatric-
kej praxi patria tie, u ktorych riziko pre

pacienta prevazuje nad predpoklada-
nym prinosom. Lie€iva su povazované
za potencialne rizikové z toho dévodu,
ze mozu viest k toxicite pri nahlych zme-
nach zdravotného stavu (dehydratacia,
pokles funkcie eliminaénych organov,
malnutricia), vykazuju riziko vyraznej
kumulacie v organizme, vysSie riziko
neziaducich ucinkov a maju vysoky
interakény potencidl. S problematikou
nevhodnej preskripcie a nevhodnych
lie€iv u starSich pacientov sa zaobera
niekolko autorov, ktori pripravilizoznam
tzv. nevhodnych liekov. Najznamejsie
su Beersové kritéria, STOPP kritéria
(Screeninng TOOL of OLDER Per-
son’s potencially inappropriate Pres-
criptions), Kritéria START (Screening
Toolto Alert Doctors to Right Treatment),
Expertny konsenzus pre Cesku republi-
ku 2012. Naj¢astejSie nevhodné lie€iva,
dévod nevhodnosti a bezpecnejSie alter-
nativy su znazornené v tabulke.

Hlavné zasady geriatrickej farmakoterapie:

» Hlavnym cielom lie¢by starSich osdb je obnovenie alebo udrzanie uréitych
funkcii so znizenim mortality a zlepSenim kvality Zivota.

» Farmakoterapia v starSom veku by mala byt individualizovana, realizovana
s relativne malym poctom liekov a s ¢o najnizSimi nakladmi.

» Kauzalna lieCba by mala mat prednost pred lie€bou symptomatickou.

Gislo 08

» Pred lieCbou treba zvazit farmakokinetické a farmakodynamické vlastnosti
lieku, jeho terapeuticky index a vekom podmienené zmeny tychto vlastnosti,
neziaduce ucinky danych liekov a vzajomné interakcie.

doba lie¢enia by mala byt ¢o najkratSia.
» Davkovanie by malo byt ¢o najjednoduchsie.
» Pacient aj pribuzni by mali byt pouceni o liecbe.
» Pre niektoré chorobné stavy je vyhodnejSia nefarmakologicka liecba.
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Velmi dlhy eliminacny polcas 4 - 6 dni => 1 riziko kumulacie v organizme. Casté
NUL: stimuldcia CNS, poruchy spanku, agitovanost

fluoxetin v davkovani 1x denne

Antidepresiva . a ll. gen. majui porovnatelnd t¢innost ako SSRI, ale pomer riziko/
benefit pri dlhodobom podavani u pacientov nad 65 rokov je mélo priaznivy. Maju
Castejsie anticholinergné neziaduce Gcinky (sucho v tstach, zapcha, retencia mocu,
zmatenost, delirium, kognitivna porucha), sedativny efekt (blokada H1 receptorov),
ortostatickd tachyarytmia (blokdda o1-receptorov), poliekovy parkinzonovy
syndrom, T riziko padov.

amitriptylin
dosulepin
imipram
klomipramin
maprotilin

SSRI- citalopram, escitalopram, sertralin,
IV. gen. antidepresiv (venlafaxin, mirtazapin)

Riziko agranulocytdzy a myokarditid pri dlhodobom podavani.

chlérpromazin

chldrprotixen
haloperidol (> 2 mg/jedn. davka)
levomepromazin

Vyssie riziko extrapyramidovych a anticholinergnych neziaducich Gcinkov (poliekovy
parkinsonsky syndrém, ortostatickd hypotenzia, vysoko sedativne Gcinky, T riziko
padov). Celkovo T mortalita.

Pri davke nad 10mg/defi bola preukédzand vyssia kardiovaskuldrna morbidita.

olanzapin (>2 mg/jedn. davka)

Atypické antipsychotiké s priaznivejsim pomerom riziko/
benefit (tiaprid, risperidon, olanzapin v nizkych ddvkach,
kvetiapin). Pre krétkodob( liechu je mozné pouzit
haloperidol v nizsich davkach. Nepodavat ako sedativa,
obmedzit u pacientov s demenciou.

cyproheptadin
prometazin

Maju negativny pomer benefit/riziko. Vyznamné anticholinergné a sedativne tcinky.

Nesedativne antihistaminika (cetirizin, loratadin,
desloratadin).

diazepam

chlérdiazepoxid

klobazam

brémazepam (> 1,5 mg/davka)
oxazepam (> 30 mg/den)
alprazolam (> 2 mg/den)

Sedativne lieciva s dlhodobym biologickym polcasom, riziko kumulacie v organizme.
Vysoké riziko neziaducich tcinkov: zhorSenie kognitivnych funkcii a depresia.
Psychiatrické ucinky: agitovanost, iritabilita, halucinacie, psychoza.

Krétkodobé alebo stredne dlho pdsobiace
benzodiazepiny v polovicnej ddvke ako u dospelych.
U kratkodobych benzodiazepinov je moznost predizit
ddvkovaciinterval.

zolpidem (> 5 mg/dédvka)

zopikln (> 7,5 mg/der) Nepreukdzany zvy3eny ucinok pri podani neredukovanej davky.

Vyssie riziko liekovej zévislosti, vyssia citlivost k hypnotickym a sedativnym ti¢inkom.

Krétkodobd insomnia — zolpidem, zopikldn v nizsich ddv-
kach alebo melatonin. U chronickej nespavosti st vhod-
nejsie sedativne antidepresiva (mirtazapin, trazodén).

Ginkgo-biloba L.
EGb 761
naftidrofuryl
pentoxyfylin
piracetam

Nepriaznivy pomer riziko/benefit. Nedostato¢ne preukézand tcinnost pri dlhodobej
lieche. U seniorov s polymorbiditou niekedy ide o zbytocné liecivé

Kardiovaskularne lieciva

U Alzheimerovej choroby kognitiva (donepezil,
rivastigmin, galantamin, memantin).

Vyssie riziko toxicity ({ rendlna eliminacia, T citlivost sodno-draselnej pumpy,

digoxin (> 0,125 mg/defi) 1 svalovd hmota, { distribucny objem). T interakény potencidl.

Iné antiarytmikd, betablokatory, amiodaron?

moxonidin

rilmenidin Castejsie NUL: sedacia, zavrat, porucha koncentracie, depresia, ortostaticka
metyldopa hypotenzia; metyldopa => bradykardia

atropin + defenoxylat
skopolamin
Antiemetika a antivertiginéza

metoklopramid 1 riziko extrapyramidovych poliekovych reakcii. NUL: agitovanost, depresia.

Analgetika

Spazmolytika

Anticholinergné NUL periféme (zdpcha, sucho v distach, retencia mocu), centralne
(poruchy paméti, zmatenost, delirium, poruchy spanku), zmeny na EKG — predIzenie
QTintervalu.

indometacin (dlhodobé podanie) Vlysoké riziko gastrotoxicity. Najzédvaznejsie CNS NUL v porovnani s ostatnymi NSA.
Vysoké riziko gastrotoxicity (krvacanie, ulcerdcie a perfordcia Zalidka).

ketoprofén

Iné antihypertenziva.

U hyperaktivneho mocového mechtra trozpium —
neprenikd cez hematoencefalicku bariéru.

[tropid

Paracetamol, ibuprofén,
slabé opioidy (dihydrokodein)

T riziko padov, delirium. Nevhodny u chronickej nadorovej bolesti (metabolit
petidinu je analgeticky neti¢inny, toxicky s moznostou kumuldcie v organizmu).

petidin
Gastrointestinalne lieciva

bisakodyl

pikosulfat sodny Chronické podavanie zhor3uje poruchu crevnej motility (irreverzibilna destrukcia

nervovej platnicky v stene creva). Navykové. Riziko elektrolytovej dysbalancie.

senny list

Osmoticky aktivne laxativa: laktuldza.

Skratky: NUL - neziaduci téinok lie¢iv, CNS — centralny nervovy systém, gen. — generécia, SSRI - selektivne inhibitory spatného vychytavania sérotoninu,

NSA - nesteroidné antiflogistika
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B LIECIVE RASTLINY

Rastlinné drogy

a ich pouzitie

v zmysle zakona o liekoch (29)

V tomto ¢lanku sa zoznamite s dvoma drogami, ktoré su mimoriadne
popularne v oficialnej fytoterapii aj v ludovom liecitelstve — Melissae

folium a Menthae piperitae folium.

Melissae folium — list medovky

® Liekopisnu drogu tvori usu$eny list

druhu Melissa officinalis L. — medovka

lekarska (Lamiaceae).

® Liekopis vyzaduje minimalny obsah

kyseliny rozmarinovej (vo vysu$enej

droge): 1,0 %.

® Droga ma monografiu EU, ktora

uvadza tri oblasti pouzitia v kategorii

Lradiény rastlinny liek":

a) pri zaludkovo-crevnych tazkostiach
sprevadzanych naduvanim,

b) na zmiernenie slabSich priznakov
psychického stresu,

) na navodenie spanku.

® Uzivanie relevantnych pripravkov sa

neodporuca pocas tehotenstva a laktacie,

ako aj detmi do 12 rokov. Kontraindikaciou

je citlivost na drogu. Uzivanie takychto

pripravkov méze znizit schopnost viest

vozidla a obsluhovat stroje.

® Pre vSetky tri oblasti pouzitia je zhodny

sposob uzivania pre dospievajucich od 12

rokov a pre dospelych:

» pomleta droga (1,5—4,5 g) na pripravu

bty

150 ml zaparu, uzivat jeden az trikrat
denne
» pradkovana droga (0,19 —0,55 g),
uzivat dva az trikrat denne
» kvapalny extrakt (1:1), extrahovadlo
45 — 53 % etanol; 2 — 4 ml jeden az
trikrat denne
» tinktura (1:5), extrahovadlo 45 — 53 %
etanol; 2 — 6 ml jeden az trikrat denne
» suchy vodny extrakt v ekvivalentnom
davkovani hore uvedenej tinktury, kva-
palného extraktu alebo zaparu
» suchy etanolovy (45 — 53 %) extrakt
v ekvivalentnom davkovani hore uve-
denej tinktary, kvapalného extraktu
alebo zaparu.
® V pripade uzivania pri zalidkovo-Crev-
nych tazkostiach sa na ucinku pripravkov
z Melissae folium spolupodielaju spaz-
molytickym uc¢inkom flavonoidy a zlozky
silice, gastroprotektivne pésobiaca kyseli-
na oleanolova a kyselina ursolova; véetky
uvedené zlozky (+ kyselina chlorogénova)
maju aj protizapalovy ucinok. Na zmierne-
nie slabsich priznakov psychického stresu
a na navodenie spanku je potrebna pri-
tomnost sedativne pdsobiacich flavonoi-
dov, zloziek silice a kyseliny p-kumarovej.

Menthae piperitae folium

— list maty pieporne;

H Liekopisnu drogu tvoria celé alebo
rezané, usuSené listy druhu Mentha x
piperita L. — méta pieporna (Lamiaceae).

u Liekopis vyZzaduje minimalny obsah
silice v celej droge: 12 mi/kg, v rezanej
droge: 9 mi/kg.

® Droga ma monografiu EU, ktoré uvédza

jednu oblast pouzitia v kategdrii ,tradiény

rastlinny liek”: pri Zalidkovo-Erevnych
tazkostiach sprevadzanych naduva-
nim. Uzivanie relevantnych pripravkov sa
neodporuca pocas tehotenstva a laktécie,
ako aj detmi do 4 rokov. Kontraindikéciou
je citlivost na drogu alebo na mentol. Uzi-
vaniu pripravkov z drogy by sa mali vyhnut
osoby s gastro-ezofagealnym refluxom,

ZICovymi kamenmi a inymi ochoreniami

ZIénika.

m Pouziva sa:

» pomleta droga na pripravu zéparu,
ktory sa uziva trikrat denne: 1,5 — 3 g,
dospeli; 1-1,6 g, deti medzi 4 —12
rokmi; 1—2 g, dospievajuci medzi
12 — 16 rokom

» tinktura (1:5), extrahovadlo 45 % alebo
70 % etanol; dospeli 2—3 ml trikrat
denne.

® Na ucinku pripravkov z Menthae pi-

peritae folium sa spolupodielaju spaz-

molytickym Uc¢inkom flavonoidy a zlozky
silice, gastroprotektivne pdsobiaca kyseli-
na olednolova a kyselina ursolova; vSetky
uvedené zlozky (+ kyselina rozmarinova

a kyselina kévova) maju aj protizapalovy

ucinok.

V tridsiatom pokracovani si priblizime silicu méty piepornej — Menthae piperitae aetheroleum.

Autor:

prof. Ing. Milan Nagy, CSc., Katedra farmakognézie a botaniky, FaF UK, Bratislava

(Autor je alternujucim zastupcom za SR v HMPC/EMA a stanoviska obsiahnuté v tomto ¢lanku
a jeho pokracovaniach nie su oficialnymi stanoviskami HMPC/EMA)
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Lidokain

Koncom 30. a zaciatkom 40. rokov 20. storoCia syntetizovali vo Svédskej
farmaceutickej firme Astra AB v Sédertélje Erdtmann a Léfgren sériu amino-
toluénov a aminoxylénov acetylovanych kyselinami dialkylaminooctovou a dialky-
laminopropionovou, u ktorych predpokladali na zaklade uz znamych poznatkov
lokalno-anesteticky ucinok. Na zéklade vhodnych viastnosti bol Léfgrenom vybraty

dietylaminoacetyl-2,6-xylidin na dalSie Studium. Z tejto latky sa po potvrdeni jej
lokalno-anestetického Ucinku Tortstenom Gordhtom zrodil Xylocain — Lidokain.

B Pri jeho priprave Léfgren N.: Arkiv.Kemi.Mineral.Geol.A 22,39
(1946) vypracoval syntézu, ktora vychadzala z 2,6-dimetylanili-
nu, ktory v prostredi ladovej kyseliny octovej a octanu sodného
nechal reagovat s chléracetylchloridom, ¢im ziskal 2,6-dimetyl-
-N-chléracetanilid. Tento v naslednej €asti pripravy v prostredi
benzénu zIuéil s dietylaminom za vzniku 2,6-dimetyl-N-2,6
dimetylchléracetanilidu bazy lidokainu, ktora s éterickym roz-
tokom chlorovodiku poskytla hydrochlorid lidokainu. Tento
postup Léfgren v Amerike v roku 1948 i patentoval a bol mu
udeleny U. S. patent 2.441.493, ktory neskorsie predal firme
Astra AB, ktora ho zacala vyrabat pod nazvom Xylocain.

H Lidokain
N \[(\ N
O

B Za experimentalne zistenie toxikologickych vlastnosti vda-
¢ime lekarovi Leonardovi Goldbergovi, ktory v roku 1946 zistil,
ze lidokain ma dvojnasobnu toxicitu ako prokain.

B Jeho vodné roztoky su velmi stabilné voci hydrolyze vdaka
stérickému vplyvu metylovych skupin v polohe 2 a 6 na anilido-
vU skupinu a dobre sa sterilizuje (Budésinsky, Z., Protiva, M.:
Syntheticka léciva, CSAV, Praha, 1954).

® Stidium mechanizmu uéinku lidokainu ukézalo, Ze reverzi-
bilne potla¢a vznik a Sirenie vzruchu v periférnych senzitivnych
nervoch a ma dlho aktivny membrano-stabilizujuci u¢inok proti
ventrikularnym arytmiam. Okrem toho ma 2-krat vac¢si uginok
ako prokain a rychly nastup anestézie.

® Jeho hlavné klinické vyuzitie je v povrchovej, infiltraCnej
a spindlnej anestézii a ma tiez vyuzitie ako antiarytmikum.

® Jeho biotransforméciia prebieha v peceni za ucasti cy-
tochromu P450 (CY 3 A4), pricom dochadza k oxidativnej

dealkylacii na dusiku bazickej skupiny, dalej k hydrolyze ami-
dovej vazby za vzniku 2,6 dimeltylanilinu a dietylaminoalkoholu
a oxidativnej hydroxylacii v 4-polohe aromatickej Casti za
vzniku 4-hydroxy-2,6-xylidinu. Bol identifikovany ako mebolit
i N-etylglycin. Tieto sa konjuguju a vylu€uju sa ako 0-gluku-
ronidy (Steinhilbert, D., Schubert-Zsilavecz, M., Roth, H.J.:
Medizinische Chemie, Targets und Arzneistoffe, Deutsche
Apoitheker Verlag, Stuttgart, 2005).

B Rozsiahle Studium vztahu medzi chemickou Strukturou
a ucinkom lidokainu vyustilo do navrhu dalSich lieciv z tejto sku-
piny, ako bol napr. butanilicain (Hostacain), tolycain (Baycain),
trimecain (Mesocain), mepivacain (Scandicain), bupivacain
(Svedocain), pyrrocain alebo prilocain (Auterhoff, H., Knabe, J.,
Hdltje, H-D: Lehrbuch der Pharmazeutischen Chemie,Wissen-
schaftliche Verlagsgeselchaft mbH Stuttgarrt, 1991)

= Jeho systémovy chemicky nazov je: 2-(dietylamino)-N-(2,6-
-dimetylfenyl) acetamid, zamenny nazov: 2-dietylamino-2’,
6 -acetoxylid. Naj¢astejSie obchodné nazvy: Lignocaine, Xy-
locaine, Duncaine, Rucaina, Lidothesin, Xylocitin, Lidocaton
(s prisadou adrenalinu) alebo Astracain.

prof. PhDr. Nils L6f-
gren (1913—-1967) bol
otcom lidokainu, ktory
sa stal prvym aneste-
tikom anilidového typu. Na zaklade
rozsiahlej Studie vypracoval vse-
obecnu schému molekuly lokalnych
anestetik, ktora vosla do dejin ako
Lofgrenova schéma. Tuto rozpraco-
val a publikoval v praci Studies on
Local anesthetics. Xylocain, a neu synthetic drug, Stockholm,
Hoeeggstroma, 1948. V roku 1948 ziskal doktorat na univerzite
v Stokholme. Po ziskani licencie na ugitela sa stal profeso-
rom organickej chémie na univerzite v Stokholme a pdsobil
na Katedre organickej chémie a biochémie. Vdaka svojim
vedeckym pracam patri medzi najcitovanejSich Svédskych
chemikov.
Autor: Dr.h.c., prof. RNDr. Jozef Cizmarik, PhD.
Farmaceuticka fakulta Univerzity Komenského, Bratislava
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Ako moze prezit kniznica

v case pandémie?

Marcové zatvorenie pracovisk fakulty sa dotklo aj Ustrednej kniznice FaF UK.
Na tuto situaciu nebol nikto pripraveny, preto sme aj my v prvé marcové tyzdne
hladali spdsoby, ako pokraGovat v ¢innosti v prospech nasich pouzivatelov. Najskor sme si
vytvorili viastnd pracovni skupinu v rdmci ponuknutého softvéru MS Teams na vzajomnu

komunikéciu a pracovné porady.

Obr. 1: Aktuality na tému informacna podpora distanéného vzdelavania —

ukazka z webovej stranky

® QOpustené pracovisko sme navstevovali
podla harmonogramu sluZieb, pretoze
klasicku postu a funkénost zavedenych
e-sluzieb bolo treba systematicky kontrolo-
vat. NajddlezitejSie bolo pravidelne aktua-
lizovat webovu stranku kniznice a prinasat
informéacie o moznostiach informacnej
podpory distanéného vzdelavania (obr. 1).
Postupom ¢asu sa rozsirovala ponuka
vydavatelov a producentov databaz, ktori
v snahe eliminovat nedostatok pristupu
k tradi¢nym kniham a ¢asopisom, po-
nukali bezplatny neobmedzeny pristup
k svojim licencovanym databazam a ko-
lekciam e-knih a ¢asopisov vratane che-
mickej databazy SciFinder (obr. 2). Tento
pristup obzvlast potesil ,chemické” kated-
ry, ktoré zacCiatkom roka zasiahla sprava
o vypadnuti svetovych chemickych data-
baz Reaxys a SciFinder z portfélia pla-
tenych zdrojov v rdmci pokracujuceho
projektu CVTI SR/NISPEZ IV (https:/
nispez4.cvtisr.sk/predplatene-databazy/).
= Prave v tejto dobe sa stali digitalne
verzie ucebnic mimoriadne uzito¢nymi.
K SirSej dostupnosti potrebnych uceb-
nic prispieva aj vydavanie fakultnych
ucebnych textov v elektronickej podobe.
Zo Statistickych vysledkov z online ka-
talégu UK sme zistili, ze najvyuzivanej-
Sie boli e-skripta laboratérnych cviéeni
z predmetov Analyticka a organicka

Lekéarnik = roc¢nik XXV. = ¢islo 08
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chémia, vybrané kapitoly z uéebnice
Farmakologicka propedeutika, nové
tituly e-skript z predmetov Klinicka
farmakoldgia, Anatémia a fyzioldgia,
Patobiochémiaa Zdravotnicke poméc-
ky. Studenti maji k dispoziciii bohat( ko-
lekciu zahraniénych u€ebnic z farmécie.
Stupol aj zaujem o pristup do fakultnych
databaz, najma do 10. vydania Europe-
an Pharmacopoeia; vyuzili sme takmer
100 % licencovanych pristupov.

® S pouzivatelmi sme komunikovali
prevazne mailom, za tri mesiace letné-
ho semestra sme vyrieSili celkom 2 680
e-poziadaviek individualnych pouziva-
telov, pricom najcastejSimi boli otazky
tykajuce sa vypoziciek; ich predizova-
nia a vratenia knih. Kniznica od zadiat-
ku pristipila k odpusteniu poplatkov za
neskoré vratenie, zariadila automatické
prediZenie vypoZigiek do konca semestra
a na poziadanie az do zaciatku nového
akademického roka pre Studentov 1. — 4.
ro¢nika. V aprili pod patronatom Akade-
mickej kniznice UK sa pracovnicky kniz-
nice zapojili do sluzieb v areali internatov
Univerzity Komenského v Mlynskej doline
a na Druzbe v Karlovej Vsi a umoznili
vratit pozi¢anu literattru Studentom, ktori
museli vystahovat svoje izby, kedze tieto
zariadenia boli zaradené do zoznamu
subjektov hospodarskej mobilizacie.

august 2020
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Obr. 2: Ponuka licencovanych informacnych zdrojov — ukazka z webovej stranky

Pocas 2 tyzdnov sa do kniznice vratilo
viac ako 400 exemplarov knih a u¢ebnic.
Daldou moznostou na vrétenie knih bol
Bibliobox, ktory umoznil pouzivatefom
vratit poziCané knihy bezkontaktne. Pre-
stahovali sme ho do vestibulu budovy
FaF UK na Kalin¢iakovej, kde je dostup-
ny poéas prevadzkovych hodin budovy
(obr. 3). V rdmci 4. etapy uvolfovania
opatreni sme postupne zacali navrat
k postupnému obnoveniu prevadzky
kniznice. V ramci tzv. prechodného ob-
dobia sa snazime svojim pouzivatelom
vychadzat maximalne v Ustrety aj tym,
ze dokumenty viazané len na prezenéné
Studium sme uvolnili pre absenéné vypo-
Zicky, ktoré vybavujeme formou zZiadaniek
do 24 hodin, poziadavky na ¢asopisecké
¢lanky vybavujeme formou digitalnych
képii zasielanych mailom.

® Paradoxne mbézeme konstatovat, ze
v obdobi obmedzenej prevadzky praco-
viska sme sa mohli viac venovat indivi-
dudlnym poziadavkam pouzivatelov,
pricom sme vyuzivali celu paletu do-
stupnych elektronickych foriem sluzieb,
a preto sa v buducnosti zameriame
na ich rozsirenie.

Farmaceuticka fakulta Univerzity Komenského,

I Autorka: PhDr. Maria Kadnarova

Bratislava
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SLOVENSKY
SPOLOK

STUDENTOV
FARMACIE

Podujatie celoeuropskeho
charakteru na Slovensku

Slovensky spolok Studentov farmacie

(SSSF) expanduje so svojimi projektmi
na eurépsku uroven. Na Slovensku sa bude konat
22nd EPSA Summer University.
Prvykrat v histérii SSSF sa na Slovensku bude or-
ganizovat podujatie Eurdpskej asociacie Studentov
farmécie (EPSA) — 22. roénik Letnej univerzity 2021.
SSSF bol zvoleny za organizatora Letnej univerzity
na 59. Valnom zhromazdeni EPSA-y po¢as vyrocného
kongresu EPSA Annual Congress 2020. Ide o jedno
Z najvacsich podujati, ktoré EPSA kazdoroc¢ne orga-
nizuje v spolupraci so svojimi lenskymi asociaciami.
V sucasnosti organizaény vybor (Reception Com-
mittee, RC) tvori 12 ludi. Projekt pod zastitou SSSF
v spolupraci so Spolkom kosickych Studentov farmacie
(SKSF) podporila aj Univerzita Komenského, FaF UK,

UVLF a SAV.

m 22 Letna univerzita sa bude konat
od 12. do 18. jula 2021 v Bratislave
a v Drienici. Méze sa jej zuCastnit az
160 Studentov a absolventov farma-
cie z 36 ¢lenskych krajin EPSA a 44
asociacii. Kedze EPSA podporuje aj
medziodborovu spolupracu, pozvani su
aj ¢lenovia dalSich Studentskych orga-
nizacii, s ktorymi EPSA spolupracuije,
ako su Eurdpska asociacia Studentov
mediciny (EMSA), Eurdpska asociacia
Studentov zubného lekarstva (EDSA),
Eurdpska federacia Studentov psycho-
I6gie (EFPSA) a iné. Témou buduco-
ro¢nej EPSA Summer University budu
soft-skills (,makké zruénosti”) v spojeni
s farmaciou, oficialny nazov je ,Cesta
k super farmaceutovi” (,A Walkaway
to Super Pharmacist”). Poc¢as celého
podujatia bude prebiehat vzdelava-
nie Studentov a mladych farmaceutov
v oblasti zdravotnictva a farmacie pro-
strednictvom odbornych workshopov
zameranych na prepojenie farmaceutic-
kych hard-skills so soft-skills. Paralelne
budu prebiehat aj interaktivne Skole-
nia, na ktorych si farmaceuti osvoja
v praxi nové modely a tedrie a naucia
sa vyuzivat tieto zruénosti v beznom
zivote. Sucastou Letnej univerzity bude
aj vedecka exkurzia vo farmaceutickej

firme a kampan
verejného zdravia
(PHC) na zvyse-
nie povedomia
Slovéakov o ak-
tualnych témach
v oblasti zdravia.
Okrem edukac-
ného programu si
navstevnici a ko-
legovia z Euré-
py budu mbéct
vychutnat krasy
a zaujimavosti celého Slovenska. Pod-
ujatie otvori rektor Univerzity Komen-
ského v Aule UK v Bratislave a zavr-
Senie programu sa uskutoéni v Drienici
pocas slavnostného galavecera.

® Slovensky spolok Studentov farmécie
dokazal vybudovat stabilné zazemie pre
realizaciu tohto projektu, a to nas velmi
tesi. NaSim spolo&nym cielom je zlepsit
farmaciu na Slovensku, utuzit eurdp-
ske vztahy, vychovat novd generaciu
Lsuperfarmaceutov” a ukazat svetu,
ze Slovensko a slovenski farmaceuti
maju ¢o ponuknut. Tento projekt je len
zacCiatkom cesty slovenskych Studentov
a dufame, Zze budeme motivaciou pre
dalSie generacie. Nasim dal§im snom
a cielom je aj nadalej usporaduvat

Lekéarnik = ro¢nik XXV. = Cislo 08 = august 2020
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i Spravna rada SSSF a RC SU 2021 na pracovnom stretnuti
1 v Liptovskych Revucach

Studenti na Letnej
unive
v Portoro;, Slovmjsko eIo8g

podujatia este
vacsich rozmerov na eurdpskej urovni
a vytvarat tak viac prilezitosti vyuzitia
Studia farmacie na maximum.

Autorka:

Mgr. Janka Leskovska
predsednicka organizacného vyboru
RC EPSA SU 2021
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Medikované krmivo je zmes krmiva pre zvierata a veteri-

narneho lieku vyrobeného za kontrolovanych podmienok
a jeho ucelom je liecit alebo kontrolovat choroby r6znych druhov
zveri. Vyzaduije sa veterinarny predpis a je jednou z oralnych ciest
podéavania veterinarnych liekov zvieratam. EU reguluje vyrobu,
uvadzanie na trh a pouzivanie medikovaného krmiva, ktoré je
Specifickym druhom krmiva. Veterinarne lieky mézu zanechavat
zvySky v potravinach ziskanych z oSetrenych alebo diagnosti-
kovanych zvierat. Tieto zvySky obsahuju farmakologicky ucinné
latky, pomocné latky alebo produkty degradéacie a ich metabolity.
Niektoré z tychto latok m6zu byt pre ¢loveka Skodlive.

® Na ochranu ludského zdravia Eurdp-
sky parlament a Rada stanovili jednot-
né pravidla na zabezpecenie ochrany
spotrebitela pred potencialne Skodlivymi
Ucinkami rezidui v potravinach zivogis-
neho pévodu. Tieto pravidla ustanovuju
vedecké stanovenie maximalnych limitov
rezidui pre veterinarne lieky. Maximalny
limit rezidui je maximalna koncentracia
rezidua farmakologicky ucinnej latky,
ktora mbze byt povolena v potravinach
zivogisneho pdvodu. Premixy su defino-
vané ako zmesi jedného alebo viace-
rych lie€iv, obvykle vo vhodnom vehikule
alebo zaklade, pripravované k ulah¢eniu
podavania lie€iv zvieratdm. Vyuzivaju sa
k priprave medikovanych krmiv. Premixy
sa mOzu vyskytovat v granulovanych
alebo praskovanych formach — sypké
a homogénne, popripade zhluky rozpa-
dajuce sa pri beznom pouzivani, polo-
tuhych formach a tekutych formach —
homogénne suspenzie alebo roztoky,
ktoré sa mézu ziskat z tixotropnych gélov
alebo Strukturovanych kvapalin.

m V sucasnosti je terapia nematodéz
volne Zijucej zveri velmi problematicka.
Ako odbornici na lieky by sme nemali
zabudat ani na volne Zzijucu zver. Mali by
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sme vediet poradit aj polovnikom, nie len
chovatelom domacich zvierat.

Aké lieciva sa pouZzivaju
pn terapu para2|toz
raticovej zveri?
Makrocyklické laktony — lvermektin
® Jednym zlie€iv vyuzivanych pri terapii
parazitéz je ivermektin. Vyuziva sa pri
preventivnej a lie€ebnej dehelmintiza-
cii raticovej zveri pri vyskyte larvalnych
Stadii a dospelcov nematddov traviace-
ho traktu a nematodov pluc. Ivermektin
posobi na larvalne Stadia pri nosohltano-
vej a podkoznej stre¢kovitosti, zakozkam
a vSiam. Spbsob podania a davkovanie

medikovanej kfmnej zmesi su zazname-
nané v Tabulke €. 1.

Tabulka €. 1 - Sposob podania a davkovanie
Galmektin premix na medikdciu krmiva

Déavka/1kus/1den

Jelenia zver
Danielia zver

Lekéarnik = ro¢nik XXV. = Cislo 08 = august 2020

B Mechanizmus u¢inku ivermektinu je
zalozeny na ovplyvneni neuromotoric-
kého prenosu vzruchov v parazitoch.
Poznatky poukazuju, ze mechaniz-
mus Ucinku spociva v ovplyvneni glu-
tamatovych receptorov asociovanych
s chloridovym kanalom. Vézba na tieto
receptory spdsobuije otvorenie chlorido-
vych kanalov, tok chloridovych iénov




do bunky a hyperpolarizaciu bunkovej
membrany. Vysledkom je blokovanie
prechodu elektrického impulzu cez sy-
napsiu, dochadza k neuromuskularnej
blokade, ktora sa prejavuje paralyzou
az usmrtenim parazita (Obrazok 1).

Benzimidazoly — mebendazol,
rafoxanid

B Premix pre medikaciu krmiva s U¢in-
nymi latkami mebendazol a rafoxanid
je uréeny k preventivnej a lieCebnej de-
helmintizacii raticovej zveri pri vyskyte
nosohltanovej stre¢kovitosti, motoli¢na-
tosti a parazitéz spésobenych oblymi
¢ervami dychacieho a traviaceho
traktu. Sposob a davkovanie mediko-
vanej kfmnej zmesi su zaznamenané
v Tabulke ¢&. 2.

Tabulka ¢. 2 — Spdsob a ddvkovanie
Rafendazol premix na medikdciu krmiva

Davka/1kus/1den

200g

B Mechanizmus u¢inku benzimida-
zolov, kde zaradujeme mebenda-
zol, spociva vo véazbe na paraziticky
B-tubulin, ¢im dochadza k poruche
tvorby mikrotubulov. Naru$ena tvorba
mikrotubulov ovplyviiuje vSetky funkcie,
ktoré na molekularnej urovni zabez-
pecuju mikrotubuly (bunkové delenie,
zachovavanie tvaru bunky, pohyblivost,
bunkova sekrécia, absorbcia potravy
a intracelularny transport (Obrazok 2).
Vysledkom pdsobenia benzimidazolov
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Insrde cell
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Obrazok €. 1 — Mechanizmus Uéinku ivermektinu
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Obrazok ¢. 2 — Mechanizmus U¢inku benzimidazolov

je, ze bunky parazita nevedia prijat

glukdézu, dochadza k vyhladovaniu pa-
razita az k smrti. Mechanizmus ucinku
rafoxanidu je zalozeny v preruseni pro-
cesu oxidativnej fosforylacie v bunkach
parazita. Vysledok posobenia rafoxani-
du je znizena tvorba ATP a nasledné
odumretie parazita.

Aplikacia antiparazitarnych
pripravkov
u volne Zjucich zvierat

® LieCba sa nasadzuje len v lokalitach,
kde bol parazitologickym vySetrenim
zisteny vyskyt parazitov. Na zaklade
veterinarskeho vySetrenia sa ur¢i vhod-
nost antiparazitarneho lie€iva. Pred sa-
motnym podavanim lieebnej zmesi je

Lekéarnik = ro¢nik XXV. = Cislo 08 = august 2020

potrebna tzv. pripravna faza, v ktorej je
zveri podavané navykové krmivo. Zveri
sa podava len farmakologicky a diete-
ticky spravne pripravena medikovana
zmes. Dodrziava sa zakaz lovu volne
Zijucej zveri v obdobi terapie a ochran-
nej lehoty. DélezZita je aj kontrola Ucin-
nosti lieCby pomocou parazitologického
vySetrenia.

Autori:

PharmDr. Stefania Laca Megyesi, MSc.
Univerzita veterinarskeho lekarstva

a farméacie v KoSiciach

MVDr. Alzbeta Kénigova, PhD.
Parazitologicky Ustav SAV
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V rubrike z histérie farmacie sa tentokrat dozviete viac

o dejinach farmacie v meste Banska Bystrica, ktoré od stre-
doveku patrilo medzi najvyznamnejSie mesta na su¢asnom uzemi
Slovenska. Ide o stredoveké mesto, ktoré svojmu rozkvetu vdaci
predovSetkym nerastnym surovinam a rozvoju banictva. Od svojho
vzniku patrila Banské Bystrica medzi moderné mesta s mnozstvom
vymozenosti, ktoré iné mesta nemali. Je zaujimave, Ze v lekrenstve
a farmacii je situacia trochu ina — zlozitejSia. Autor stru¢ne sleduje
historicky vyvoj v danej oblasti az do nedavnej minulosti, pri¢om
sa jemne dotyka aj kupelnictva, zakladnej zdravotnej starostlivosti

a vystavbe nemocnic a podobne.

= NajstarSia mestska historia je zahalena
hmlou a bielymi miestami. Kedy presne
vzniklo mesto nie je zname. Niektori vedci
predpokladaju, ze uz za vliady Ondreja II.
t.j. pred rokom 1235, ked sem prichadzaju
kolonisti z dneSného Nemecka a usidluju
sa nedaleko starSej slovanskej osady. Ta-
tarsky vpad vSak zmenil osudy mnohych
osad a je pravdepodobné, Ze aj pred-
chodca Banskej Bystrice bol zni¢eny.
Dejiny Banskej Bystrice sa tak odvijaju od
roku 1255, ked jej kral Belo IV. udelil mest-
ské vysady. Ako uz bolo uvedené, pred-
poklada sa, ze pred udelenim mestskych
prav tu existovali ,,Bystrice” dve. Jedna,
tzv. Nova, patrila novousadlikom, ktori boli
pozvani z Nemecka a ti sa s najvacou
pravdepodobnostou usidlili v priestore su-
¢asného vodného hradu a Stard, v ktorej
zili zvy$ky prevazne slovanského obyva-
telstva. Tato osada sa pravdepodobne na-
chadzala niekde pri sutoku toku Bystrice

a Hrona. Umiestnenim tychto dvoch osad
sa vymedzil priestor pre vznik stredove-
kého mesta. Sutok Hrona a Bystrice, t. j.
zapadna Cast mesta, je z hladiska dejin
farmacie vyznamnejSia, kedze sa zacal
budovat predchodca su¢asného kostola
sv. Alzbety Uhorskej tzv. Spitalsky kostol,
t. j. kostol, ktory bol sti¢astou xenodochia.
® Xenodochium je dnes uz archaicky
starodavny latinsky pojem. Po grécky
znel xenodocheion alebo xenodochion
a vyznamovo zodpovedal utulku pre
pocestnych. Zaujimavé je, ze tato insti-
tucia sa pomerne rychlo stala délezitou
sucastou réznych cirkvi. Tie sa starali
0 svojich pocestnych, ktori putovali do
svatych miest. Pute boli také narocné,
ze prinasali aj strasti zranenia a choroby.
Xenodochia sa tak stali miestami, kde
sa putnici regenerovali a uzdravovali,
bola to ubytoviia a nemocnica zaroven.
Xenodochia postupom Casu ziskali aj

1 Ide viak o odpis listiny z tohto roku. Prva listina, ktord sa tyka Spitdlu a je presne datovand, pochadza z roku 1386.
2 DURIANCIK, Jozef. Korene medeného mesta. Banské Bystrica : TRIAN, spol. sT. 0. 2010, s. 66 - 67. ISBN 978-80-89371-07-5.
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==1 Banska Bystrica
https://zijemvbb.sk/z-historie-banske;j-bystrice/

dalSie funkcie. Stali sa miestom, kde sa
odkladali nechcené deti a siroty, miestom
pre starych a nevladnych, miestom pre
zobrakov a slepcov a postupne boli in-
tegrované aj do velkych alebo mestskych
nemocnic. V stredoveku, v mestskych
podmienkach, sa do popredia dostala
prave funkcia Spitalu.

® Tak ako vznik mesta, aj vznik samot-
ného 3Spitélu a kostola sv. Alzbety je za-
haleny tajomstvom. Tradi¢ny rok, ktory je
vytesany nad vstupnym portalom, 1303,
je z viacerych hladisk spochybriovany.
Existuju nazory, ze kostol je starsi. Mysli
si to napriklad banskobystricky archivar
Emil Jurkovi¢, ale pravdepodobne, vac-
Sina autorov sa tak zhoduje, bol kostol
dostavany az v druhej polovici 14. storo-
¢ia. Prva pisomna zmienka o jeho exis-
tencii pochadza z roku 1363, ked ziskal
patronat nad kostolom a celym Spitalom
waldburger Peter Karl. Podla legendy mal
byt po svojej smrti pred diiom 4. juna 1379
pochovany prave v krypte pod kostolom
sv. Alzbety. Tato legenda a ani existencia
krypty pod kostolom zatial preukdzana
nebola.? V sucasnosti (2020) je v kosto-
le vykonavany archeologicky prieskum,
ktory odkryl niektoré zaujimavé krypty,
ale kryptu Petra Karla zatial nie. Vyskum
vSak zatial nie je ukonceny.



% Kostol sv. Alzbety Uhorskej tzv. Spitalsky kostol

https://mapio.net/pic/p-121522060/

m Spital mal vlastné hospodarstvo,
vlastnil dva mlyny na toku Bystrice a dria
15. jula 1524 ziskal monopol na mietie
obilia. Kostol spravovali traja Spitalski kap-
lani (jeden z nich bol rektorom), ktori sa
starali 0 24 chudobnych, ktori boli odkaza-
ni na starostlivost o ich telesné a dusevné
potreby.® Okrem vy$Sie uvedeného ma-
jetku malo xenodochium aj dalSie majetky
ako vinohrad v Sebechleboch, polia, Itky,
zahrady, vlastny dobytok a tiez vlastnych
poddanych. Bol to aj pre svojich patronov
zisk prinaSajuci podnik.4 Malo aj jednu
Specialnu vysadu — bolo to azylové pravo
rektoratu, ktoré sa vSak vztahovalo nielen
na kostoly, ale aj na Spitalske mlyny.S

B Banska bystrica bola v stredoveku bo-
hatym mestom a mohla si dovolit rézne
vymozenosti, ktoré v inych su¢asnych
stredovekych mestach neboli. To sa pre-
javovalo aj v oblasti zdravia. Bola jednym
z prvych miest, kde bol zriadeny Spital
a chudobinec, mala mestské, Spitalske
i suikromné kupele, uz v stredoveku tu bol
vybudovany vodovod a kanalizacia, boli tu
ranhoji¢i a dokonca aj mestské jatky. Zau-
jimavé preto je, Zze napriek vSetkym pred-
chédzajucim vymozenostiam lekarnik do
Banskej Bystrice prichadza oproti inym
mestam velmi neskoro. Svetlo do tejto

zahady neprinasaju
ani Spitalske uctov-
né knihy. Nenasli sa
tu vydavky na le-
karnika, lieky alebo
lieCebné prostried-
ky, no i tak mozno
predpokladat, ze tu
urcita lekarska sta-
rostlivost podavana
mnichmi bola. Je
pravdepodobné, ze
vacsinu zdrojov lie€iv si ziskavali sami, Ci
uz zberom v okolitej prirode, alebo vlast-
nym pestovanim. V okoli Banskej Bystrice
sa vhodnych zdrojov nachadza pomerne
dost. Je tu bohata a rozmanita priroda,
mnozstvo mineralnych pramenov a tiez
inych surovin.

B Tak, ako sa v stredoveku rozvijalo
mesto, rozvijal sa aj Spital. Okolo roku
1534 boli vybudované na rieke Hron aj
vlastné kipele, ktoré boli vystavané vlast-
nym nakladom rektorom Kindernanom
za 17 zlatych.® Trochu neskér vznikol
v Banskej Bystrici aj klasicky chudo-
binec sv. Anny, ktory so xenodochiom
sv. Alzbety Uzko spolupracoval, respektive
xenodochium vypomahalo chudobincu.
Do neho vSak mali pristup len chudobni

4 Rok vytesany nad vstupnym portalom Spitalskeho kostola

Bystri€ania, ktori vSak neschudobneli
vlastnym pri¢inenim, v Ziadnom pripade
tu netrpeli zobrakov, tulakov alebo inych
prizivnikov. Kapacita chudobinca bola
24 Tudi. O chudobnych tu bolo nalezite
postarané, okrem pravidelnej stravy do-
stavali kazdy tyzden po jednom denari.”
Emil Jurkovi€, ktory vychadzal najmé zo
sUpisu z roku 1583, sa snazil uviest od-
pocet zakladiny xenodochia, ale napriek
jeho snahe sa zda, Ze ani tento odpocet
nebude Uplny. Zakladina bola znaén,
ale pre chod celého chudobinca nedosta-
to¢na. Preto, napriklad pocas patronatu
Thurzovcov a neskdr Fuggerovcov, tito
prispievali pre chudobnych 1 zlatym tyz-
denne.8 Prave toto obdobie je pre Bansku
Bystricu jednym zo zlatych vrcholov v jej

3 SKLADANY, Marian. Banska Bystrica. In STEFANIK, Martin - LUKACKA, Jan. Lexikon stredoslovenskych miest na Slovensku. Bratislava : Historicky istav SAV. 2010, 5. 29 - 54. ISBN 978-80-89396-11-5.

4 DURIANCIK, Jozef. Korene medeného mesta., . 66 - 67.

5 JURKOVIC, Emil. Dejiny kralovského mesta Banska Bystrica - na zaklade poverenia predstavitelov mesta napisal v rokoch 1896 - 1922 Emil Jurkovic. Banské Bystrica : Obcianske zdruzenie Pribicer -
1. banskobystricka vzdelavacia a kultirna spolocnost pre Mesto Banska Bystrica. 2005, s. 109. ISBN 80-969366-2-X.
6 KOTHAJ, Peter - VRSANSKY, Dusan - SINKOVIC, Ladislav - BELAN, Ivan. Edts. 100 rokov Nemocnice F. D. Roosevelta v Banskej Bystrici : od minulosti po sti¢asnost : 1901 - 1947 - 2001. Banska
Bystrica: R. G. T. PRESS & SIMPRESS, 2001, s. 8. ISBN 80-968486-3-1.

~

KOTHAJ, Peter - VRSANSKY, Dugan - SINKOVIC, Ladislav - BELAN, Ivan. Edts. 100 rokov Nemocnice F. D. Roosevelta v Banskej Bystrici : od minulosti po stigasnost : 1901 - 1947 - 2001, s. 8.

8  JURKOVIC, Emil. Dejiny kralovského mesta Banska Bystrica - na zklade poverenia predstavitelov mesta napisal v rokoch 1896 - 1922 Emil Jurkovic. s. 109.

Lekéarnik = ro¢nik XXV. = Cislo 08 = august 2020

51



{

historii. Peter Ratkos e$te uvadza, ze
o zdravie robotnikov Thurzovsko-fug-
gerovskej spolo¢nosti, najmé choroby
zvanej ,morbus Gallicus”, sa uz od roku
1496 staral do Banskej Bystrice privezeny
lekar, ktorého platili Fuggerovci.® V roku
1526 sa mal o zdravie banikov starat
lekar Demeter a lekarnik Andrej, dalej
tu pbsobili ranhoji¢i a zelinkari. Ako vSak
bolo postarané o zdravotnu starostlivost
pred tymto datumom? Iné mesta, ako
Bardejov alebo Kremnica, mali vlastnych
lekarnikov uz podstatne skor. Je mozné,
Ze sa iba nezachovali spravne archivne
materialy, ale je mozné, ze Banska Bys-
trica ani lekarnika nepotrebovala, lebo
0 zdravie a farmaciu sa starali mnisi
z Kostola sv. Alzbety Uhorske;j.

® Dané zlaté obdobie rozkvetu mesta
je aj éasom, ked mesto ziskava svoje
miesto na mape Eurdpy a prichadzaju
sem rbzne vyznamné osobnosti vtedaj-
Sej svetovej vedy a techniky. Zaujimavé
je najma nerastné bohatstvo, minera-
ly a vSeobecne banska ¢innost. Tato
tazka praca prinaSala mnozstvo Urazov
a chordb. O Specifikum banskych choréb
sa za€inaju zaujimat vo svete aj Spickovi
lekari. Jednym z nich je Juraj Bauer —
Agricola (1494-1555), ktory svoje zis-
tenia uverejnil v subornom diele: De re
metallica libri X1l (1556). A aj ked Agricola
nikdy nenavstivil Bansku Bystricu, bol o jej
situacii velmi dobre informovany. Predpo-
klada sa, ze komunikoval predovSetkym
s faktorom thurzovsko-fuggerovského
mediarskeho podniku v Banskej Bystrici,
Janom Dernschwammom (1494 — 1567).
Dalsou svetoznamou osobnostou, ktora
uz Bansku Bystricu nielen Ze navstivila,
ale tu uskutocnila aj niekolko vyskumov,
bol nemecky lekar pévodom zo Svajéiar-
ska, Theophrastus Philipus Bombastus
z Hohenheimu, latinskym menom Para-
celsus (1493 —1541).1° Ten podla francluz-
skeho filozofa, lekara, astroléga, profeso-
ra matematiky na College Royal v Parizi,
Jeana Baptistu Morina (1583 — 1656)
navstivil Bansku Bystricu v roku 1521.
Vyuzil ponuku miestneho zlatnika
a v jeho dome si zriadil alchymisticku
dielfiu. Ako uvadza Jozef Durianéik:
V meste pod Urpinom v spolupraci so
svojimi nemeckymi kolegami vykonaval
Paracelsus pokusy s cementovo-vitriolo-
vou vodou, antiménom, medou, strieb-
rom a zlatom z okolitych bani s kone¢-
nym ciefom pripravit ,arcanum” — lie¢ivu
tinktdru.M
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® Text ¢lanku vychadza z pdvodného vedeckého prispevku, ktory bol prispdsobeny, prepracovany
a doplneny. Pvodny text bol publikovany tu:

m SENCEK, Richard R. Xenodochium v Banskej Bystrici, alebo struéné predstavenie farmaceu-
tickej histrie mesta Banské Bystrica. BARTUNEK, Anton — SENCEK, R. Richard. 24. sympézium
z dejin farmécie: Zbornik prednasok z 24. sympézia z dejin farmécie konaného pri prileZitosti
350. vyrocia narodenia Uhorského Hippokrata — Karla Ota Mollera dia 18. oktobra 2019 v Banskej
Bystrici. Banska Bystrica: Amtheon, s. r. 0. v spolupréaci s Univerzitou veterinarskeho lekarstva
a farméacie v Kosiciach, 2019, s. 8 — 15. ISBN 978-80-89880-02-7.

©

pre socialne a hospodarske dejiny, 2011, s. 24 - 93. ISSN 1338-5984.

-
sy

a cestovného ruchu. Banska Bystrica : 0Z Permon. 2011, roc. IX. €islo 3, s. 1a 10. Reg. ¢islo: OU-OPT-1/2003.

I Autor: PhDr. RNDr. Richard R. Sencek, PhD.

Postové muzeum Slovenskej posty v Banskej Bystrici

-} Univerzita veterinarskeho lekarstva a farmacie v Koéiciach\-
Vychodoslovenské muzeum v KoSiciach
Klub dejin farmacie
Statny archiv v PreSove, pracovisko Archiv Poprad

Vs pozyvajl na:

.25. sympozium z dejin farmacie,

'\_1-'\

ktoré sa u

t_ocn/ pri prileZitosti
iy «§5 vyrocia narode 1 25.,vyrocia umrtia lekarnika

, Vilia =Au‘rela Scherffela
3 2. oktobra 2020 v p. statneho archivu v mestskej casti
R Pop%du - pls§kej Sobote )-h

-

Prihlasky na aktivnu i pasivnu Ucast zasielajte najneskor do kon- 8
ca jula 2020 mailom na adresu: sencek.richard@slposta.sk alebo
esencia@stonline.sk. 4
O podrobny obeznik a podmienky Ucasti Ziadajte elektronicky na .:
adrese: sencek.richard@slposta.sk.

."' 'r'

SpiSska Sobota je od roku 1946 mestskou castou mesta Poprad. Najstarsia r;|
pisomna zmienka pochadza z roku 1256. V roku 1950 bola pre svoj neporuseny, ‘h
stredoveky urbanisticky charakter, vyhlasena za mestskd pamiatkovi rezervaciu.

Na namesti sa nachadza historicky a architektonicky najvzacnejsi Farsky kostol .
sv. Juraja z 15. storocia.

august 2020

RATKOS Peter. Povstanie banikov na Slovensku 1525 - 1526. Bratislava: Vydavatelstvo S\ovenske]akademmwed 1963,s.117-118.
10 KRCHNAKOVA, Lucia. Zdravotnicka starostlivost o banikov v stredoslovenskej banskej oblasti (so zameranim na posobenie a prinos
Jana Juraja Hoffingera). In Montanna histéria 3, 2010: RoCenka o dejinach banictva a hutnictva. Limbach : Slovenska spolo¢nost

DURIANCIK, Jozef. Paracelsus znamy ¢i neznamy? In Bystricky Permon : Banskobystricka revue pre popularizovanie vedy, umenia
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Bl FARMACIA V UMENI

+ Plagaty k filmu Iba dvaja mézu hrat. Scenar
k filmu napisal Bryan Forbes, hudbu zloZil Richard
Rodney Bennett.

Lekaren sa na chvilu vyskytne v iernobielom anglickom filme s ndzvom

Iba dvaja mézu hrat z roku 1962 (p6v. Only Two Can Play). Film bol

® Dej pribehu sa odohrava vo fiktivnom
meste Aberdarcy v juznom Walese, kde
hlavnou postavou je provinény knihovnik
a divadelny kritik John Lewis. So svojou
pracou nie je velmi spokojny, lebo ma
nizky plat, ale nemé odvahu k tomu, aby
sa uchédzal o miesto odborného kni-
hovnika. Manzelka Jean mu dohovara,
kedze s novym pracovnym miestom by
ro¢ne prisli k 150 libram naviac. Unudeny
John vSak viac, ako o lepSej praci, tizi po
milostnom dobrodruzstve. Jeho Uzkostli-
vy kolega leuan Jenkins Zije Zivot muza
»,pod papucou” s manzelkou Meghan,
ktora ma neustéle zachvaty migrény.
Raz po ceste do prace sa ho opyta, €i

4 John Lewis nie je so svojou pracou ,knihovnic-
keho poskoka” a slabym platom nadseny.

54 Lekarnik = rodnik XXV. = &islo 08 = august 2020

nakruteny podla romanu That Uncertain Feeling z roku 1955, ktorého autorom
je anglicky spisovatel Kingsley Amis. Komédiu reziroval Sidney Gilliat.

sa aj on bude uchadzat o miesto knihov-
nika. Zastanu prave pred lekarnou, ked
leaunovi pride na um, Ze musi vyzdvih-
nut lieky pre Meghan: , A jeje! Musim dat
recept do lekame!”

m Lekaren W. A. Morris Dispensing
Chemists Pharmacy, zalozena v roku
1873, sa nachadza na rusnej ulici. V pre-
sklenom vyklade lekarne su bohato
vystavené rézne farmaceutické dézy
a vyrobky. Do lekarne vedu schody. Nad
zabradlim je reklama a produkt na Stihlu
liniu a vo vyklenku lie€iva.

® Jedného dna pride do kniznice atrak-
tivna bohaté Zena Elisabeth, manzel-
ka vplyvného ¢lena mestskej rady



a predsedu vyboru mestskej kniznice
Vernona Gruffyd-Williamsa. Hlada od-
borné knihy o stredovekych krojoch
vo Walese, kedze navrhuje divadelné
kostymy. John jej ponukne pomoc pri
vybere knih. Okamzite medzi nimi pre-
skoéi iskra. Ked pani Gruffyd-Williams
odchadza z kniznice, pozve oboch kni-
hovnikov na literarny vecierok, ktory sa
ma konat v prospech divadla.

= John s manzelkou sa uz chystaju
na vecierok. Lenze leuan mu pred od-
chodom pride povedat, ze vecer nemozu
prist strézit ich deti, lebo jeho manzelka
ma znova migrénu. Lewisovci sa tak roz-
hodnu zostat doma. AvSak na vecierok
sa predsa dostanu, lebo Elisabeth im
na strazenie deti poSle svojho byvalého
milenca Billa. Na vecierku sa objavi aj
leuan, ktory sa chcel spoznat s vplyv-
nymi fudmi, aby si tym zvysil Sancu
na ziskanie nového miesta. Medzitym
Elisabeth predstavi Johna niekolkym
umelcom zo suboru a za¢ne si ho omo-
tavat okolo prsta tym, ze by dokazala
zariadit, aby ziskal miesto knihovnika.
John sa romaniku nebrani.

m VSetko vyjde na povrch ked ma John
jedného vecera napisat kritiku na pred-
stavenie, z ktorého odide s Elisabeth
k nej domov na poharik. No netusi, Zze
v divadle kratko po zacati predstavenia
vypukol poziar. Na druhy def po inciden-
te je v miestnych novinach uverejnena
jeho obvykla recenzia na divadelnu hru.
m Johnovej manzelke je uz vSetko jasné...
Koneéne pride den, kedy je na radnicu
mesta pozvany na pohovor. Ide uz len
o formalitu a tak miesto ziskava. John si
v8ak v tej chvili uvedomi, Ze ma krasnu
a milujicu manzelku, dve deti a Ze tato
cena je prili§ vysoka. Vzda sa ziskané-
ho miesta a prerusi kontakt s Elisabeth.
Udobri sa s manzelkou a pride na skvely
napad ako sa zbavit nudnej prace i fi-
nanc¢ne si polepsit. Kipia si karavan
a otvoria v lom pojazdnu kniznicu.

Autorka:

PhDr. PaedDr.

UrSula Ambrusova, PhD., MBA
Vychodoslovenské muzeum v KoSiciach

llustracie boli pouzité z internetovych stranok:

hitps://www.filmaffinity.com/en/film355946.html
https://www.lickr.com/photos/jamie179/4811615289/
https://www.originalfilmart.com/products/only-two-can-play
hitps://www.imdb.com/title/10056308/
https://en.wikipedia.org/wiki/Kingsley_Amis
https://www.thetimes.co.uk/article/
classic-read-colonel-sun-by-kingsleyamis-hkgrrw6i7k0

Kingsley Amis (1922 - 1995)
» Autor pévodného diela, podla ktorého bol film nakriteny.

» Kingsley Amis bol anglicky spisovatel, basnik, kritik a pedagog.
Pisal romany, eseje, poéziu, poviedky, satirické komédie, monogra-
fie, rozhlasové hry a scenare k filmom. Svojou literarnou tvorbou,
ktora pokryvala viacero zanrov, sa zaradil medzi 50 najlepSich
britskych spisovatelov druhej polovice 20. storocia.

» Medzi jeho najznamejSie diela patria: Lucky Jim (1954), | like
it here (1958), One Fat Englishmann (1963), My Enemy’s Enemy
(1965), Ending Up (1974), Jake's Thing (1978), The Old Devils (1986),
You Can't Do Both (1994) atd.

= ! ’
- o — i

+ Johna neldka nové miesto knihovnika, pretoze ne-  * leuan si pred lekariiou spomenie na lieky pre
ovlada diela waleskych autorov. Zdraha sa podat si  manzelku.

Ziadost, lebo si neveri a nechce si urobit hanbu, ale

manzelka ho presved¢i.

+ Elisabeth v kniznici hlada bohato ilustrované knihy o waleskych krojoch. Pripravuje navrhy kostymov pre
najblizSie predstavenie stiboru Aberdarcy. John jej ponika Memoare waleskeho klobunika, knihu o vyvoji
razporku v histérii waleského kostymu, Uelnost a morélnost vo waleskom odeve.

- ==l

CHRONTS

+ Vecdierok u Gruffyd-Williamsovych. Romanik medzi Johnom a Elisabeth. PoZiar v divadle. Johnovo vytriezvenie.
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Vivat

magister noster
Magdaléna FULMEKOVA

Zeni kolegovia,

S pripadla mi mila povinnost oznamit vam, ze 17. augusta sa
pani doc. RNDr. Magdaléna Fulmekova, CSc., rodena Horfackova,
doziva 70 rokov.

Patrim medzi tych jej kolegov, ktorym bolo umoznené interago-
vat a spolupracovat s fiou na rozlinych urovniach €innosti v nasej
farmacii, najma na Farmaceutickej fakulte UK v Bratislave. Preto
mi dovolte, aby som vas oboznamil s hlavnymi vysledkami ¢innosti
nadej jubilantky.

B Prva interakcia vznikla, ked bola eSte na Katedre farma-
ceutickej chémie FaF UK v rokoch 1977 — 1980 ako vedecka
pracovni¢ka a syntetizovala amidy a tioamidy 4-chinolin-
karboxylovej kyseliny ako potencialne antimykobakteridlne
lie€iva, z ktorych sa zrodila jej rigordézna praca na akademicky
titul RNDr.

= Neskorsie som sledoval jej pracu na stadiu hydroxamo-
vych kyselin a ich vyuZzitia ako chelatometrickych indikatorov
na stanovenie Zeleza, z ktorych obhajila pracu na vedecku
hodnost kandidatky farmaceutickych vied.

® V roku 1980 sa stala odbornou asistentkou Katedry orga-
nizacie a riadenia farmacie FaF UK a bola poverena pracou
vo vtedaj$ej Fakultnej lekarni na Smidkeho ulici v Bratislave,
ktora sa neskér transformovala na Univerzitnu lekaren. V nej
sa ako vysokoskolska ucitelka venovala vyucbe Studentov
farmacie na seminaroch z lekarenstva a praktickych cviceni
vo fakultnych zariadeniach. NeskorSie sa stala zastupcom
prednostu tejto lekarne a od roku 1995 prednostkou Univer-
zitnej lekarne. V tejto funkcii z nej postupne cielavedomou,
koncep&nou pracou vybudovala jedno z odborne najlepSich
pracovisk na Slovensku, ktoré sa stalo excelentnym praco-
viskom a vyuébovou zakladriou Studentov FaF UK.

m V roku 1995 sa pracou: Individualne pripravované lieky
a ich postavenie vo farmakoterapii, habilitovala na docentku
Lekarenstva. Univerzitnu lekaren FaF UK viedla do roku 2015.
Potom sa vratila na Katedru organizacie a riadenia farmacie
FaF UK, kde pracuje ako vysokosSkolska ucitelka a garantka
predmetu Lekarenstvo dodnes. Je spoluautorkou vysoko-
Skolskej uc¢ebnice: Lekarenstvo a legislativa, ktora vysla vo
vydavatelstve Osveta Martin v roku 2017.

® Nasa intenzivna spolupraca nastala v roku 1979, kedy
sa stala ¢lenkou Slovenskej farmaceutickej spolo€nosti
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(SFS). V Lekarnickej sekcii SFS bola v roku 1982 zvolena
do jej vyboru, v ktorom sa venovala najma otazkam tykaju-
cim sa kontroly kvality v lekarenskej starostlivosti. Od roku
1991 sa stala organizatorkou pravidelnych Lekarnickych
dni, konferencii pre lekarnikov, ktora transformuje najnovsie
poznatky z farmaceutickych vied do Sirokej komunity farma-
ceutov. Ich zameranim, ako som sa aj osobne presvedcil,
sa teSia mimoriadnej oblube. Doteraz ich zorganizovala uz
29. ro¢nikov.

® V roku 2011 bola zvolena za vedecku sekretarku SFS
z pozicie, v ktorej sa pricinila o systematicku pracu a ¢innost
jej sekcii a spolkov. V tejto funkcii pésobi dodnes.

B Za svoju vychovno-vzdelavaciu, vedecko-vyskumnu a or-
ganizatorsku ¢innost jej bolo udelenych viacero oceneni,
z ktorych treba spomenut najmé Strieborni medailu FaF UK,
pamétnl medailu UK, Medailu PhMr. V. J. Zuffu, Weberovu
cenu, Medailu PhMr. J. HalaSu, SFS a udelenie titulu a dip-
lomu Cestny &len SFS.

® Slovenska lekarnicka komora (SLeK) jej pri prilezitosti
25. vyro€ia zalozZenia udelila vyznamné ocenenie, plaketu
LARTEMIDE”, ako uznanie za spolo¢ensky prinos lekarnika,
za mimoriadny prinos pre spolo¢nost a Sirenie dobrého mena
lekérnického stavu.

® V roku 2012 ziskala v prestiznej ankete titul Slovenka roka
v kategérii Zdravotnictvo.

® Vazena pani docentka, je to pre mia pocta, ze Ti mdézem
touto cestou srde¢ne zablahozelat k tomuto Zivotnému jubileu
a popriat Ti hlavne pevné zdravie a vela dalSich uspechov
Vv praci a v osobnom Zzivote!

Dr.h.c., prof. RNDr. Jozef Cizmarik, PhD.

prezident Slovenskej farmaceutickej spolo€nosti, Bratislava
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+ Slovenka roka 2012 — doc. Fulmekova
sa v roku 2012 stala vitazkou ankety Slovenka
roka v kategérii zdravotnictvo

t IX. zjazd SFS 2014

zlava: prof. PharmDr. Alexandr Hrabalek, CSc.,
doc. RNDr. Magdaléna Fulmekové, CSc.,

prof. RNDr. D. Miynarcik, DrSc.

+ [IX. zjazd SFS 2014
J. Gizmarik odovzdava M. Fulmekovej, vyznamnej
odbornicke v oblasti farmacie, ocenenie — diplom
a titul Gestny &len SFS

Casopis Lekarnik
sa pripaja ku gratulantom

B Pani doc. RNDr. Magdaléna Fulmekova, CSc., patri k velkej skupine
priatelov a podporovatelov ¢asopisu Lekarnik, ktory vychadza uz od roku
1996. Pravidelne sa zuc€astriuje aj na odborno-vzdelavacich podujatiach,
ktoré organizuje spolo¢nost UNIPHARMA — 1. slovenské lekarnicka a. s.
Pani docentka je vzdy pozitivne naladena a rada pomoze. Jej texty ste si
v minulosti mohli precitat aj v naSom ¢asopise.

m Generacie farmaceutov, ktoré pani docentka vychovala, jej vdacia za
odovzdané skusenosti a pevné vedenie pocas rokov Studia, ale aj po
rom. Lekarnické dni, ktoré kazdoro¢ne organizuje, sa stali uznavanou
farmaceutickou udalostou roka a prinaSaju vzdy zaujimavé témy.

® Vazena pani doc. RNDr. Magdaléna Fulmekové, CSc.,

redakcia ¢asopisu Lekarnik, ako aj UNIPHARMA — 1. slovenska lekar-
nicka a. s. vam pri prilezitosti tohto vyznamného Zivotného jubilea praje
hlavne vela zdravia, Uspechov vo farmacii, ale aj v sukromnom zivote. Nech
sa nesplnené sny zmenia na splnené a nech lekarnické vahy prevazia
miligramy zlych spomienok na kilogramy tych dobrych!

Ad multos annos magistra nostra!

1 42. lekarické dni 2016
Zlava: doc. PharmDr. Juraj Sykora, CSc, doc. RNDr. Silvia
Sziicsova, CSc., mim. prof., doc. RNDr. Magdaléna Fulme-
kova, CSc., RNDr. Roman Smiesko

. = : I
4 Kniha Lekarenstvo a legislativa bola pokrstena liekmi

na 18. lekarnickom kongrese 2017. Z pétice autorov dvojica
doc. RNDr. Magdaléna Fulmekova, CSc. a doc. PharmDr.
Tomas Tesar, PhD., MBA, MPH, MSc (HTA)

1 43. Lekarnické dni 2017.

Zlava: prof. PharmDr. P. Mucaji, PhD., doc. RNDr. M. Fulme-
kova, CSc., prof. MVDr. J. MojziSova, PhD., RNDr. R. Smiesko
a prof. MVDr. J. Pistl, PhD.

b

4 So Studentkami v Univerzitnej lekarni
L]

4 doc. Fulmekova na valnom zhromazdeni spolocnosti

UNIPHARMA 31. jala 2020 s akcionarmi Mgr. Zlatou
Cepelakovou a Karolom Cepelakom
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Toto nechapem

Genericka substitucia sa opat sklofuje v médiach, ale tejto téme
sa uz koncom roka 2005 venoval aj PharmDr. Jan Valjan vo svojich
postrehoch v Casopise Lekarnik. Okrem iného sa vtedy tieZ zameral aj na in-
dividualnu pripravu liekov. Podla neho sa nové lekarne uz do tejto €innosti
nehrnu. Odvtedy ubehlo 15 rokov a tento trend znizovania IVLP pokracuije.

HAHAHA

® Tak tu mame genericku substituciu.
Zakon uz plati mesiac, ale nejaky ten
zoznam, ¢o k tomu patri nie a nie sa ob-
javit na tom svete. A tak budeme moct
zamenit, vymenit, premenit. Podiskuto-
vat s pacientom o cendach a ucinkoch
a podpisovat a nahlasovat. A pacient by
mal platit menej a menej az bude mensi
a eSte mensi az bude najmensi a stane
satrpaslikom. Ale aj tak je tu problém. Co
ked lekar ovplyvneny nejakym duchom
nejakej firmy napiSe generikum a pacient
zrazu bude chciet original a zaplati si
viac. A ej bistu dade, hrom do toho, zapla-
ti to poistovna? Lebo logika hovori, ked
uz tu méme tu genericku substituciu, plati
to aj pre substituciu generika originalom.

Polnohospodari,
potravinari, lekarnici a ini
Ako sa to rymuje?

B Tak som si v TV (tym nemyslim Tre-
biSov) vypocul diskusiu o tom ako ob-
chodné retazce vyciciavaju malych pod-
nikatelov, polnohospodarov, mozno, aj
farmarov, potravinarov a kdekoho okolo.
Bolo to zaujimavé aké praktiky sa po-
uzivaju pri nakupe, aké st podmienky
pre umiestnenie na pult a pod. A tiez
o tom, Ze ako tam exspiruju potraviny
a aké su straty a ved teda mame tu
liberalizaciu, tak pre¢o by aj retazce
nemali pravo na zivot. Aj ked nejak tak
bokom zaznelo, ¢i maju narok na zivot
aj ti ostatni. Ale mnfa tam zaujala jedna
dama (zastupujuca retazec), ktora nad
narekom polnohospodarov, potravina-
rov a im podobnym povedala asi toto:
~,Kazdy ma nejaké mantinely, cez ktoré
neméZe prejst, aj ti polnohospodari, po-
travinari si stanovia mantinely, cez ktoré
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nepdjdu, ale vZdy sa najde niekto, kto
podlezie.” Na Slovensku je to tak a to
uz nie je chyba retazcov! VaZeni polno-
hospodari, potravinari, lekarnici, uz viete
ako sa to rymuje? Napr. uz len pri takom
vyjednavani s poistoviiami o zmluvéch.

Toto nechdpem

® Tak zasa opéat rozhodli 0 nas bez nas,
ze niektoré lieky mézu byt dodavané dis-
tributérmi priamo do ambulancii a dokon-
ca aj priamo do poistovni. Tymto chcu
samozrejme uSetrit, ved pre€o by mal ten
debil lekarnik zarabat na drahych liekoch,
ked moze zarabat poistoviia, lebo viastne,
ked Setri tak zardba na ukor druhych napr.
aj pacientov. Ale aj tak by ma zaujimalo, €i
tak isto ako u nas, ked sa skladuju a ex-
peduju lieky v lekarni bude schvalovat
prislugné priestory hygiena a aj SUKL?
m Alebo to bude len tak bez papiera?
Ved su taki, ktori musia predkladat pri-
sluSné papiere pomaly dvakrat do roka
a mozno budu taki, ¢o to budu robit len
tak niekde v kancelarii poistovne. Alebo si
poistovne otvoria vlastné lekarne? Najmu
si lekarnikov? Budu opét rovnejsi medzi
rovnymi? Toto teda nechapem.

Brigada kapitalistickej prace

= My, ¢o sme zazili budovanie $tastnej-
Sich zajtrajSkov, ako sa hovori ,na plné
gule”, vieme, ¢o znamend skratka BSP.
Brigada socialistickej prace (to pre tych
mladsSich). Najva¢sim dobrodruzstvom
bolo vymyslat zaciatkom roka zavazky
a koncom roka spravy o splneni zavaz-
kov. Jeden zavazok, ktory mi tak utkvel
v pamaéti bolo: ,Zabezpeéme pripravu
IVLP do 30 minut”. Krasny zavazok
a pekne sa medzi tymi ostatnymi za-
vazkami (ako napr. budeme navstevovat

august 2020
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politické Skolenia a pod.) pekne vynimal.
Ale ¢o uz nejako sa muselo prezit a tak
koncom roka sa napisalo: ,Lekdreri za-
bezpedila pripravu IVLP do 30 minut”.
A zavézok bol spineny. PreCo mi to na-
padlo? Stale viac a viac po¢uvam, ze
hlavne nové lekarne, ale aj lekarne niekto-
rych neexistujucich retazcov sa nejako do
magistraliter pripravy nehrnd. Viem to aj
podia toho, ze ako ¢len skusobnej komisie
sem tam pocujem, najma ked: ,My sice
laboratdrium mame, ale nejako nerobime,
nemame suroviny a pod”. Dobra vyhovor-
ka stoji gros, najméa ked nevieme ani aky
je postup pri priprave suspenzie alebo
nie¢oho podobného. Niekde to nerobia
preto, lebo im staci tych niekolko desia-
tok receptov denne z nejakého bat6zka
a tak naco by sa trapili asovo naro¢nou
pripravou, ked zarobia dost na HVLP.
A tak by som odporucil zaloZit v kazdej
lekarni Brigaddu kapitalistickej prace aspori
s jednym zavazkom: Ked uz k nam ten
pacient dolezie s receptom na IVLP, tak
mu ho pripravime aspori do tych 60 minut.
Aj ked si myslim, Ze za kapitalizmu by sme
mali byt ako tzv. sukromni podnikatelia
o trochu lepsi. Tak na 29 minut.

Zdroj: Kniha Jan Valjan IV.

I Spracovala: Mgr. Ing. Denisa Izova
(Lekarnik - €. 11/2005)
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jorytmus v kazdom veku**

BERLIN-CHEMIE

Sustenium Biorytmus 3 Multivitamin ZENA

Sustenium Biorytmus 3 Multivitamin MUZ MENARINI
Sustenium je zaregistrovany ako vyzivovy doplnok.

Pozorne si precitajte ndvod na pouzitie predtym, ako zaénete uzivat Sustenium® a poradte sa so svojim lekarom alebo lekarnikom
Referencie: 1. Navod na pouZitie Sustenium Biorytmus Zena (01/2019) 2. Navod na pouZitie Sustenium Biorytmus muz (01/2019)

Datum vyroby materialu: august 2020. Zastupenie v SR: Berlin-Chemie / A. Menarini Distribution Slovakia s.r.0., Galvaniho 17/B Bratislava 821 04,

tel.: 02/ 544 30 730, e-mail: slovakia@berlin-chemie.com
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