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Nazov lieku: Stilnox Farmakoterapeuticka skupina: hypnotikum a sedativum ATC kod: NO5CFO2 Zlozenie: filmom obalend tableta obsahuje 10,0 mg zolpidémium-tartaratu.
Terapeutickeé indikacie: kratkodoba lie¢ha insomnie u dospelych v situaciach, kde insomnia sposobuije tinavu alebo zavazni vycerpanost pacienta. Davkovanie a sposob podavania:
bezprostredne pred spanim alebo v posteli a nema sa znovu uzivat pocas tej istej noci. Liecha ma byt ¢o naJkrat5|a a nema prekrocit 4 tyzdne vratane obdobia vysadzovania.
Na vnutorné pouzitie. Zolpidem sa neodporuca uzivat v pediatrickej populdcii vo veku do 18 rokov vzhladom na obmedzené mnozstvo udajov. U starsich alebo zoslabnutych
pacientov, sa odportca davka 5 mg. U pacientov s poruchou funkcie pecene sa ma zacat s davkou 5 mg, na 10 mg sa moze zvysit, ak klinicka odpoved nie je postacujuca a liek
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v priebehu 7 - 14 dni liecby, mé6ze to indikovat pritomnost primarnej psychickej alebo fyzickej poruchy a pacient sa musi starostlivo a v pravidelnych intervaloch monitorovat.
Zolpidem sa musi pouzivat s opatrnostou u pacientov so syndrémom spankového apnoe; myasténiou gravis; s nedostatocnou funkciou dychania; s evidentnymi prejavmi depresie,
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fluvoxaminom, ciprofloxacinom sa neodporuca. Zvysenie timivého Gcinku na CNS sa mdze objavit v pripadoch stiibezného uzivania s antipsychotikami (neuroleptika), hypnotikami,
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Slovo
sefredaktorky

Vazenti lekdrnici, mili citatelia,

prihovdram sa vam na strdnkach casopisu Lekdrnik od
roku 2016 ako redaktorka a od roku 2017 ako séfredaktor-
ka. Mala som tu ¢est s mnohymi z vds komunikovat aj v ram-
ci odboru komunikdcie a marketingu, ktory som viedla od
septembra 2020. Tieto roky su najkrajsimi z mdjho pracov-
ného zivota a pocas nich sa mi velmi zmenil pohlad na slo-
venské zdravotnictvo a hlavne tlohu lekdrni a lekdrnikov.

Odkedy pracujem v UNIPHARME a komunikujem
s vami - lekdrnikmi, moja ndavsteva v lekdrni vyzerd inak
a vzdy ma obohati. Pytam sa, uistujem a nechdvam si po-
radit. Pred pdr rokmi som sa spoliehala len na predpis od
lekdra, dnes uz viem, Ze mi prave vy viete odborne poradit
a mam vo vds vel'kil doveru. Vzdy na konci rozhovoru po-
viem lekdrnikovi: Esteze mame vds - odbornikov na lieky
na pravom mieste.

Dovolte mi touto cestou sa podakovat vsetkym vam, le-
karnikom, farmaceutickym laborantom a vsetkym zdravot-
nickym pracovnikom a odbornej verejnosti, ktord nds cita,
za vasu nenahraditelnu prdcu a qj Citatel'sku priazen, mo-
Jjim kolegom a timu za skvelu spoluprdcu a podporu, a ve-
deniu UNIPHARMY za prilezitosti profesiondlneho rastu,
ktoré sa mi za tieto roky naskytli.

O pdr mesiacov ma cakaju radostné povinnosti, preto
mi dovolte informovat vds o dblezitej zmene v nasej redak-
cii. Po¢as mojej materskej dovolenky bude mat na starosti
vas/nds casopis Lekdrnik zastupujici séfredaktor Mgr. Jan
Zosdk a redaktorka Mgr. Ing. Denisa IZovd. Grafické spra-
covanie preberd po Evke Benkovej grafik marketingu, ko-
lega Jan Humaj.

Na obdobie, ktoré mdam pred sebou sa uprimne tesim.
Musim vsak zdéraznit, ze casopis Lekdrnik tiez obrazne
pokladam za moje ,dieta” a opustam ho len velmi tazko,
avsak s vedomim, Ze je v tych najlepsich rukdch a bude
vam nadalej relevantnym zdrojom informdcii, ktoré na vy-
kon svojho povolania potrebujete. Verim, Ze sa nase cesty
coskoro opdt spoja a budeme vam spolu s kolegami prind-
sat stdle kvalitnejsi obsah ndsho/vdsho Lekdrnika.

Je mi ctou byt stucastou vasej lekdrnickej komunity a te-
sim sa na dalSiu spoluprdcu. Dovtedy vam prajem hlavne
vela zdravia, spokojnosti a pracovnych ako aj osobnych
uspechov.

Mgr. Alexandra Pechova
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Spracoval: Mgr. Jan Zosak, Garantka obsahu: Mgr. Alexandra Pechova

Telemedicina zmenila

slovenskeé zdravotnictvo

eV V o V4

Ovplyvnila nizsia navstevnost

lekarov aj navstevnost lekarni?

Pocas pandémie sa pacienti sustredujui skor na lekarne v okoli svojho bydliska, pripadne v okoli
obchodov/nakupnych stredisk (nachadzaju sa tam prevazne sietové lekarne). Podla interného
prieskumu, lekarne pri poliklinikdach a pri ambulancidch mimo husto zastavanej a obchodnej
plochy - na perifériach, v sicasnosti eviduju prevazne nizsiu navstevnost pacientov, kedze ludia
menej navstevuju ambulancie lekdrov.

= Zvysil sa vSak pocet pacientov, ktori
v pripade nedostupnosti hladaju svoj
liek vo viacerych lekarfiach. Rovnako
sa za posledny rok zmenil aj sortiment
ziadanych volnopredajnych liekov
a doplnkového sortimentu v lekarni.
Do popredia sa dostali také lieky a vi-
taminy, o ktorych sa aktualne hovori
v médiach. Pacienti si ich v lekarnach
pytaju hned - napriklad dopyt po iver-
mektine stupol natolko, ze sa rézne
pripravky objavili aj na Ciernom trhu.
Svetovi, ale aj slovenski odbornici ho
najskdr odporucali podavat pacien-
tom s COVID-19, kedZe sa ukazalo, Ze
by mohol prospievat k zlepSeniu zdra-
votného stavu, neskér vSak WHO vy-
hlasila, Ze ho podavat neodporuca.
Pacienti po¢as posledného roka rych-
lejSie presli na e-shopy a vedia si tam
objednat volnopredajné pripravky.
Nedostanu vSak doplinkové odborné
informacie, ktoré mézu pri réznych in-
terakciach viest k zhorSeniu zdravot-
ného stavu. Na tieto témy v suvislos-
ti s pandemickou situaciou a vplyvmi
na navstevnost lekarni sme sa pozreli
v aprilovej polemike.

Menej pacientov u lekarov

= Data najvaCSej zdravotnej pois-
tovne na Slovensku potvrdzuju, ze
pandémia ochorenia COVID-19 vy-
razne ovplyviiuje aj navstevnost leka-
rov z doévodu prevencie. VSeobecna

zdravotna poistovia (VSZP) v tlaCovej
sprave uviedla, ze u vSeobecnych le-
karov pre dospelych v roku 2020, v po-
rovnani s predchadzajucim rokom,
zaznamenala 26-percetny pokles pre-
ventivnych prehliadok. O 19 % sa znizil
pocet preventivnych prehliadok u gy-
nekoléga a u uroléga dokonca o viac
ako 26 %. Tradi¢ne najvyssiu Ucast evi-
duje VSZP pri preventivnych prehliad-
kach pre deti a dorast — vlani ich absol-
vovalo 80 % detskych poistencov.

Pocituju lekarne menej
pacientov?

H Lekarne v zaciat-
koch pandémie za-
registrovali extrémny
narast pacientov, kto-
ry pramenil z obav
pred novou situaciou, v ktorej sme
sa ocitli. KedZze sme nemali dostatok
informacii, ako sa bude vyvijat cho-
robnost a ¢o nés vlastne ¢aka, oby-
vatelstvo podlahlo panike v snahe
zabezpedit si vSetko potrebné (teda
aj lieky). ,,Prejavilo sa to aj vo zvySe-
nom pocte receptov vykdzanych
a nasledne uhradenych zdravotnymi
poistovriami. Potom nasledovali me-
siace, dd sa povedat, znacného pre-
padu. Narast navstevnosti sme
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pocitili opédt v zaciatku tohto roku
a v Case stupajucej krivky chorob-
nosti, ktory zatial stale trvd,” pove-
dala PharmDr. Lubica Hunadyova
z lekarne Lubica vo Velkych

Kapusanoch.

) pred pacientmi ne-
< uzavreli. Aj ked aj oni
mali nedostatok informacii, snazili sa
pacientom dobre poradit a upokojit
tych nervéznejSich. ,,Z odborného
hladiska sme citili, Ze je na nds vacsi
tlak. Neustale nam zvonili telefony. Pa-
cienti sa informovali o tom, ¢i maju vy-
pisané elektronické recepty, rezervo-
vali si lieky, pytali sa aj na dostupnost’
aktualnych produktov, ako napr. rus-
ka, dezinfekcné prostriedky, atd. Poci-
tili sme ndrast predajov vyZivovych
doplnkov a ano, mierne zniZenie pre-
dajov liekov viazanych na recept,” ho-
vori MUDr. PharmDr. Melinda Saj-
ban z lekarne Salvator v Hurbanove.
= Podla PharmDr. Ka-
tariny Stollarovej z le-
karne Hypericum v Nit-
re, sme za posledny rok
zazili nevidané zmeny
v spravani pacientov, ale aj lekarov. Je
podla nej samozrejmé, ze niektorym
lekarnam rapidne ubudlo a niekde na-
opak pribudlo pacientov, ktori potre-
bovali sluzby lekarne. ,,Nasa lekaren,

m Z lekarnikov sa stali
poradcovia, ale aj psy-
cholégovia, ktori sa




sidliaca pri fakultnej nemocnici, poci-
tila znizenie poctu stalych pacientov,
ktori prestali zo dria na deri navstevo-
vat’ nemocnicné, odborné ambulan-
cie. No pribudli novi pacienti, ktori ob-
javili  vyhodu ndsho parkoviska
a bezpecny vydaj liekov vdaka samo-
statne stojacej budove lekarne so
sklenenymi zabranami pri vydajnom
okienku. Hlavne novych pacientov
sme sa snazili poucit o moznosti tele-
fonického objednania liekov a tym zni-
Zit’ pocCet navstev v lekarni na mini-
mum,” dodala lekarni¢ka z Nitry pre
nas ¢asopis.

Zaposledny rok sa v lekarhach zme-
nil aj pozadovany sortiment. Kym do-
vtedy bol zaujem o doplinky na pod-
poru imunity najma pocas jesennych
a zimnych mesiacov, teraz su tieto
produkty pozadované celoro¢ne. ,Vy-
daj receptovych liekov sa znizil po-
merne rapidne a sortiment volnopre-
dajnych liekov sa sustredil na niekolko
Ziadanych poloZiek, ktoré nam svojim
objemom dopinili straty prijmov z re-
ceptovych liekov,” povedala PharmDr.
Katarina Stollarova.

Lekarnici zazivaju aj obdobie, kedy
sa velmi Casto meni ,zaruceny liek
alebo pripravok na udlavu od ocho-
renia COVID-19%. Zo dfa na den sa
meni dopyt podla toho, o ¢om sa ho-
vori v médiach. Spociatku to boli len
vitaminy, lieky od bolesti a horucky,
spreje do nosa a hrdla, ale neskér na-
priklad aj lieky ako ivermektin, isopri-
nosin, colchicum a dalSie.

Zmenu spravania
= pacientov/zékaznikov
za posledny rok potvr-
dil aj veduci oddelenia
predaja  spolo¢nosti
UNIPHARMA - 1. slovenska lekarnic-
ka a. s., Mgr. Juraj Dvoné. Vzhladom
na vyvoj pandémie sa v ¢ase formoval
aj dopyt po jednotlivych produktoch.
~Kazdy z médii vedel, Ze liek na CO-
VID-19 neexistuje. Su vSak kombina-
cie liekov a volnopredajného sorti-
mentu, ktoré pomahaju a existuju
konkrétne volnopredajné produkty,
ktoré sluzia ako vhodna prevencia. To
bol Startér k zmene spravania sa za-
kaznika. Kto na trhu pruzne reagoval,

vedel prave tento zvySeny dopyt po-
kryt,” konstatuje Mgr. Dvon¢. Vyrazny
dopyt v tomto roku zaznamenala
UNIPHARMA v segmente D a C vita-
minov, zinku, ale aj pripravkov na bo-
lest hrdla a kaSel. ZvySeny zaujem
bol, pochopitelne, aj o ochranu tvare,
dezinfekciu ruk &i o rukavice.

Oslovené lekarnicky sa zhodli na
tom, Ze poCas pandémie zazname-
nali obrovsky narast predaja rézne
e-shopy, ktoré ponukaju volnopre-
dajny a doplnkovy sortiment lekarni.
»Z dostupnych udajov bol podiel ne-
zavislych lekarni na tomto ndraste mi-
nimalny, takze asi nastal ¢as to zmenit
a snazit' sa drzat krok s dobou. Aj ked’
to bude mozno ndrocné, je to zrejme
nevyhnutné,” povedala PharmDr. Lu-
bica Huriadyova.

Lekarnici pre e-shopy stracaju kon-
trolu nad pripravkami, ktoré sa dosta-
vaju na trh. Pacient sa ich len pri vydaji
liekov okrajovo opyta, i méze uzivat aj
pripravok, ktory si objednal z internetu.

~Sme poradcami a informatormi,
ktori maju ¢o povedat’ paciento-
vi @ maju dostatocné vedomosti
na posudenie mnohych interakcii
a neziaducich ucinkov, len samot-
ny tento ukon farmaceuta je tou
pridanou hodnotou, ktora by mu
mala zabezpecit prijmy adekvatne
vysokoskolsky vzdelanému odbor-
nikovi, no tie sti posuvané opét nie-
kde do inych kruhov zdujmov, kde
obchod a obratkovost' vitazia nad
vzdelanim a sluzbou,“ skonstato-
vala PharmDr. Katarina Stollarova.

Nazor na tdto tému

e sme zistovali aj u prezi-

o~ denta Slovenskej lekar-

nickej komory, PharmDr.

Ondreja Sukela, preto
sme sa ho opytali:

(P 4

Nazyvat’ aktualne nastroje pouziva-
né poskytovatelmi zdravotnej starost-
livosti ,,telemedicinou” povazujem za

Lekarnik

odvazne. V Casopise Lekarnik 08/2020
som uviedol, Ze tento pojem sa sice
zaCal masivnejSie pouzivat v obdo-
bi pandémie, ale bez zrozumitelného
ujasnenia zakladnych aspektov. V pr-
vom rade nejde iba o pouzitie video/
audio technoldgii na konzultacie s pa-
cientom, ale o Siroké pole vyuzitia
réznych informac¢no-komunikacnych
technoldgii. Telemedicina, termin vy-
tvoreny uz v sedemdesiatych rokoch
minulého storoCia, doslova znamena
Hliecba na dialku®. Vo vSeobecnos-
ti predstavuje vyuzivanie akychkolvek
informac¢no-komunikaénych techno-
l6gii na zlepSenie vysledkov pacien-
tov zvySenim pristupu k starostlivosti
a medicinskym informaciam. Neexis-
tuje Ziadna konecna definicia teleme-
diciny; preto je potrebné telemedicinu
chapat skor ako integrujuci sa proces
— napriklad Studia z roku 2007 uvadza
az 104 vzajomne preskumanych defi-
nicii tohto pojmu. Svetova zdravotnicka
organizacia v roku 2010 prijala a pouzi-
va nasledujuci pomerne Siroky vyklad
pojmu ,telemedicina”: Poskytovanie
zdravotnej starostlivosti, v situaciach,
ked' je vzdialenost limitujucim fakto-
rom, vSetkymi zdravotnickymi pracov-
nikmi, s pouzitim informacnych a ko-
munikacnych technoldgii na zdielanie
spravnych informécii potrebnych na
diagnostiku, lieCbu a prevenciu choréb
a zraneni, vyskum a hodnotenie ako
aj dalSie vzdelavanie poskytovatelov
zdravotnej starostlivosti, vSetko v za-
ujme zlepSenia zdravia jednotlivcov
a spolo¢nosti. Mylna predstava niekto-
rych kolegov o telemedicine ako o0 ,,za-
sielani liekov cez internet” vytvara ob-
Cas zbyto¢nu averziu voCi modernym
technoldgiam, pricom si je potrebné
uvedomit, ze technoldgie nahradia iba
tie profesie, ktoré ich nedokazu vyuzit
VO svOj prospech.

V zmysle uvedeného si myslim, ze
aktudlne prebiehajuce procesy ne-
mozno oznacit ako ,ndstup telemedi-
ciny”, ale ako zivelné, nekoordinované
pouzivanie réznych komunika&nych
prostriedkov s cielom o najmenej vi-
diet zivého pacienta a ¢o najviac na-
kumulovat data o nom. Telemedicina
nema byt z nudze cnost, ale integ-
rélna sucast starostlivosti o pacienta.
Zredukovat telemedicinu na objed-
navku predpisu liekov a nasmerovanie
tejto objednavky do vybranej lekarne
je fatéalny omyl, ktorého désledky bu-
deme prezivat eSte dlho po pandémii.
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Bl polemika

Mate informacie o ubytku pa-
e cientov v slovenskych le-
karnach z dovodu nastupu tele-
mediciny/pandémie?
= OsvedCeny model mnohych kole-
gov — postavit na lacnom pozemku
periférie mesta budovu, za proviziu
z preskripcie do nej nahnat bonit-
nych lekarov a o zivobytie sa postara
samospad - sa zo dha na def zosy-
pal a nezriedka tieto lekarne eviduju
20 - 30 % pokles realizacie lekar-
skych predpisov. Rad by som tych-
to kolegov vyzval, aby sa o pacien-
ta uchadzali kvalitou svojich sluzieb
a nie pausalnym blokovanim recep-
tov, ¢i navadzanim lekarov na klam-
stva, ze ich recepty je mozné vybrat
»iba“ v tejto lekarni.

Telemedicina a pacienti

= Ako uz povedal
PharmDr. Ondrej Su-
kel, telemedicina sa
v sucCasnosti prezen-
tuje najma ako telefo-
nicka/e-mailova komunikacia na-
miesto osobnej navstevy lekara.

= Podla Asociacie na ochranu prav
pacientov (AOPP) sme mali obrovské
Stastie, ze v Case pandémie uz bol
na Slovensku zavedeny erecept, ¢o
predstavuje pre pacientov velky be-
nefit. ,Monitoring pacienta na dial-
ku (to je to, ¢o naozaj potrebujeme),
sme zatial nezaznamenali. AOPP
ako streSna pacientska organizacia
vidi potrebu rozvoja vietkych foriem
telemediciny ako velmi urgentnu -
po odzneni pandémie budeme riesit
nedostupnost’ personalu a zdravot-
nej starostlivosti eSte viac ako pred
pandémiou. Aspori niektoré vypad-
ky by mohla pokryt telemedicina,”
povedal PharmDr. Dominik Tomek,
MPH, PhD., Msc., Vviceprezident

ZAVER

B Pandémia priniesla mnoZstvo
zmien a ak mame vo vSetkom zlom
hladat aj nieCo dobré, urcite je su-
Gasna situacia dobrym signalom
smerovania farmacie k inovaciam,

ako je aj dobrym Startérom zave-
denia funkénej telemediciny - na-
priek tomu, Zze pod danym pojmom
sa schovava viac vykonov, ako si
pri prvom podcuti slova telemedici-
na, predstavime.

AOPP. Podla neho by lekarne mohli
ponukat viac svojich sluzieb vybrany-
mi technologickymi nastrojmi. ,, Treba
navrhnut sluzby a rokovat s poistov-
nami o thrade,” dodal.

Co prinesie NCZI?

= Narodné centrum
zdravotnickych infor-
macii (NCZI) pripravu-
je projekt TZDRAVIE.
Malo by ist o rozSire-
nie ezdravia o nové elektronické sluz-
by zdravotnictva v oblasti diStancnej
mediciny (telemediciny). Projekt sa
zameriava na znevyhodnenu skupinu
obc¢anov vo veku od 55 do 74 rokov.

AvSak benefity realizacie projektu by

sa mali prejavit aj pre ostatné vekové

skupiny. Informovala nas o tom Mgr.

Diana Duhova - PR Specialistka

NCZI.

= Pre jednotlivych dotknutych ak-

térov chce NCZI dosiahnut nasle-

dujuce ciele (v skratke):

e poskytovatelia zdravotnej starostli-
vosti budui moct poskytovat kvalit-
nejSie a efektivnejSie sluzby pacien-
tovi a zabezpedit chybajuce redlne
data z telemonitoringu

¢ ob¢anom sa vdaka projektu teleme-
diciny znizi dizka pobytu v nemoc-
nici redukciou 16zkodni s moznos-
tou skorSieho prepustenia pacienta
do domaceho osetrenia

¢ pacienti, ktori maju dodrziavat lie-
¢ebny rezim budu méct byt kontro-
lovani na dialku, a tym sa predide
moznej dekompenzacii chronické-
ho ochorenia

¢ projekt ma prispiet k znizeniu poctu
hospitalizacii

¢ zdravotnickym pracovnikom pro-
jekt pomdze znizit administrativnu
zataz, budu mat dostupnejSie data
o pacientovi pre lepSiu diagnostiku.

m Kazdopadne, lekarnici su opat
tymi zdravotnickymi pracovnikmi,
ktori vedia vela ponuknut aj v ram-
ci tejto oblasti. Je, samozrejme,
dolezité, aby sa sami registrova-
li ako odbornici a aby ich tak brali
aj pacienti a autority Statu. Len tak
sa po skonéeni pandémie mézeme
rozpravat o tom, kam lekarenstvo
vieme posunut.
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Kratky prieskum

Myslite si, ze sa po skonceni
e pandémie vratime v tomto
smere ,do starych kolaji“, alebo
bude telemedicina nadalej domi-
novat?

PharmDr. Lubica Hunnadyova
lekaren Lubica, Velké Kapusany

m Myslim si, ze telemedicina bude
uz nadalej sucastou nasej prace
a aj prace lekarov a do starych ko-
[aji sa uz Uplne nevratime. M6zeme
ju povazovat za doplnkovu sluzbu,
ktora neméze nahradit osobny kon-
takt s pacientom a ma vyuzitie pra-
ve v takejto situacii, aku preziva-
me dnes. Co vsetko by tieto sluzby
a kompetencie mohli priniest mozno
zhodnotime v najbliz§om obdobi.

PharmDr. Katarina Stollarova
lekaren Hypericum, Nitra

= Dufam, ze pandémia aspon sc¢as-
ti zmeni rebricek hodnét mnohych
fudi a prehodnoti pohlad na profe-
sie zdravotnikov. Je tu Sanca aj pre
farmaceutov ukazat ludom, ako nas
velmi potrebuju a Ze nasSe miesto
a nase vedomosti maju pevné po-
stavenie v celom zdravotnickom
systéme. Verim, ze toto obdobie,
ktoré momentalne prezivame, zane-
cha v ludoch pocit potreby vzdela-
nia, pokory, zdravého rozumu a spo-
lupatri¢nosti.

MUDr. PharmDr. Melinda Sajban
lekaren Salvator, Hurbanovo

= Nevratime sa do starych kolaji ani
po skonceni pandémie, niektoré veci
zostanu. Pacienti prisli na to, Zze vela
veci sa da vyrieSit aj cez telefon, takze
nadalej budu vyuzivat tieto moznosti.

Ing. Iveta PaleSova - vykonna ria-
ditelka Asociacie inovativneho far-
maceutického priemyslu

m Cast zakaznikov/pacientov, sa ur-
Cite vrati ,do starych kolaji“, ale po-
diel tych, pre ktorych bude taky-
to spbsob nakupovania prioritnym,
bude urcite vyssi, ako tomu bolo
pred pandémiou. Tejto novej situacii
sa budu musiet prisposobit lekarni-
ci, ale aj vyrobcovia sortimentu, kto-
ri budd musiet’ hladat iné informac-
né média a kanaly pre poskytovanie
odbornych, ako aj marketingovych
informacii.



¢ zrkadlenie

Uz je to pradavno, ked sme boli
eSte velmi mali a urputne sme tuzi-
li vSetko nezname umom pochopit
a nasledne skusenostou poznat.
Prave vitedy, nam naSe sudruzky
ucitelky povedali, ze svetu porozu-
mieme, iba ak sa budeme usilovne
vSetko trikrat ucit.

Ugit sa, udit sa, ucit sa, znelo ne-
menné krédo najvyssieho z pokro-
kovych ucitelov, ktory vlastne nikdy
nezomrel, a preto doucoval svetovy
proletariat aj taky zabalzamovany
(pozn.: pre mladSich kolegov uva-
dzam, ze sa nevolal Tutanchamon).

Nasi pedagdgovia nas neskér uci-
li, ze mier je Cas zitia a vojna je Cas
umierania. Svetu mier! Rychlo sme
sa to naucili (ved nedalo sa vtedy
inak), ze socializmus je to kvitnutie
a svetla buducnost a kapitalizmus je
to hnitie a temna minulost.

Od tych cCias sa v8ak velmi pohlo
zemegulou a poriadok sveta sa ob-
ratil a v mnohom zmenil. No my sa
nadalej neprestajne ucime, zdoko-
nalujeme sa a nestihame sa tomu
svetu, €o nas obklopuje a obclas aj
velmi facka, nestacime sa mu ¢udo-
vat. Uz nie vzdy plati, ze Cistym jed-
notkarom patri Uspech a tym menej
zdatnym ruky pIné mozolov.

Kedysi nosili na tvari ruska iba
ti, ¢o zachranovali zivoty, naopak
v Ciernych baniach, kde sa dolovalo
uhlie a branili sa mierové zajtrajSky,
tam sa nosili respiratory. Dnes nosi-
me ruska a respiratory uplne vsetci
a zachrafiujeme tym hlavne samych
seba... Zijeme akoby vojnové &asy

plné vitazstiev i tragédii a to priamo
v mierovom obdobi.

Na fakulte nds nasi vzdelani pro-
fesori ucili, ze ako lekarnici sme ko-
legovia, ktori by sa mali navzajom
uznavat a vazit. Dnes vieme, Ze sme
nimi hlavne vtedy, ked nemame le-
karne umiestnené prili§ natesno
vedla seba v jednej budove, alebo
na rohu jednej ulice. Dozvedeli sme
sa aj, a naveky sme si mali zapama-
tat, ze virus spdOsobuje virdzy a tie
sa zasadne nelieCia antibiotikami.
Teraz ale na pliagu ludstva spuste-
nu virusom, vydavame azitromycin
a ceftriaxon, uz sme sa UspeSne
doucili, pre¢o. Ak by som vtedy na
Statniciach, panovi prof. Svecovi tvr-
dil, ze vitamin D suplementujeme aj
v slnkom zaliatej jari megadavkami
a kyselina askorbova sa méze podat
do zily v davke niekolko gramov den-
ne, tak tie skripta by som v hanbe &i-
tal asi dodnes. Ak by sme vtedy tusili,
ze aj mnohi vysokoskolsky vzdelani
[udia budu spochybriovat oCkovanie,
ale pritom budu slobodne nakupovat
konské pasty ur€ené na odcCervenie
zvierat a budu pit ampulky pre ope-
renu hydinu, v dobrej viere, ze konaju
podla zdravého rozumu. Nuz tak ta-
kému svetu by som nikdy neuveril
a dufal by som, ze v nom nikdy zit
nebudem, lebo po takom iracional-
nom byti nijako netdzim.

Pretieklo este vela dalSich véd ko-
rytami rokov a nasSe autority vzdy
tvrdili, ze nas stat a eurdpske spo-
loenstvo ma svoje najprisnejSie
normy a nespochybnitelné kritéria

Lekarnik

v oblasti registracie lie€iv. My farma-
ceuti musime byt prvi, ktori by sme
ich mali nielen ctit, ale sa aj tymito
svatymi zakonmi riadit. Zrazu vSak
vidime, ako nasa Statna elita pom-
pézne vita na drahe koSického letis-
ka neregistrované vakciny zo zeme,
kde zajtrajSok znamenal uz v€era. No
tomu by sa ¢udoval aj samotny major
Gagarin, a ten bol veru na iné parady
na letiskach navyknuty.

Poviem si dobre, popriem samého
seba, lebo viem, Ze je vlastne vojno-
vy nudzovy stav a aj takato vakcina
mobze niekomu pomdct. Prehltnem
a v nespavosti noci stravim tuto hor-
ku retardovanu pilulku a ¢oho som
sa dalSie rano nedozil? Na druhy
den, ti isti ludia, by tie isté vakciny
chceli mozno Cestne vratit, lebo sa
zlakli, ¢o tymi eSte nerozbalenymi
vakcinami sebe a aj nam spdsobili.

DnesSok je vlastne ako vojna, meni
nas i zivot v naSom okoli, ale dava
nam aspon malu nadej, ze v dalSom
nastolenom mieri bude zasa moz-
no vSetko normalne a ludskejSie.
Moznoze ludstvo po pandemickom
knokaute sa uz prestane nahanat iba
za leskom zlata a moznoze nie.

»10 chce klid a nohy v teple,” zahla-
sil by vojnovy simulant, ale inak dob-
ry vojak Svejk. Len & sa toho ,nor-
malna“ eSte v tomto Zivote a v tomto
vojnovom mieri aj naozaj vSetci dozi-
jeme. Vojna a mier su ¢asom pomi-
nutelné, ale neustala ZMENA, tak to
je ta nasa prava, naozajstna, verna
suputnicka na prechadzkach cesta-
mi nasich zivotov.
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B rozhovor

Spracoval: Mgr. Jan Zosak

PharmDr. Marek Kajan

autor projektu O¢ami farmacie

Informacie o liekoch,

vakcinach a klinickom skusani,
Ci vyvracanie hoaxov - aj o tom
je projekt OCami farmacie

Mlady a ambiciézny farmaceut zo Surian sa po $tidiu na Farmaceutickej fakulte Univerzity Ko-

menského v Bratislave dostal do oblasti klinického skusSania liekov. Momentalne posobi vo farma-
ceutickej spolo¢nosti vo Svaj¢iarsku. Na Slovensko vSak nezanevrel. Hoci na dialku, ale stéle je spojeny
s domovom - aj vdaka projektu Ocami farmacie, ktory zalozil. Ten prostrednictvom podcastov a social-
nych sieti podava ludom zaujimavé informacie zo sveta farmécie. Vo svojej tvorbe hovori PharmDr. Marek
Kajan o tom, ako dokazu lieky liecit, Ci ako prebieha klinické skusanie, dozviete sa aktualne informacie
o koronaviruse, ale reaguje aj na Siriace sa dezinformacie. Medzi podcastmi nechyba napriklad ani par
mindt o homeopatii, treste smrti ¢i marihuane a dalSich zaujimavych témach. To vsetko sa autor snazi
podévat na zdklade overenych informdcii a zrozumitelnym jazykom. Viac si precitate v rozhovore.

Gim vas zlakalo Stidium farmacie - preéo prave
e farmacia?
= Mojej ceste za farmaciou neprechadzalo Ziadne za-
sadné rozhodnutie. ISli mi vSetky predmety na gymna-
ziu, no biolégia a chémia asi najviac, tak som si podal
ziadost na farmaceuticku fakultu, kde Studovala aj ses-
tra. Spociatku som ledva prechadzal, no postupne som
si k §tudiu vybudoval lepsi vztah a za¢alo ma naramne
bavit. Dnes som velmi rad, ze som sa rozhodol prave
pre farmaciu.

Aka bola vasa cesta do Svajéiarska? Co tomu
e predchadzalo?
= DIhg, je to predsa cez tisic kilometrov (smiech). Pred-
chadzalo tomu, samozrejme, Studium na Farmaceutickej
fakulte. Po skole som sa zamestnal v Bratislave v jednej
mensej CRO spolo¢nosti (pozn. red.: Contract research
organization), ktora sa pohybuje v sektore klinického sku-
Sania. Dostal som sa na Specifickll poziciu, ktord v Eu-
répe nerobi vela [udi. Zhodou okolnosti presne na tuto
poziciu hladali vo Svajéiarsku ¢loveka o 2 roky neskér.
Na pohovor som iSiel viac-menej len zo zvedavosti, velké
nadeje som tomu nedaval... A uz som tu 3 roky.

Comu sa vo svojom zamestnani venujete?
e mV klinickom vyskume su stovky, ak nie tisice r6z-
nych pozicii. Pracujem na pozicii, ktorej nazov by pravde-
podobne nikomu ni¢ nepovedal (Senior Global Dictionary
Analyst). Ulohou nasho timu je dohliadnut na to, Ze data,
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ktoré prichadzaju od pacientov v klinickom skus$ani, su
adekvatne spracované. O kazdom pacientovi, ktory je su-
Castou klinického sku$ania sa zbieraju mnohé data, kto-
ré treba nasledne vyhodnotit, aby sa potvrdilo, ze je liek
ucinny a bezpecny.

V minulom roku ste zalozili projekt O¢ami farma-
e cie. Ako vznikol tento napad?
® Zacalo to ako informovanie mojich priatelov na Face-
booku a Instagrame. Mal som velmi dobré ohlasy, dosta-
val som mnozstvo otazok a napadov na dalSie témy. Bolo
zrejmé, ze ludi informacie o liekoch, vakcinach a Klinic-
kom skus$ani zaujimaju, a preto som v tom pokracoval.
Aby som to odliSil od méjho sukromného uctu, vznikol
projekt O¢ami farmacie.

V kratkych podcastoch hovorite o liekoch, experi-
e mentoch, ale aj o sti¢asnej pandémii. Posluchaci
sa dozvedia viac aj o fungovani farmaceutického prie-
myslu. To vSetko sa snazite podat v zrozumitelnom
jazyku. Samozrejme, musite si podrobnosti aj overit.
Spolupracujete pri tvorbe podcastu s dalSimi odbor-
nikmi? Odkial’ ¢erpate potrebné podklady?
= Internet obsahuje vSetky informacie, ktoré ¢lovek potre-
buje. Su tam validné stranky, skvelé ¢lanky, knihy, vyroc¢-
né spravy, vyhlasenia, zakony. V podstate uplne vSetko,
¢o potrebujeme. Mam tiez skvelého a mudreho kamarata
farmaceuta, ktory mi kontroluje moju pripravu k podcas-
tom, €i som neurobil nejaku logicku chybu.



Casto vam pisu ludia a prosia vas o rady? Stava
e sa, ze vam piSu aj témy, ktoré by chceli vysvetlit?
= Ano, velmi asto. Denne su to desiatky aZ stovky sprav
so Specifickymi otazkami. Aktudlne hlavne otazky o vak-
cinach a o¢kovani. Rovnako dostdvam mnozstvo podne-
tov na témy, ktoré by [udia chceli, aby som spracoval.
Popravde, velké mnozstvo z nich som spracoval prave na
vyziadanie ludi, ktori ma sleduju.

Vo svojich podcastoch a na Instagrame ¢asto vy-
e vraciate hoaxy, ¢o je vdnesSnom online svete vel-
mi zasluzna ¢innost. Ako na to reaguju konspiratori
a ako odborna verejnost?
m Stretdvam sa, samozrejme, aj s reakciami fudi, ktori so
mnou nesuhlasia. A niekedy celkom agresivne. Na kaz-
dy jeden negativny komentar su tu vSak desiatky pozitiv-
nych. Podarilo sa mi vybudovat skveld komunitu vzdela-
nych ludi, ktori mi pomahaju tieto informéacie dalej Sirit.
Tym padom sa informdcie dostavaju dalej a vzdy zasiah-
nu aj dalSieho konspiratora, ktory ma nasledne kontaktu-
je. Niekedy je z toho diskusia na Urovni, vaésinou vSak len
uto¢né komentare. Akakolvek pozitivna spétna vazba ma
vzdy potesi. Najma od odbornej verejnosti.

Vedeckymi poznatkami sa vam podarilo vyvratit
e uz niekol'ko hoaxov. Ktory povazujete za najab-
surdnejsi a z vyvratenia ktorého hoaxu ste mali naj-
vacsiu radost, pripadne najviac ohlasov?
m Za najabsurdnej$i hoax, resp. ndzor povaZujem to,
ked' niekto, este aj dnes, spochybriuje existenciu SARS-
CoV-2 a tvrdi, Ze ide o vymyslenu pandémiu. To je pre
mna nepochopitelné.
= Najvacsiu radost mam zo sprav od ludi, ktori mi pisu
ako dokazali presved¢it svojich blizkych, naj¢astejSie ro-
di¢ov a starych rodicov a nechali sa zaockovat, aj ked to
dovtedy odmietali. Kazda podand vakcina je potencialne
zachraneny Zzivot.

Na akych platformach vas najdu nasi citatelia,
e ktori vas doteraz nepoznali?
m VAcSinu obsahu tvorim na Instagrame. Tento obsah
spracovavam aj do textovej formy, ktory je dostupny na

pocas vyletu na znamu
turistickud rozhladmu.

Facebooku. Jednotlivé epizédy podcastov su dostupné
vo vSetkych zndmych podcastovych aplikaciach.

Na Instagrame mate takmer 40-tisic sledovatelov.
¢ Comu vdaéite za tento tispech?
m Je tu o€ividny zaujem ludi o kvalitné informéacie zo sveta
farmacie. Robim to, ¢o ma bavi a teSi ma, Ze to ludi bavi
tiez. Ludia najviac ocefiuju to, Ze informacie podavam
zrozumitelne a vo forme pribehu, pripadne s prijemnym
vizudlom. Nejde teda len o strohé fakty, ale o ziskavanie
informacii Stylom, ktory si ¢lovek uzije.

Ako zo zahrani¢ia vnimate slovensku farmaciu?
e Co by sme podla vas mali urobit, aby sme sa viac
priblizili vyspelym krajinam?
m V oblasti, kde Zijem ja, je farmaceuticky sektor chlebo-
darcom mnohych ludi. Ludia si tu viac vaZia vedu, vedcov
dokazu zaplatit a krajine ako takej sa to mnohonasobne
vratilo. Mam pocit, Ze na Slovensku si az tak vedcov ne-
vazime. Ak by vo Svaj¢iarsku mala padnut nejaka vedec-
k& institucia, alebo by sa peniaze uréené na vedu dostali
do ruk pochybnych spolo¢nosti, verim tomu, ze by tu lu-
dia zorganizovali masivne protesty a nedovolili by to.

Lekarnici uz dnes musia byt okrem odbornikov na
e lieky aj manazéri, musia mat poznatky z ekoné-
mie, marketingu a legislativy, ale ¢asto su aj najdo-
stupnejsSimi psycholégmi pre pacientov. Malo by sa
tomu podla vas prisposobit aj ich ohodnotenie a sa-
motné Studium farmacie?
m Vo svete su farmaceuti povazovani za odbornikov na lie-
ky a ludia si ich vaZia. Napriklad vo Svajéiarsku je farma-
ceuticky sektor jednym z najlepsSie ohodnotenych v kraji-
ne. Prial by som podobnu formu uznania a ohodnotenia
farmaceutom aj na Slovensku.

Chceli by ste mat raz svoju lekaren? Kde by to
e bolo? Ak nie, aké mate dalSie plany vo svojej ka-
riére?
m Kupu lekdrne som popravde zvazoval par rokov doza-
du. Nakoniec som sa v8ak rozhodol ist inym smerom. Pla-
nujem zostat vo farmaceutickom sektore a rozsirit svoje
obzory aj na inych poziciach.

Mate viziu vratit sa na Slovensko?
e mUrcite ano. So Slovenskom si udrziavam vztah aj
formou projektu O¢ami farmacie a pravidelne cestujem
domov. Teda, zvykol som, kym sa pandémia nerozhodla
dat méjmu cestovaniu stopku. Uvidim, ¢o prinesie buduc-
nost, ale plan vratit sa domov tu urcite je.

Vo svojom volnom case asi pracujete najma na
e podcastoch, aké mate dalSie zaluby?
= Vela $portujem a ¢itam. Svajéiarsko ma navyse krasnu
prirodu, takze turistika je samozrejmostou. Ak budete mat
niekedy cestu okolo, uréite odportiéam urobit si vo Svaj-
Ciarsku aspon kratku zastavku. Neolutujete.

Dakujem za rozhovor!

Lekarnik = rocnik XXVI. = &islo 04 = april 2021 9
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KaradZi¢ova 10 | 82108Bratislava | Tel: +421 250205801 | richtergedeon@richterg.sk

GloblFer® forte

Riesenie zalozene na fyz:ologu /

Vyuziva obe enterocytom
ponukané cesty resorpcie zeleza'

Nehémové

Fe2+ Zelezo
DMT1 - transportér
divalentnych kovov 1
HCP1 - hémovy Hémové
nosicovy protein 1 Yelezo

Kombinacia hémového
a nehémového zeleza vedie ku:

« synergickému efektu hémového Zeleza na resorpciu
nehémového Zeleza'
« vyuzZitiu oboch nezavislych ciest resorpcie Zeleza do enterocytu'
o nizkym, ale postacujicim koncetraciam Fe?* v ¢reve, ¢im
sa redukuje potencial pre GIT tazkosti ¢asto spajané so
suplementaciou zelezom®’
« obideniu vplyvu pripadnej zniZenej acidity Zaladka
na resorpciu Zeleza®?
« nizkemu vplyvu potravy (fytitov, taninov) na resorpciu zeleza**

« dvom cestam transportu Zeleza z enterocytu cirkuldciou:
Fe** transferinom a/alebo celej molekuly hému hemopexinom**
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Farmaceutickej fakulty UK v Bratislave
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( World
Obezity m Doy’

Svetovy den obezity sa kazdoroc¢ne organizuje 4. marca. Slovenska obezitologicka asociacia (SOA)
pri tejto prilezitosti pripravila uz 6. rocnik Slovenského dia obezity (SDO). Motiv tohtoro¢ného dna
obezity ,Everybody needs everybody - Kazdy potrebuje kazdého” zdoraznil, Ze vzajomnu motivaciu
k redukcii telesnej hmotnosti a k jej udrzaniu v rozsahu, ktory je pre zdravie prospesny, je mozné nastar-
tovat aj pocas naro¢ného pandemického obdobia.

eV o

Liecba obezity je dnes naliehavejsia,
nez kedykolvek predtym

u Kym v roku 2016 bolo na svete
obéznych asi 650 miliénov ludi, dnes
je to viac ako 800 miliénov. Na Slo-
vensku ma 60 % dospelej populécie
nadhmotnost alebo obezitu. S obez-
itou zapasi 25 % dospelych a obez-
itou 3. stupna (BMI = 40 kg/m?) trpi
asi 1 % dospelej populacie (asi
33-tisic os6b). Vyskum jednoznaéne
potvrdzuje, ze pacienti s nadhmot-
nostou a obezitou su rizikovou a zra-
nitelnou skupinou nielen pre zname
chronické choroby, ale aj pre ocho-
renie COVID-19.

m ,Sucasna pandémia méze pre ludi

s nadhmotnostou a obezitou zname-
nat’ vacsiu hrozbu, ¢&i uz ide o zhor-
Senie pridruzenych ochoreni, zvyse-
né riziko hospitalizacii, zvySené riziko
prijatia na jednotku intenzivnej sta-
rostlivosti s taz§im priebehom ocho-
renia, s vySSou pravdepodobnostou
nutnosti umelej plucnej ventildcie
a umrtnosti,”“ upozornuje MUDr. Lu-
bomira Fabryova, PhD., Specialistka
na diabetes, poruchy latkovej vyme-
ny a vyzivy, prezidentka SOA.

Slovensky den obezity
v spolupraci so SSSF

m Slovensky spolok Studentov far-
macie (SSSF) na Farmaceutickej fa-
kulte UK v Bratislave v spolupraci so
SOA zorganizoval v ramci SDO home
health campaign s nazvom ,Pohy-
bom proti obezite®. ,Dostatocna fy-
zicka aktivita a znizenie sedavého
spbsobu Zivota su dblezité pre kaz-
dého, ¢i sme mladi alebo stari, do-
konca aj ¢i sme zdravi alebo mame uz
pritomné niektoré choroby. Pandé-
mia COVID-19 a nadmerné travenie

Casu doma pri pocitaCi alebo pri te-
levizii, maju byt pre nds dévodom na
pravidelnu kazdodennu davku pohy-
bu. Vzajomne sa mbézeme kontrolo-
vat, motivovat a indpirovat,” dodava
doc. PharmDr. Daniela Mindrikova,
PhD., Msc., ¢lenka vyboru Sloven-
skej obezitologickej asociacie.

m Kampan otvorila odborna pred-
naska doc. MUDr. Barbary Ukrop-
covej, PhD. (vedie Centrum pohybo-
vej aktivity, Biomedicinske centrum
SAV, ¢lenka vyboru SOA) ,,Pohybom
proti obezite. Prednasky sa zu-
gastnilo 159 udastnikov zo SSSF, zo
Spolku kosickych Studentov farma-
cie, Spolku ¢eskych studentl farma-
cie a z Unie studentd farmacie.

. 900000000000

u Sucastou kampane bola aj vyzva
»Rozhyb seba, rozhyb blizkych®, pri-
pravena v spolupraci s Mgr. Dalibo-
rom Ludvigom, PhD., z Katedry te-
lesnej vychovy a Sportu FaF UK,
ktora sa zamerala na zvyS$enie pohy-
bovej aktivity u samotnych Studen-
tov a prostrednictvom nich aj u ich
najblizsich. Vyzva spocivala vo vy-
tvoreni klubu Kilometrami proti obez-
ite v aplikacii STRAVA, v ktorej sa
ucastnikom zaznamenavali prejde-
né Ci nabehané kilometre. Kazdy den
kampane boli na socialnych sietach
zverejiiované jednotlivé denné vyzvy,
ktoré motivovali a vyzyvali k pohy-
bu. Spolu 67 &lenov klubu urobilo za
tyzden 238 aktivit (prechadzka/beh)

Lekarnik

S

Foto: AFEh(y SSSF

a v boji proti obezite sa nazbiera-
lo spolu 1489 kilometrov. Kazdy den
bol odmeneny nahodne vylosovany
Student, ktory sa zapojil do dennej
vyzvy a na zaver traja u€astnici s naj-
vy$Sim poctom nabehanych/prejde-
nych kilometrov za cely tyzden. Boli
to: Peter Hesko (145,4 km), Alexan-
dra Michalkova (132,6 km) a Rachel
Lackova (125,3 km). SSSF sa pocas
Slovenského dna obezity rozhodne
motivoval a v podpore pohybu po-
krac¢uje dalej. Klub v aplikacii STRA-
VA aktualne premenovali na Farma-
ceutické kilometre a jeho ¢lenom sa
okrem behu a chédze zaznamenava-
ju aj iné pohybové aktivity, ako na-
priklad bicyklovanie, korCulovanie Ci
plavanie.

V mene Slovenskej obezitologic-
kej asociacie, vyjadrujeme velké
podakovanie SSSF za zorganizo-
vanie kampane a vSetkym zapo-
jenym u&astnikom. Studenti far-
macie na Farmaceutickej fakulte
UK v Bratislave tak znova ukaza-
li, Ze farmaceut je nielen odbornik
na lieky, ale aj aktivny podporova-
tel zdravia.
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B jeden dens...

Spracovali: Mgr. Simona Sulovska, Mgr. Alexandra Pechova

Spravny recept pre slovenskée
lekarenstvo je v nastaveni
spravodlivych podmienok
pre lekarnikov

Mgr. Milan Vrubel sa stal predsedom predstavenstva spolo¢nosti UNIPHARMA pred rokom.
Na valnom zhromazdeni 4. aprila 2020 o tom rozhodli akcionari spolo¢nosti, nasledne bol
15. aprila na zasadnuti Predstavenstva menovany do funkcie generalneho riaditela UNIPHARMY.

= Praca generalneho riaditela je pes-
tra. Dni, kedy pracuje v bojnickom
sidle spolo¢nosti UNIPHARMA, su
nabité stretnutiami a poradami. Ci
uz su to porady s manazmentom
spolo¢nosti, s ktorym komunikuje
najcastejSie, alebo aj stretnutia s le-
karnikmi a obchodnymi partnermi.
Okrem toho &asto absolvuje pracov-
né cesty do Bratislavy ¢€i PreSova,
kde sa nachadzaju dve z troch ob-
chodno-distribu¢nych stredisk spo-
loénosti, alebo kamkolvek, kde ho
pracovné povinnosti zavedu. V ram-
ci naSej rubriky Jeden den s... sme
s nim stravili jeden den a polozili mu
par otazok.

Mate za sebou rok vedenia
e v UNIPHARME. Aké su vase
ciele na rok 2021 napriklad vo
funkcii prezidenta AVEL?
= Negativne dopady nespravodli-
vo nastavenej degresivnej marze
od roku 2008 su zname. Ovplyv-
nuju ako lekarne, tak aj distributo-
rov v ekonomickej stabilite. Aj tato
téma bude dominovat v roku 2021

ako jeden z cielov a uloh Asocidacie
velkodistributorov lie€iv, ktorej som
prezidentom.

Aky je podla vas spravny re-
e cept pre slovenské lekaren-
stvo?
= Nepochybne spravodlivo ohod-
notit lekarnikov - zdravotnickych
pracovnikov. Spdsob, ako riesit tuto
nepriaznivu situdciu, je k dispozicii
v Standardnych krajinach Eurdp-
skej unie. V niektorych krajinach
mdbzeme byt svedkami zavedeného
kombinovaného odmernovania za
vykon lekarenskej starostlivosti, po-
zostavajucej z degresivnej obchod-
nej prirazky a poplatku za odborny
vykon lekarnika pri dispenzacnej
¢innosti. Je tiez potrebné nastavit
tymto vysokosSkolsky vzdelanym
a kvalifikovanym odbornikom pod-
mienky, nielen ekonomické, ale aj
¢o sa tyka profesionalneho rastu,
neustaleho vzdelavania a ich uplat-
nenia v réznych sférach verejného
zivota — aj v organoch rozhodujucich
0 zmenach v lekarenskej a zdravot-
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nickej legislative. Je nevyhnutné po-
Cuvat hlas lekarnikov/odbornikov na
lieky napriklad aj v krizovych situa-
ciach, akou bola a stale je pande-
micka situacia.

Riadite jednu z najdoélezitej-
e Sich spoloc¢nosti a znaciek na
Slovensku, aky je to pocit?
= Velmi zodpovedny, ked si uvedo-
mite, ze od nas - lekarnickej distri-
bucie zalezi zabezpecenie plynulého
zasobovania slovenskych lekarni
a zdravotnickych zariadeni. A tiez
to, i pacient v lekarni alebo nemoc-
nici bude mat k dispozicii svoj liek,
samozrejme, ak nejde o nedostatok
liekov €i vypadok u vyrobcu.

Co je najdélezitejsie pri budo-
e vani firmy a znacky? RozliSu-
jete to?
m Uspech je stihrou viacerych fak-
torov a pokial riadite firmu velkos-
ti UNIPHARMY, zistite, Ze je to cela
veda. Firma sa buduje na dobrych
ludoch, manazéroch, zodpovednych
rozhodnutiach. Na niektoré externé



i)

vplyvy nemate dosah, ale musite
s nimi pocitat. Za délezitd pokladam
konzistenciu, ako aj stabilitu. Vytr-
valost je to, ¢o robi rozdiel medzi
uspesnymi a priemernymi. Na budo-
vanie znacky je potrebny urcity x-fak-
tor, nie¢o, ¢o vas odliSi od konkuren-
cie a o mdzete nazvat vasim, svojim.

Co je najtazsie na riadeni fir-
e my?
m Zostat spravodlivym $éfom, dob-
rym kolegom, najst zdravu mieru vo
svojej osobnej investicii Casu a suk-
romia a zostat tak aj manzelom a ot-
com. V mojej pozicii musim mysliet
na svoj tim, ako aj na prosperitu na-
Sich klientov, ktori su sucastou bu-
dovania uspechu ako akcionari. Za-
lezi mi na podpore ich slobodného
lekarnického povolania, ¢o je obcCas
naro¢né skibit s nagou legislativou.

y i
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Mgr. Milan Vribel sa stal predsedom predstavenstva spolocnosti UNIPHARMA pred rokom. Na valnom
zhromazdeni 4. aprila 2020 o tom rozhodli akcionari spolocnosti, nasledne bol 15. aprila na zasadnuti
Predstavenstva menovany do funkcie generalneho riaditela UNIPHARMY.

Dalej nemdzem nespomentt aj na-
Sich dodavatelov, ktorych si velmi
vazim. Asi je najtazSi tento multi-
tasking a orientacia na vsetky stra-
ny. Tazké cesty v8ak vedu na naj-
krajSie miesta a beriem to ako vyzvu
a obohatenie.

Aka je buducnost znacky,
e ktoru riadite?
® Buducnost UNIPHARMY vidim
v jej transformacii na modernu, ve-
ducu distribu€nu spolo¢nost za-
merand na podporu slovenskych
lekarnikov a farmacie pohananu
datami, modernymi technoldgiami
a dlhoro¢nymi znalostami sloven-
ského zdravotnictva a prostredia.
Nasu znacku vidim ako prosperuju-
cu s vyS$Sim zmyslom, podporujicu
zdravotnickych pracovnikov v po-
moci pacientom.

Co je pre vas najdodlezitejsie
e v zivote?
= Neviem ¢&i najdllezitejSie, ale
z méjho pohladu urcite kiucové je
mat v Zzivote ciel. Robit vSetko pre
to, aby som nezostal stat na jednom
mieste, aby som sa ugil, tvoril a bu-
doval svet, v ktorom budem spo-
kojny. Ciele mézu byt osobné, ako
aj profesijné, ale je dblezité mat ich
a na ceste za nimi sa nevzdat, ne-
nechat sa odradit, poucit sa z chyb.
Nie nadarmo sa hovori, Ze kazdy si
je strojcom svojho Stastia. Tohto sa
treba drzat.

Co sa vam osvedg¢ilo pri ria-
e deniludi?
m Byt uctivy, vypocut si nazor os-
tatnych, mat otvorené dvere pre
vSetkych kolegov a prijimat ich kon-
Struktivnu kritiku, riadit sa zdravym
rozumom. Mat doslova otvorené oci
aj usi. Pri klu€ovych poziciach vo
firme je doblezita dbvera, vzajomné
sympatie, jednoducho byt na rovna-
kej vine. Nepodceriujem ani potrebu
dat kazdému &lanku vo firme, od dis-
tribucie, cez expediciu az po vrcho-
lovy manazment vediet, ze su dole-
zitou a neodmyslitelnou sucastou
spolocnosti. Lebo to tak skutoCne je.

Ako sa prekonavaju tazkeé
e chvile?
® S rodinou, podporou blizkych,
niekedy pomaha aj zdravy nadhlad
a odstup - zdlezi o aky typ tazkej
chvile ide. Inak prekonavate smrt
blizkeho ¢&loveka a inak sa vyrovna-
vate s nevydarenym obchodom.

Najvacsi pocit vitazstva?
e ® Aj tu vnimam dve roviny, ne-
pochybne pohlad na moju zdravu
a $tastnu rodinu, deti a tiez aj pohlad
na spokojnych zamestnancov €i ob-
chodnych partnerov.

Citate? Vzdelavate sa alebo
e uz netreba?
= Vzdeldvat sa treba stale, sledovat
trendy a inovacie. Mam rad citanie
zivotopisnych a historickych knih
a tiez sucastou nasho kazdoden-
ného zivota v takomto biznise je
byt stale In, sledovat dianie, trendy
v obchodovani, legislativu, inSpiro-
vat’ sa pribehmi uspesSnych ludi. To
vnimam ako délezity pramen vedo-
mosti a osobnostného rozvoja.
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Autorka: PharmDr. Kamila Chomanicova
doktorandka FaF UK

Kanabidiol

v Sporte povoleny,
na Slovensku coskoro legalny &
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Kanabidiol (CBD) je jednym z viac ako 115 identifikovanych fytokanabinoidov, ktoré sa
prirodzene nachadzaju v konope (Cannabis), tiez zndmej ako marihuana. Na rozdiel od

A° - tetrahydrokanabinolu (THC), ktory je v konope najdolezitejSou psychoaktivnou zltceninou,
CBD psychoaktivne ucinky nevykazuje, nie je toxicky a zaroven je schopny antagonizovat aspon
niektoré nepriaznivé ucinky suvisiace s THC®. V roznych konopnych pripravkoch moéze byt prave
vysoky pomer THC k CBD pri¢inou zvySenia skodlivych uc¢inkov spojenych s ich uzivanim. Niekto-
ré Studie naznacuju, Ze pomer THC : CBD moze hrat tlohu aj v riziku vzniku zavislosti®.

Rozdiely v Struktire THCa CBD

m THC a CBD su konstituéné izo-
méry: maju rovnaky molekulovy
vzorec (C,,H,,0,), prakticky identic-
kd molekulovi hmotnost, ale liSia sa
usporiadanim atémov v molekule.
Pri pohlade na dvojrozmerné zobra-
zenie molekul (Obr. B), je THC tricyk-
lickou Struktdrou tvorenou fenolom,
pyranom a cyklohexénom, kym CBD
je tvoreny dvoma nekondenzovany-
mi kruhmi. Z priestorového hladiska
je molekula THC viac-menej v rovin-
nej konformacii, zatial o CBD ma

konformaciu, v ktorej su oba cyk-
ly molekuly navzajom takmer v 90
stupfiovom uhle (Obr. A). Pretoze
Struktura a tvar molekul je vo vazbe
na receptor rozhodujuca, THC i CBD
tak mézu disponovat uplne odlisny-
mi farmakologickymi vlastnostami.
Ako priklad mozno uviest to, ze CBD
pOsobi ako alostericky modulator
CB1 receptora, t. j. u€inne meni jeho
tvar a stazuje agonistom CB1 recep-
tora, ktorym je aj THC, jeho stimula-
ciu (princip psychoaktivity THC).&4

Mechanizmus posobenia

= CBD dokaze interagovat s kana-
binoidnymi i nekanabinoidnymi re-
ceptormi, iénovymi kandlmi, enzy-
mami i transportérmi. Jeho mecha-
nizmus poésobenia je komplexny.
Nizku afinitu vykazuje ku kanabino-
idnym receptorom CB1 a CB2, kde
moze posobit ako antagonista aj
ako agonista. Zaroveri je Ciastocnym
agonistom serotoninového 5-HT1A
receptora a alostericky moduluje aj
opioidné p a & receptory. Farmako-
logické ucinky CBD mézu zahfnat aj
ovplyvnenie intracelularneho uvol-
fovania vapnika i agonistické péso-
benie na receptoroch-gama aktivo-
vanych peroxizomovym proliferato-
rom (PPARYy). Stale existuje viacero
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ucinkov CBD, ktorych mechanizmus
pbsobenia zatial nie je Uplne objas-
neny.("®

Liecebné vyuZzitie

= Vyskum preukazal, ze CBD vyka-
zuje mnozstvo priaznivych farma-
kologickych uc&inkov. Hlavné vyuzi-
tie m6ze CBD najst v lieCbe bolesti,
pri zapalovych koznych ochoreniach
(napr. atopicka dermatitida Ci pso-
ridza) a pre neuroprotektivne ucin-
ky aj pri neurologickych problé-
moch réznych typov.® Okrem toho
bolo zistené, ze CBD ma aj antie-
pilepticky, anxiolyticky, antidepre-
sivny a imunomodulaény u¢&inok.”
Na zvieratach i ludoch boli vyko-
nané predklinické a klinické Studie
vplyvu CBD na epilepsiu, Parkinso-
novu, Alzheimerovu aj Huntingtono-
vu chorobu, dalej na sklerézu mul-
tiplex, amyotroficku lateralnu sklero-
zu i mozgovu ischémiu. V zavere
Studii sa konstatuje, ze pre Siroké
spektrum terapeutickych uc€inkov
bude mozné CBD pouzit pri r6znych
patologickych stavoch.®

m Urad pre kontrolu potravin a lie-
Civ (FDA) v USA schvalil na terapiu
dvoch zriedkavych choréb charakte-
rizovanych epileptickymi zachvatmi
v roku 2018 prvy liek s obsahom



CBD (Epidiolex). Na zmiernenie pri-
znakov spojenych so skler6zou mul-
tiplex, vratane svalovych kf¢ov a ne-
uropatickych bolesti, bol v Kanade
schvéleny a registrovany uz v roku
2005 liek Sativex. Ten okrem CBD
obsahuje aj THC v pomere 1 : 1
a v sucasnosti je registrovany aj vo
viacerych krajinach Eurdpskej unie,
vratane Ceskej republiky.©®

Studie naznaduju, ze CBD je dob-
re tolerovany a nemal by spésobo-
vat’ zavislost. Pri subeznom uzivani
CBD s inymi lieCivami, a tiez v zavis-
losti od mnozstva uzitej davky méze
dochadzat k poskodeniu pecene.
Prilezitostne sa moéze vyskytnut aj
sedacia alebo somnolencia a pri po-
davani CBD spolu s inymi sedativa-
mi moze nastat respiracna depresia.
Preukdzana bola aj koreldcia uziva-
nia CBD so zvySenym poctom sa-
movrazednych myslienok a zme-
nami nalad. KedZze CBD je na trhu
pomerne kratko, neustale prebieha
vyskum jeho bezpecnostného pro-
filu, ktory mdéze v buducnosti pri-
niest viac informacii.”"

S platnostou od 1. januara 2018
bol CBD vyradeny zo Zoznamu za-
kazanych latok Svetovej antidopin-
govej agentury (WADA), v dobsled-
ku €oho je jeho pouzivanie pocas aj
mimo sutazného obdobia povolené.
Uzivanie vSetkych ostatnych prirod-
nych aj syntetickych kanabinoidov
a kanabimimetik vratane THC je po-
Cas sutaze zakazané.? Pre samotné
THC urcila WADA prahovu hodnotu
v mo¢i (150 ng/ml). To znamena, ze
detekcia THC v menS$ej koncentracii
ako je urena sa nepovazuje za ne-
priaznivy analyticky nalez. Ostatné
kanabinoidy prahovu hodnotu urce-
nud nemaju.t

V krajinach, v ktorych je pouziva-
nie CBD pripravkov legalne, su do-
stupné napr. CBD oleje na peroralne
pouzitie, vody, kapsuly, tinktury a to-
pické pripravky. Podla doktora Ara
Suppiah, odbornika na Sportovu me-
dicinu, mézu byt pre Sportovcov pro-
spesné tri hlavné ucinky CBD: proti-
zapalovy ucinok, zlepSenie spanku

a zmiernenie predsutazného stresu
alebo uzkosti. Mnohi Sportovci tie-
to ucinky potvrdzuju, no zvacsa ide
len o ich subjektivne presvedcéenie.(?
Existuje len velmi malo vedeckych
dbékazov, ktoré by udajné vyhody
CBD podporili, a preto je potrebné
uskutocnit’ viac rozsiahlych, dvojito
zaslepenych klinickych stadii.(®

V pripade pouzivania CBD priprav-
kov je potrebné pamatat na to, Ze
ziskat' Cisty CBD extrakt, olej alebo
iny produkt, je velmi naro¢né. V drvi-
vej vacsine pripravkov je okrem CBD
obsiahnuta aj zmes inych kanabino-
idov(™®, KedZe kanabinoidy samotné
mdzu zotrvat v organizme este dlho
po mimosutaznom uziti, Sportovci si
tak pri sutaznej dopingovej kontrole
koleduju o pozitivny test. Aj keby iSlo
0 neumyselné porusenie antidopin-
govych pravidiel, t. j. pouzitie pro-
duktu CBD, ktory obsahuje bud vys-
Siu koncentraciu THC (v moc¢i bude
prekroCena prahova hodnota) ale-
bo obsahuje iny kanabinoid, Sporto-
vec je zodpovedny za vSetko, ¢o sa
do jeho tela dostalo.™ Antidopingo-
va agentura SR (SADA) preto Spor-
tovcom odporuc¢a vyhnut sa akym-
kolvek pripravkom s obsahom CBD
a inych kanabinoidov aj v mimosu-
taznom obdobi.

Celosvetovy regulaény status CBD
je zlozity a v mnohych krajinach je
stale kontrolovanou latkou. Na lie-
C¢ebné ucely alebo v kozmetike je
CBD legalny vo vsetkych Statoch
Eurépskej unie s vynimkou Sloven-
ska_(15,16)

Podla aktualne platnej legislativy
na Slovensku - Zakon 139/1998 Z. z.
o omamnych latkach, psychotrop-
nych latkach a pripravkoch je CBD
(ako psychotropna latka) zaradeny
do Il. skupiny zoznamu omamnych
a psychotropnych latok(”. Trest-
no-pravne nasledky nedovolenej vy-
roby omamnych a psychotropnych
latok, ich prechovavania a obcho-
dovania s nimi sa posudzuju pod-
la §171 a § 172 Trestného zakona
300/2005 Z. z.1®

Lekarnik

Odborny vybor Svetovej zdravot-
nickej organizacie (WHO) povazuje
CBD za neskodny, kedZze ma dobry
bezpecnostny profil a nevznika nan
zavislost. Medzi nebezpecné latky
CBD nezaraduje dokonca ani doho-
vor OSN o psychotropnych latkach,
ktory je hlavnym ramcom pri katego-
rizacii drog. V decembri 2020 pre-
to slovenska vlada odsuhlasila no-
velu zakona o omamnych latkach,
psychotropnych latkach a priprav-
koch (139/1998 Z. z.), ktoru predlo-
zilo Ministerstvo zdravotnictva SR,
¢oho néasledkom by malo byt vyra-
denie CBD zo zoznamu psychotrop-
nych latok. Novelu zéakona uz prero-
kovala a schvadlila aj Narodna rada
SR a ucinnost nadobudne 1. maja
2021.e9
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Vyuzitie synergie prirodnych latok
v starostlivosti o pacienta s virozou

(prednaska v ramci Akadémie zdravia pre vsetky generdcie, 27. 1. 2021, webinar podporeny spolo¢nostou Alpen Pharma Group)

Dna 27. 1. 2021 sa pod zastitou farmaceutickej firmy Alpen Pharma SK, s.r.o. cez webové roz-
hranie www.akademiavzelavania.online konal webindr s nazvom ,Akadémia zdravia pre vsetky
generacie”. Na webinari odznelo celkovo 7 prednasok, pricom jednou z prednasajticich bola aj PharmDr.
Mgr. Elena Kurin, PhD., ktora prezentovala prednasku s nazvom: ,Vyuzitie synergie prirodnych latok
v starostlivosti o pacienta s virézou”.

= Prednaska bola rozdelena do troch
hlavnych ¢asti, v ktorej boli podrobne
prezentované tri prirodné rastlinné latky
a ich extrakty, ktoré priaznivo ovplyv-
nuju obranné mechanizmy u pacienta
s virézou. V prednaske boli prezento-
vané ucinky extraktu z plodov bazy
Ciernej, exkraktu z korefia muskatu
hviezdicovitého pod Standardizovanym
nazvom EPs®7630 a uc¢inky zymosanu
ako exkraktu zo stien Saccharomyces
cerevisiae.

m Baza Cierna (Sambucus nigra) je ker
vysoky 3 - 5 metrov. Plody bazy Ciernej
su tmavofialové az Cierne kostkovice.
Vyuzivaju sa v prirodnom lieCitelstve
ako laxativum, diuretikum, analgetikum
¢i pri terapii bronchitidy a nachladnutia.
Obsahuju latky ako antokyaniny, flavo-
noidy, silice, lektiny, vitaminy, mineralne
latky a nenasytené mastné kyseliny.

= Vo viacerych in vitro $tadiach bol pre-
ukazany mnohoraky pozitivny efekt ex-
traktu z plodov bazy €iernej na imunitnu
odpoved. Bolo identifikované, ze ex-
trakt z bazy stimuluje tvorbu cytokinov
(IL-1B, IL-6, IL-8 a TNF-q) izolovanych
monocytov."” Okrem toho sa ukazalo,
ze extrakt z bazy &iernej indukuje tvor-
bu NO po aktivacii mysich makrofagov
lipopolysacharidom (LPS)®, &i schop-
nost extraktu z bazy Ciernej zabranit
vézbe virusu (chripkového kmera A a B)
na hostitelski bunku. Na tomto ucinku
sa podielaju esterifikované flavonoidy®.
Krawitz a kol. preukazali, ze extrakt
z bazy Ciernej inhibuje rozvoj infekcie
spOsobenej ludskymi kmerfmi virusu
chripky v hostitelskych bunkach.®

= Okrem pozitivnych dékazov z in vit-
ro Studii sa benefit potvrdil aj v in vivo
Studiach V jednej in vivo Studii autorov
Burge a kol. uskutoCnenej na experi-
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mentalnych zvieratach sa sledoval efekt
extraktu plodov bazy Ciernej na sympto-
my podobné chripke. V tejto Studii uzi-
vali Simpanzy bud’ extrakt z bazy Cier-
nej (n=5), alebo placebo (n=5). PoCas
6 mesiacov podavania extraktu z bazy
Ciernej Simpanzom sa u nich prejavi-
li symptémy podobné chripke pocas
12 dni, pricom u Simpanzov uzivajucich
placebo sa symptomy podobné chrip-
ke prejavovali po¢as 39 dni. Simpanzy
teda boli 3-krat menej nachylné ocho-
riet, pokial' im bol profylakticky podava-
ny extrakt z bazy ciernej.®

m Autor Zakay-Rones a kol. uskutoc-
nil dve randomizované klinické Studie.
V prvej randomizovanej Studii na 27
[ludoch (15 wuzivalo S$tandardizovany
extrakt z bazy, 12 uzivalo placebo) pre-
ukazal, ze po podani extrakiu z bazy
Ciernej sa po troch drioch u 93,3 %
[udi zmiemili priznaky chripky (vratane
horucky) pricom po podani placeba sa
u 91,7 % probandov dosiahlo zmier-
nenie sledovanych symptémov az po
dvojnasobnom Case, teda po 6 dnoch.
Imunologické testy u respondentov
ukazali vyssi titer protilatok voci chripke
u jedincov, ktori uzivali extrakt z plodov
bazy Ciernej. V tejto Studii neboli hlase-
né Ziadne neziaduce Ucinky.®

= Druha randomizovana Studia rov-
nakého autorského kolektivu, na 60
respondentoch ukazala, ze klinic-
ké symptomy ako bolest, frekvencia
kasla, kvalita spanku, nazalna kon-
gescia a vytok zo sliznic vymiznu
po 3 - 4 dnoch v skupine uzivajucej
Standardizovany extrakt z bazy Cier-
nej v porovnani s prejavovanim sa
symptémov po dobu 7 - 8 dni u res-
pondentov uzivajucich placebo. Na-
vySe podavanie exkraktu z plodov

Lekarnik = ro¢nik XXVI. = &islo 04 = april 2021

bazy Ciernej signifikatne znizilo uziva-
nie analgetik a dekongestiv.©

= Muskat hviezdicovity (Pelargonium
sidoides) je trvala rastlina. Listy tejto
rastliny su okruhle, srdcovité s dlhou
stopkou. Kvety muskatu su péatpocet-
né, simerné, tmavo Gervené az cierne.
Korer muskatu hviezdicovitého je duzi-
naty a Cerveno sfarbeny. Koreri muska-
tu hviezdicovitého obsahuje kumariny,
triesloviny, fenolové kyseliny a flavono-
idy. Prevazna Cast Studii je robena so
Standardizovanym extraktom z kore-
na muskatu hviezdicovitého s nazvom
EPs®7630. Ukazalo sa, ze EPs®7630
ovplyvriuje replikaciu sezénnej chripky
A (HIN1 a H3N2), respiratného syn-
cycialneho virusu, ludského koronavi-
rusu (HCo-229E), virusu parainfluenzy
a Coxackie virusu. EPs®7630 naopak
neovplyvnil replikaciu virusu vtacej
chripky (H5N1), adenovirusov a rinovi-
rusov”.

= |n vitro Studia, uskuto&nena autorom
Roth a kol. ukazala, ze EPs®7630 signi-
fikantne zvySuje prezivanie izolovanych
[udskych bronchidlnych epitelovych
buniek (hBEC) pri inkubacii s rinovi-
rusom (RV16). NavySe extrakt znizuje
mnozstvo RV16 pozitivnych buniek po
dvoch drioch inkubéacie. Tato Studia
dalej ukazala znizenu expresiu vazob-
nych membranovych proteinov na hos-
titelskych bunkach a zvysSenu expresiu
antivirusovych proteinov (B-defensin
a SOCS-1).8

=V Studii Kolodziej a kol. dospeli k za-
verom, ze EPs®7630 zvysuje indukciu
TNF-a a INF-y podobnej aktivity a zaro-
ven sa zvySuje aj syntéza INF- 3 v izolo-
vanych MG-63 bunkach.®

= Randomizovand, dvojito zaslepena,
multicentricka klinicka studia porovna-



R

o H'\ -Q
S
5 B ) s
a"'\'\

.-r"

¥

L

vala ucinnost EPs®7630 (n=64) a pla-
ceba (n=60). Ukazala, ze EPs®7630
indukuje vo vacsej skupine pacientov
vymiznutie chrapotu a kaslu, ako aj
bolesti na hrudniku na siedmy def uzi-
vania extraktu EPs®7630 v porovnani
s placebom. Zaroven sa vyskytli len
mierne neziaduce UCinky. Koagulac-
né ¢asy PT a aPTT boli bez rozdielu
v skupinach.? Vo vSeobecnosti sa da
povedat, Ze neziaduce UCinky extraktu
z korena muskatu su len mierne a pre-
chodné. NajCastejSie sa vyskytuju
gastrointestinalne problémy (hnacka,
dyskomfort, nauzea a vomitus), hyper-
senzitivne reakcie (prevazne na kozi)
a krvacanie z dasien a nosa.

® Pivné kvasinky (Saccharomyces ce-
revisiae) obsahuju B-glukany, priCom
maju Siroké zastupenie nielen v kvasin-
kach, ale aj v hubach, v niektorych bak-
tériach, riasach a ceredliach. Sucasny
vyskum B-glukédnov sa zameriava na
ich schopnost stimulovat” imunitny sys-

tém, antitumorovu aktivitu, schopnost

znizovat cholesterol a sleduje sa aj ich
hypoglykemicka aktivita. B-glukany su
najrozSirenejSie  polysacharidy stien
hub. Stavovce, vratane ludi, si ich ne-
dokaZu syntetizovat, ¢im sa stavaju pre
organizmus cudzie a radia sa tak ku klu-

AN S L

¢ovym molekularnym vzorom asociova-
nym s patogénom. Aktivuju tak vrodenu
a aj Specifickd imunitu. U B-glukanov
pozorujeme  imunomodulaény  UGi-
nok (aktivacia makrofagov, NK buniek
a komplementovej drahy, stimulacia
T-lymfocytov, zvySenie tvorby protilatok
a cytokinov - IL-2, IL-3, IL-6, IL-8, IL-10
a IL-12). B-glukany su rozpoznavané
imunokomponentnymi bunkami v Peye-
rovych plakoch a vedu k ich priamej
aktivacii. In vivo su B-glukany po pero-
ralnom podani v tenkom ¢reve okamzi-
te vychytavané makrofagmi, v nich su
fragmentované na mensie Castice a po
uvolneni reaguju s cirkulujucimi granu-
locytmi, monocytmi a dendrickymi bun-
kami, ¢im spustaju imunitni odpoved.
mV in vivo $tudii uskutoénenej Vetvicka
a kol.™ dostavali 8-tyzdriové mysi pro-
fylakticky extrakt z mycélia hub (Ma-
itakeGold 404) (n=10) alebo placebo
(n=10). Na 14. defi boli experimentalne
zvieratd infikované virusom chripky typu
H5N1. Na 14. deri od infikovania nepre-
Zila Ziadna my$ v placebovej skupine,
pricom v experimentalnej skupine prezi-
lo az 6 mysi. Zaroven v experimenalnej
skupine bol pozorovany signifikantny
narast INF-y a protilatok, ako aj pokles
titra virusu chripky.™

mZa zaklade vSetkych experimentél—
nych a aj klinickych vysledkov mézeme
predpokladat, Ze podavanie extraktov
z troch spominanych lieCivych latok
bude mat benefitny efekt pre ludsky

organizmus pri kontakte organizmu
s roznymi typmi virusov. Synergicky
protivirusovy efekt extraktu z plodov
bazy &iernej, z koreha muskatu hviez-
dicovitého a zymosanu ako exkraktu
zo stien pivnych kvasnic kombinuje pri-
pravok s nazvom Alpikol. Sirup Alpikol
sa pouziva na podporu imunity, pri¢om
prispieva ku zvySeniu imunity, a moze
sa pouzivat ako pripravok proti virusom
pri sezénnych ochoreniach suvisiacich
s nachladnutim a napomaha tak k rych-
lejSiemu zotaveniu organizmu.

AD testy k odbornému élanku budu k dis-
pozicii na www.unipharma.sk v sekeii
vzdelavanie od 19. aprila do 2. maja 2021.
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vyzivovy doplnok

Vyzivovy dopinok
na podporu imunity

Extrakt z korefia muskatu
(Pelargonium sidoides)

Baza Cierna

Betaglukan
Yestimun®

Preco Alpikol: sirup Alpikol vsadza na kombinovany tcinok troch aktivnych prirodnych zloZiek
— extraktu z plodov bazy Ciernej, korena z africkej pelargdnie a pivnych kvasiniek.
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ako to vidim ja

Spracoval: Mgr. Jan Zosak

Odbornost a politika

sa casto spajaju dokopy

Ake to ma nasledky?

V sucasnej napatej pandemickej situacii sa casto miesaju nazory odbornikov s nazormi politi-

kov. Pandemickda komisia zloZzena z odbornikov navrhuje vlade opatrenia na zabranenie Sirenia
koronavirusu, avsak casto sme svedkami, Ze nimi navrhnuté opatrenia sa nezavadzaju do praxe, alebo
st zavedené velmi neskoro. Casto v médiach vidime vzdjomné obvifiovanie, hddzanie zodpovednosti na
niekoho iného, neschopnost prijat nasledky svojho konania, ako aj nezhody medzi politikmi a odbornik-
mi. Vidime nekultirnost komunikacie vo vnutri, ale aj navonok vo¢i ob¢anom a inym autoritdm. Rozni
odbornici sa popri neustalej pritomnosti po boku politikov v o¢iach laickej verejnosti stavaji nepriatelmi
obcanov a ¢asto st na socidlnych sietach, ale aj v skutocnom Zzivote oso¢ovani. Dostali sme sa do fazy, ze
sa odbornost a politika ¢asto spajaju dokopy. Aké to ma nasledky? Pytali sme sa respondentov v aprilo-
vej pravidelnej rubrike Ako to vidim ja.

Obchodny reprezentant

Mgr. Tibor Bielich
UNIPHARMA - 1. slovenska
lekdrnicka a. s.

® Za posledny rok sme toho na poli-
tickej scéne zazili mnoho. Po

volbach a poc&as zacinajucej pan-
démie najprv vymenu vlady, zava-
dzanie a uvolfovanie opatreni v su-
vislosti s aktualnou situaciou, ale
potom aj prvé spory, osoCovanie Ci
nekulturne spravanie politikov medzi
sebou, €i vo¢i odbornikom a laickej
verejnosti. Odbornici sa v dobrej vie-
re poméct ob&anom Slovenska ne-
raz nechali zatiahnut do politickych
bojov a iste to aj obc¢as lutovali.
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= Politici by si mali v prvom rade
uvedomit, Ze su verejne ¢inné 0so-
by, ktoré maju v dobrej viere konat
maximum pre [udi. Zvolili si ich ob-
Cania tejto krajiny s tym, aby haji-
li ich zaujmy. Je normalne, ze kaz-
dy ma iné vzdelanie a nerozumie
vSetkému, ale na to si predsa po-
litici prizvali odbornikov, s ktory-
mi sa maju poradit, vyhodnotit ich
navrhy z réznych uhlov a prijat tie



najlepsie, ktoré v tejto pandemic-
kej situacii zafunguju. To, Ze je nie-
kto politik neznamena, ze je aj lekar
- viroldg, aj odbornik na financie,
zahraniCie a ze vie vSetko najlep-
Sie. Potom to vyzera, ako to aktu-
alne vyzera v nasej krajine, ze je tu
chaos, ludia nedodrziavaju opatre-
nia a ¢o je najhorSie, nemaju doéve-
ru v politikov.

® Mrzi ma, ze sme sa dostali do
fazy, kedy uz priestor pre odborni-
kov ani nebol, pretoze nasi politici
rieSili koaliénu krizu...

ek |
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PharmDr. Zdenka

Sandrikova
Lekaren sv. Katariny,
Banovce nad Bebravou

m V Case, kedy téma COVID-19 re-
zonuje vSade, sme citlivi az precit-
liveni na informacie spojené s tou-
to pandémiou. Zasahuje do Zivota
kazdého z nas, Castokrat dramatic-
ky. Na pacientoch, ktori prichadza-
ju do lekarne s prosbou o radu, vi-
dime predovSetkym velku neistotu
a strach. Od nas, ako odbornikov,
oCakavaju pomoc a usmernenie
v uzivani volnopredajnych liekov
a vyzivovych doplnkov. Mnohi sa
vS§ak nevedia zorientovat v tom, ¢o
im vlastne méze pomdct. Odbor-
nikom vyjadrujucim sa v médiach
a na socialnych sietach nerozume-
ju a politici im to tiez neulahcuju.
Cakaju na spravy o uginnej lie¢be
a idealny politik by bol ten, ktory by
zruSil vSetky obmedzenia. Dokazat
nieCo také v pandémii, ktora stale
prekvapuje svojim agresivnym vy-
vojom je nemozné. Od jednych aj
druhych ocakavaju profesionalitu
na postoch, ktoré zastavaju, a sa-
mozrejme aj jasné, dbéstojné a po-
kojné vystupovanie. Kedze kultu-
ra prejavu na mnohych urovniach
nasho zivota velmi utrpela, sme
svedkami nielen informa&ného
chaosu, ale aj mnohych nedéstoj-
nych prejavov. Stale sa presvied-
¢ame, ze pisané aj vyslovené slovo

ma velkd moc. Kazdy, kto s nim
manipuluje, ¢i odbornik &i politik,
by mal chciet sluzit nim pre dobro
druhych. Clovek by pre tych, kto-
ri maju moc, nemal byt objektom
zneuzitia na ich ciele a zaujmy.

® Preto nam vSetkym prajem, aby
sa nasi politici a odbornici dokazali
pocuvat a spolo¢ne hladali najlep-
Sie rieSenia v tejto nelahkej dobe
bez zbyto€nych vzajomnych nega-
tivnych emacii a prejavov.

Odbornicka

doc. RNDr. Olga

Pechanova, DrSc.
riaditelka Centra
experimentélnej mediciny
Slovenskej akadémie vied

m Za idedlnych podmienok sa
v Case akéhokolvek ohrozenia
krajiny vSetci obCania zomknu do
obranného, jednotne reagujuce-
ho celku. Znamenalo by to, Ze pri
ohrozeni krajiny nic¢iacim virusom
odbornici a politici spolupracuju
na tvorbe novych spolo&enskych
pravidiel tak, aby z pozicie svojich
kompetencii vytvorili pre ob¢anov
optimalny obranny mechanizmus.
Znamenalo by to, ze odbornici
dbsledne preskumaju vsetky in-
formacie, ktoré maju k dispozicii
a v kombinacii so svojimi odborny-
mi vedomostami poskytnu politi-
kom i SirSej verejnosti triezvy obraz
pandemickej situacie a navrhnu
opatrenia bez akychkolvek emdcii,
predpovedi, ¢i pochybnych prog-
noz. Znamenalo by to, ze politici
prijmu navrhnuté akceptovatelné
opatrenia vo forme novych spolo-
¢enskych pravidiel po dobu trvania
pandémie.

u NaSe podmienky vSak ani zdale-
ka nie su idealne. Niektori odbor-
nici v snahe uspokojit’ tuzbu poli-
tikov i verejnosti po predpovedi
vyvoja pandémie podavaju unahle-
né zavery. Politici zasa nereSpek-
tuju nazory a navrhované opatrenia
odbornikov, eSte horSie — prispéso-
buju ich svojim politickym snaham.

Lekarnik

=

Siroka verejnost zagina byt zméte-
na, straca doéveru a stava sa apa-
ticka voci akymkolvek opatreniam.
Nase podmienky tak paradoxne
vytvaraju idedlnu situaciu pre Sire-
nie virusu a rozvoj pandémie. Zvra-
tit tuto situaciu bez odborno-po-
litickej spoluprace je nesmierne
tazké. Dokazali sme to vSak uz ve-
lakrat. Casto vieme sami rozpo-
znat prospeSnost opatreni. Chce
to len istu davku discipliny, trpez-
livosti a optimizmu.

PhDr. Peter Guran, PhD.

veduci katedry socioldgie
Trnavskej univerzity
v Trnave

u Politicka interpretacia odbornych
a vedeckych poznatkov politikmi
bola v minulosti a je aj dnes nebez-
pe¢nym trendom.

m Ugelové vyberanie faktov, ich
zjednodu$ena interpretacia a naj-
méa nedostatok komplexnosti pri
posudzovani situacie suU nebez-
pec¢né a vedu do chaosu a ned6-
very. To sa v plnej miere ukaza-
lo aj na Slovensku v poslednych
mesiacoch. Vedecky overené in-
formacie vzhladom na COVID-19
boli nielen obmedzované, ale pria-
mo spochybriované ¢&i zosmies-
nované. Ako ukazuju sociologic-
ké vyskumy z vacsiny krajin, vedci
a vedecké inStitucie si stale za-
chovavaju stabilnd déveru obca-
nov, ak vS8ak ich vysledky za¢nu
ucelovo interpretovat politici, si-
tuacia sa meni. Jasnym ddkazom
boli vyjadrenia byvalého americké-
ho prezidenta Donalda Trumpa, Ci
niektorych dalSich politikov, ktori
prispeli k zhorSeniu situacie v ich
krajinach. Je smutné, Ze sme tento
scenar opakovali aj na Slovensku.
Vedcom musi kazda demokra-
ticka vlada zabezpecit nezavisly
priestor na vyjadrenie ich zisteni
a nazorov, mame uz vela takych-
to prikladov od Nového Zélandu az
po Skandinaviu.
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K, kokteil z farmacie

Prelozila: PharmDr. Eva Kozakova

Masky chrania, ale aj drazdia.

Odporacané su magistraliter pripravky

F

i
{
Napriek maske je pokozka opat v poriadku.

Nosenie masiek je nepochybne
efektivnym nastrojom na zasta-
venie Sirenia SARS-CoV-2. AvSak
prekrytie nosa a ust vytvara nové
zdravotné problémy: podrazdenie
pokozky. Suché miesta, pupienky
alebo zaCervenanie zauSsamiav T-
zéne sa objavuju vdaka castému
celodennému noseniu masiek ne-
zavisle od toho, Ci ide o respirator
FFP2, chirurgické rusko alebo lat-
kové rusko.

® ,Kozné problémy su zalozené na
troch faktoroch: dychanie vytvara
teplu a vihku komoru, ktora je ideal-
na na mnoZenie patogénov, vdaka
mechanickému treniu moézu vznikat
mikroskopické poranenia a tieZ ne-
spravne zaobchadzanie s maskami.

Tie sa nie vzdy vymenia, ale nosia sa
opakovane. Mali by sa skladat zlava
doprava, nachadzaju sa na nich zvy-
Sky make-upu, neustale sa vytvaraju
nové biofilmy. Kto sa ustavicne ru-
kou dotyka tvare, méze si spbsobit
vznik infekcie,” informuje dermatolog
Dr. German Hubatsch z Neu-lsen-
burg o svojich skusenostiach. Na to,
aby pokozka bez ujmy preckala ¢asy
pandémie, je podla neho nevyhnutné
spravne zaobchadzanie s maskou.

¥ Oznacenie ,maskné“ pre chyby
pokozky suvisiace s nosenim masky
nepovazuje dermatoléog za Stastne
zvolené. ,Pupienky z masky nemaju
s vyrazkami akné ni¢ spolocné. Ide
skér o povrchovu folikulitidu, pri kto-
rej sa vlasové korienky bielych ne-
pigmentovanych chipkov okolo ust
zapadlia, a potom sa superinfikuju bak-
tériami. To nie su Ziadne akné vriedky/
pustuly. Hoci sa mbZe prostrednic-
tvom neustaleho nosenia masky zhor-
Sit' stav pokozky,“ tvrdi Hubatsch. Od-
ber z povrchu nasolabialneho zahybu
a predsieni nosa najcastejsie potvrdil
vyskyt odolného patogénu Staphylo-
coccus aureus.

¥ Na lieCbu akutneho zacervenia a za-
palu odporu¢a dermatolog pripravky
obsahujuce ichtamol alebo oxid zi-
no¢naty. ,Zinok pésobi antimikrobi-
dlne, ichtamol je trieslovina — protiza-
palovd, obe maju vysusujuci ucinok na
pokozku. Tymto spésobom pokozku
takmer vysuSime a zabranime kontak-
tu vihkosti s pokozkou.“ To pdsobi proti
nadmernému rastu patogénov na na-
ruSenom povrchu pokozky a reguluje
zapal k ustupu. V opacnom pripade
Dr. Hubatsch odporuca individudlne
pripravované magistraliter pripravky
v lekarni, ktoré pokozku nedrazdia,
pretoze neobsahuju nadbyto¢né zloz-
ky. Pacienti, ktori maju sklon k suchej
pleti, pouziju najprv sérum, ktoré plet
zmaca, nasiakne a az nasledne asi
0 mindtu neskér sa nanesie mast
s obsahom zinku, radi Hubatsch.
¥ Ak sa kozné problémy nedaju do-
stat pod kontrolu prostrednictvom
samolieCby, odporuca sa zajst k od-
bornému lekarovi — dermatoldgovi.
V zavaznejSich pripadoch sa mézu do
zakladného krému pridat 2 % erytro-
mycinu alebo metronidazol. Erytro-
mycin je vhodny aj pre zeny v plod-
nom veku, metronidazol nie, podla
informacii Specialistu. Existuju vSak aj
pripady, ktoré opodstatfuju aj predpi-
sanie peroralnej tetracyklinovej lieCby.
Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG, zo dfia 9. 3. 2021

Pri tychto
symptoémoch

po ockovani treba
ist k lekarovi

Europska liekova agentura (EMA)
18. marca 2021 vyhodnotila pozi-
tivne pomer benefit-riziko pri vak-
cine od Astra-Zeneca, menuje ale
aj symptomy, pri ktorych by mali
zaockované osoby okamzite vy-
hl'adat lekarsku pomoc.

¥ Riaditelka EMA Emer Cooke by
sa sama nechala zaocCkovat vakci-
nou od Astra-Zeneca, ale zaocko-
vana osoba by mala poznat aj moz-
né symptémy neziaducich uc&inkov,
povedala k zhodnoteniu moznych
tazkych, zriedkavych tromboembo-
lickych prihod alebo krvnych zraze-
nin v suvislosti s trombocytopéniou

20

(pokles poctu krvnych dosticiek).
Takmer vSetky z 25 pripadov v Euro-
pe boli zeny mladsSie ako 55 rokov.
Vacsina pripadov sa vyskytla do
14 dni od podania o¢kovania s vak-
cinou od Astra-Zeneca.
B EMA zdéraznila, ze benefit oCkova-
nia vzhladom na zavaznost a znacné
rozSirenie COVID-19 prevazuje rizi-
ka moznych neziaducich uCinkov. Aj
napriek tomu by sa mali zaoCkovani
a osoby, ktoré sa chcu dat zaoCkovat,
informovat o moznych priznakoch
mozgovej vendznej sinusovej trom-
bodzy, diseminovanych intravaskular-
nych koagulopatii a trombocytopénii.
EMA radi okamzite vyhladat lekarsku
pomoc, ak mate tieto priznaky s ohla-
dom na nedavne ocCkovanie — najma
ak sa vyskytnu viac ako tri dni po o¢-
kovani:
¢ Dychavi¢nost
¢ Bolest na hrudniku alebo v oblasti
zaludka
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¢ Opuch alebo pocit chladu v jednej
ruke alebo nohe
¢ Silné alebo zhorSujuce sa bolesti
hlavy alebo rozmazané videnie
¢ Pretrvavajuce krvacanie
¢\ela malych modrych flakov (mod-
rin), Cervenkastych alebo fialovo
sfarbenych bodiek alebo krvnych
pluzgierov pod kozou.
Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG,
zo diia 18. 3. 2021
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Pri dychavicnosti, bolesti na hrudniku alebo
prudkych, silnych zhorSujlcich sa bolestiach
hlavy alebo aj bodovom krvacani pod koZou po

ockovani proti COVID-19 by mal ¢lovek okam-
Zite vyhladat pomoc lekara.
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VYSOKA KONCENTRACIA
HEPARINU AZ 100 000UI/100g"?

ZMIERNUJE PRIZNAKY KRCOVYCH ZiL
A S TYM SUVISIACICH KOMPLIKACI["®

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 1U/g gél. Liek na vonkajSie pouZitie. Lie€ive: 1 g gélu obsahuje
1000 IU sodnej soli heparinu. Pemocné latky: Metylparahydroxybenzoat (E 218) a propylparahydroxybenzoat ako konzervacné 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 (symptoémov krcovych Zil dolnych koncatin) a s tym sdvisiace komplikacie: Zilova trombéza (vznik krvnej
zrazeniny v Zile), hiboky zapal Zil, povrchovy zépal okolia Zil, vred predkolenia, pooperacna varikoflebitida (zapal kfCovej Zily), stavy po operacnom odstraneni tzv. skrytych Zil (vena safena), razy a pomliazdeniny, lokélne
infiltraty a opuchy, podkozné krvné podliatiny. Ochorenia spdsobené tirazom svalovo-$lachového a puzdrovo-vézivového 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 detom. Kontraindikacie: Precitlivenost na lieCivo alebo na ktorikolvek z pomocnych latok. Liekové
a iné interakcie: Aplikacia heparinu méze predizit protrombinovy ¢as u pacientov lieGenych 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 konzervacné latky. MoZu vyvolat alergické reakcie (mozno oneskorené). Silicu kvetu oranzovnika a levandulovd silicu ako vonné zmesi. Obsahuju citral, citronelol, kumarin,
d-limonén, farnezol, geraniol a linalol, ktoré mdzu spdsobit alergické reakcie. Neziaduce uéinky: Alergické reakcie na heparin po aplikicii na kozu si velmi zriedkavé. Zriedkavo sa vSak mdze objavit reakcia
z precitlivenosti, ktoré sa prejavuje zacervenanim a svrbenim, priznaky zvy¢ajne vymiznu po prerudeni aplikdcie. Fertilita, gravidita a laktacia: Udaje o pouzivani

tohto lieku pocas gravidity a dojcenia nie sti dostupné. Pred odporti¢anim, alebo predpisanim lieku si pozorne precitajte Stuhrn charakteristickych viastnosti

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

odborni verejnost a interné ucely spoloénosti.
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Autor: Ing. Jozef Fiebig
vykonny riaditel NRSYS s.r.0.
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Davalte

1
Dajte pacientovi

Ze vam na nom

Budovanie dovery a vztahov s pacientmi a zdkaznikmi, moze posobit ako banalna tloha, ktora
je popri vSetkych ostatnych narokoch na pracu lekarnika az druhorada. Ak vSak chcete prezit
v boji s konkurenciou, ktort uz dnes, bohuzial, nepredstavuju len ostatné lekérne, ale postupne aj —
drogérie, hypermarkety, ¢i velké internetové obchody, stane sa vztah s pacientom klucovou otazkou.
V minulom roku sme zacali sériu ¢lankov o tom, ako byt inovativnym lekarnikom myslienkou, ze
k inovaciam nestacCia len moderné technoldgie, ale je potrebné komplexne premyslat o celej préaci

v lekdrni. Budovanie dovery a dobrych vztahov s vasimi pacientmi musi byt prvy z krokov.

Co znamena budovat doveru?

u Dostatok na trhu vytvoril zdkaznikovi moznosti volby
a tak dosiahnut, aby sa pacient opakovane vracal prave
do vaSej lekarne, je stale tazsie. Stat proti marketingo-
vym stratégiam profesionalnych spolo¢nosti je extrémne
naro¢né, a preto sa nemusi vzdy vyplatit zamerat sa len
na ,chamtivost“ a ,pohodlnost“ pacientov — teda bo-
jovat prostrednictvom zliav a akcii. NajlepSou zbrafiou
v rukach lekarnika je jeho osobny vztah s konkrétnym
pacientom.

m Ak chcete, aby vas pacient mal vztah k vam, v prvom
rade musite mat aj vy vztah k pacientovi. Hoci pacient/za-
kaznik nevie vzdy presne pomenovat o potrebuije, prisiel
k vam s déverou, Ze vy mu viete poradit. A to dokonca aj
v situdciach, kedy sa citi zranitelny, pretoZze ma zdravotné
problémy on, ¢i jeho blizki a vy sa stavate, aj kvdli slabej
ambulantnej sieti a ¢asto aj pristupu niektorych lekarov,
prvym kontaktom. Pevne verim, Ze kazdy z vas chce ¢o
najlepsie poradit pacientom, poméct im s ich problémom.
Vysmiat ho na Facebooku, ze nevedel spravne pomeno-
vat liek, Ci si pytal konkrétnu farbu respiratora méze byt
sice dobry ventil unavy, ktord verim pocitujete, rozhodne
to vSak nie je postoj, ktory u pacienta vzbudzuje déveru.
Aj ked ste unaveni, aj ked' je pacient neprijemny, snazte
sa vzit do jeho situacie a byt tam pre neho - nabudu-
ce vam to oplati. Ak si pacient ,sadne“ s pani magistrou,
ktora mu dobre poradila, vznika dévera voci ¢loveku a to
znasobuje aj déveru voci lekarni.

Oplati sa investovat do dobrych vztahov?

u Je podla vas vztah ku konkrétnej znacke pre zakaznika
dolezity? V jednom z vyskumov do dvoch réznych flias
(znackovej a neznackovej) naliali ten isty fernet. Spotrebi-
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telia mali ochutnat a povedat, ktory fernet im chuti viac.
Takmer 60 % opytanych tvrdilo, Ze horky likér vo flasi
oznacenej znamou znackou je lepSi. Je preukazané, ze
dobry vztah a imidz zlepSuje u dospelych vnimanie pro-
duktu prostrednictvom zmyslov az patnasobne. Nedavno
podobny vyskum opakovali na vzorke deti, ktorym davali
jest znaCkové a neznackové hranolky, zna¢kové chutili
detom az osemkrat viac.

m Naopak, zly vztah k znacke aj konkrétnemu zamestnan-
covi moze firme velmi uskodit. Ked v roku 2020 Face-
book odmietol cenzurovat vyjadrenie prezidenta Trumpa
k nepokojom v USA, po nestastnej komunikacii majitela
spolo€nosti Marka Zuckerberga, nastala obrovska an-
tikampan, pocCas ktorej velké spolo¢nosti ako napriklad
Pfizer, Lego ¢i Puma stahovali svoje reklamy z platforiem,
ktoré patria pod Facebook. Prepad spolo¢nosti bol 8,3 %.
Mébze sa javit, Ze svet spomenutych medzinarodnych ob-
chodnych znaciek je iny, ako svet lekarne na Slovensku,
no netreba zabudat, Ze takéto spravanie vychadza z psy-
choldgie Iudi, a teda aj vaSich pacientov.

Dobré vztahy vedd k tspechu

m To, ¢o vas naozaj dokaze odlisit od stoviek lekarni ,,bez
tvare“, je vas usmev. To, Ze pacient najde déveru ku kon-
krétnemu Cloveku, k jeho profesionalite, k jeho pristupu
a ochote poméct. Ak si pacient vybuduje déveru, bude
chciet s vami viac komunikovat — bude ho zaujimat vasa
facebookova stranka, bude ho zaujimat nova marketin-
gova kampan, Specialna ponuka, ¢i mobilna aplikacia.
V opac¢nom pripade zapadnete medzi reklamné letaky,
ktoré vyhodi z poStovej schranky rovno do kosSa, k de-
siatkam mailov, ktoré vymaze. Davajte pacientom vidiet,
Ze im chcete dobre radit a oni si poradit nechaju a radi sa
k vam budu vracat.



B pravne rady

Autori: JUDr. Peter Gabrik, JUDr. Ivan Humenik, PhD.

-
Og
( pmr.;.,r i

Nulové doplatky za lieky pre deti
a dochodcov - ¢o sa meni pre lekarne?

Narodna rada Slovenskej republiky dna 5. februara 2021 ucinila zadost programovému
vyhlaseniu vlady a schvalila nulové doplatky pre deti do 6 rokov a dochodcov za lieky,
zdravotnicke pomécky a dietetické potraviny. Zakon, pokial ide o deti do 6 rokov, nadobudol u¢innost

1. aprila 2021, a pri starobnych déchodcoch, invalidnych déchodcoch a osobach TZP od 1. 1. 2022.
V tomto clanku sa pozrieme na to, ¢i doplatky st naozaj nulové a ako sa to dotkne uhradzania liekov
lekarnam zo strany zdravotnych poistovni.

AKOTO BOLO DOTERAZ

® Doposial zdkon stanovoval limit
spolulcasti poistencov. Limity boli
nastavené na Stvrtro¢né obdobie na
nasledovnych Urovniach:
* 12 € pri osobéach TZP a poberate-
[om invalidnych déchodkov
¢ 30 € pri déchodcoch
*10 € u deti do 6 rokov veku alebo
0 €, ak dieta bolo tazko zdravotne
postihnuté
® Mechanizmus bol ten, ze ak za
dany kalendarny Stvrtrok poistenec
zaplatil na doplatkoch za lieky viac,
ako vysSie uvedené limity, poistovia
rozdiel vratila priamo poistencovi.
= Pri vypocitani rozdielu vSak zdra-
votné poistovne nebrali do Uvahy re-
alne zaplatené sumy za lieky (generi-
ka, ktoré si pacient zvolil, alebo ktoré
mu lekar predpisal), ale do Uhrnnej
vysky uhrad poistenca sa zapoci-
tavali doplatky poistenca za lieky,
zdravotnicke pomocky a dietetické
potraviny vo vySke prepocitaného
doplatku za najlacnejsi nahradny liek,
najlacnejSiu zdravotnicku pomdcku
a najlacnejSiu dieteticku potravinu.

AKO JETO PO NOVOM

u Podla schvalenej novely zakona
o Uhradach, sa uz vSetkym detom
do veku 6 rokov zrusia doplatky,
teda su nulové. Rovnako, teda s nu-
lovymi doplatkami, na tom budu od
1. 1. 2022 aj starobni déchodcovia,
invalidni déchodcovia a drzitelia pre-
ukazu TZP, ti v8ak za podmienky,
Ze ich prijmy su nizSie ako zakonom
stanovena hranica (do 60 % priemer-
nej mesacnej mzdy na Slovensku).

= Novela zakona drzi liniu s doteraj-
Sou Upravou v tom, Ze o nulovom
doplatku hovorime len pokial ide
o cenu doplatku za najlacnejsi liek,
zdravotnicku pomécku alebo diete-
ticku potravinu. Teda ak si pacient
zvoli drahS$i liek z danej skupiny,
potom cenu naviac oproti najlac-
nejSiemu lieku musi doplatit sam.
Ta mu nebude nasledne preplatena
zo strany statu. Preto pojem ,nulo-
vé“ doplatky treba brat s rezervou
a lekarnik by mal byt o uvedenych
suUvislostiach informovany, aby pri-
padne vedel odpovedat pacientom
na ich otazky, ktoré mézu v tej su-
vislosti znasat. Pacienti sa mdzu
z médii dozvediet o nulovych do-
platkoch, avSak pri vybere lieku, na
ktory su zvyknuti, mbéze byt stale
nejaky doplatok. Redlne znenie za-
kona sa teda nie Uplne prelina so
slubmi politikov.

AKO MA PREPLACANIE DOPLATKOV
LEKARNAM FUNGOVAT

m Okrem zniZenia doplatkov sa na-
viac Uplne nanovo zakotvuje sys-
tém refundacie. Nie je to ako do-
posial, Zze pacient doplatky hradil,
a raz za Stvrtrok, ak prekrocil limity,
mu rozdiel poistovia vratila. Te-
raz uz pacient nedoplaca v lekarni
ni¢ (v rozsahu najlacnejSich liekov)
a zdravotna poistoviia nasledne
uhradi lekarni doplatok za pacienta
na Urovni sumy doplatku za najlac-
nejsi liek.

m KedZe uz zdravotné poistovne ne-
budu prekrocené doplatky za lieky
vyplacat pacientom, ale maju byt
preplacané priamo lekarfiam, bolo

potrebné nastavit mechanizmus,
ako lekaren overi, ze dany pacient
ma narok ,platit“ nulovy doplatok,
aby jej ho nasledne mohla preplatit’
zdravotna poistovia pacienta.

PRAX NIE JE UPLNE JASNA

mZo strany lekarni bolo potrebné
si ustriehnut, ako bude novy model
fungovat v praxi, nakolko od 1. apri-
la 2021 sa aplikuju nulové doplatky
za lieky pre deti. Zakon neriesi real-
ny vzhlad a formu elektronického zo-
znamu poistencov, ktori maju narok
na nulové doplatky. Preto sa lekarne
mdzu o tomto zozname dopytovat
u poskytovatelov ich informa¢ného
systému, ¢i ich softvér vie automa-
ticky rozoznavat pacientov, pripadne
uz po zadani rodného &isla. Novinka
s doplatkami je U¢inna od 1. aprila
2021, po termine uzavierky tohto
prispevku, preto verime, Ze sa prax
na novelu uz aj technicky prispo-
sobila. Potom od 1. 1. 2022 by mali
zdravotné poistovne a Socidlna po-
istoviia systém dostato€ne pripravit
aj pre dalSie skupiny - starobnych
déchodcov, invalidnych déchodcov
a osoby TZP, nakolko pri nich musi
systém naviac priebezne reflektovat
aj vySku ich prijmov, €o nie je po-
trebné pri detoch do 6 rokov.

Pozn.: Ak v tomto ¢lanku hovorime
o liekoch, mame na mysli rovna-
ko aj zdravotnicke pomocky a die-
tetické potraviny, kedZe aj tychto
skupin (ako pri liekoch) sa rovnako
tykaju nové pravidla pre doplatky
pacientov.
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WHF inforngj

SpracovaT‘-'m
senior consultant,
agentu

Gesto priatelstva

medzi Francuzskom
Slovenskom na pode

bojnickej UNIPHARMY

Sidlo spolo¢nosti UNIPHARMA - 1. sloven-
ska lekarnicka a. s. sa v nedelu 7. marca
2021 stalo miestom stretnutia predstavitelov Slo-

UNIPHARMA

zlava: Michal Tuma, riaditel divize obchodu spolo¢-
nosti UNIPHARMA, Igor Matovi¢, predseda vlady SR
(pozd. red.: do konca marca 2021) a Milan Vribel, ge-
neralny riaditel’ a predseda predstavenstva spolo¢nosti

venska a Francuzska. Predmetom stretnutia bolo 15-tisic davok vakcin AstraZeneca, ktoré

francuzska vlada darovala Slovensku na boj proti pandémii ochorenia COVID-19.

® Z ruk mimoriadneho a splnomoc-
neného velvyslanca Francuzska na
Slovensku, J. E. Christopha Léonzi-
ho si vakciny, ktoré francuzska vla-
da darovala Slovensku, osobne pre-
vzal vtedajSi predseda vlady SR,
Igor Matovi¢, za pritomnosti hono-
rarneho konzula Francuzska v Marti-
ne pana Grégory Deltona, Statnej ta-
jomni€ky Ministerstva zahrani¢nych
veci SR Ingrid Brockovej, riaditela
nemocnice v Bojniciach Vladimira
Vida a generalneho riaditela spolo¢-
nosti UNIPHARMA, Milana Vrubela.
= Ako zdéraznil velvyslanec Chris-
tophe Léonzi: ,Francuzsko si uvedo-
muje zavaznost krizy, ktora zasiah-
la aj Slovensko, kde je momentalne
najvy$sia umrtnost’ na svete. Fran-
cuzsko chce poméct Slovensku
tak, ako predtym iné krajiny pomohli
Francuzsku. PretoZe spolupraca je

najlepsim spbésobom, ako vyriesit

pandemicku Krizu.”
m |gor Matovi¢ zdéraznil vyznam
oCkovania na zvladnutie pandémie

a podakoval sa francuzskemu pre-
zidentovi Emanuelovi Macronovi
za rychlu reakciu a pomoc Sloven-
sku. A to nielen aktualnou dodav-
kou 15-tisic vakcin Astra- Zeneca,
ale aj za podporu v ramci medzina-
rodného SOS mechanizmu, v ram-
ci ktorého pride na Slovensko dal-
Sich 100-tisic vakcin spolo¢nosti
Pfizer-BioNTech.

m Spolo¢nost UNIPHARMA nebo-
la dejiskom preberania vakcin na-
hodou. Uz od dovezenia prvych
vakcin je totiz partnerom Statu
pri zabezpecovani skladovania
a distribucie vakcin AatraZeneca.
»~Rozhodli sme sa ponuknut tuto
sluzbu Stdtu bezplatne, kedze
vnimame ockovanie, ako kltucovy
prostriedok v boji proti ochoreniu
COVID-19 a pandémii. Distribuciu
vakcin realizujeme 2-krat denne.
Dufame, zZe aj tymto spésobom
prispejeme k uspesnému zvlad-
nutiu pandémie na Slovensku,”
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povedal predseda predstaven-

stva a generalny riaditel spolo¢-
nosti UNIPHARMA, Milan Vrubel.

Nemocnica v Bojniciach patri me-
dzi tazko sku$ané nemocnice na
Slovensku. Denne, uz pol roka,
ma plné COVID-ové l6zka. ,Kaz-
dy den prijimame okolo 100 pa-
cientov s COVID-om a od zaciat-
ku pandémie mame stadle okolo
120 chorych zamestnancov z ti-
sicky. Mesiac od zaciatku ocko-
vania sa vSak méZeme pochvalit
prvymi pozitivnymi vysledkami —
pocet pozitivnych zamestnancov
sa nam znizil na priblizne 40. Ide
0 60 % zlepSenie, ktoré potvrdzu-
je pravidlo, Ze nie je ina cesta, ako
vyjst' z tejto situdcie, ako je oc-
kovanie,” zdbéraznil vyznam vakci-
nacie riaditel bojnickej nemocnice
Vladimir Vido.



Spracoval: Mgr. Juraj Nikodémus, MBA
riaditel pravneho odboru spolo¢nosti UNIPHARMA

Asociacia velkodistributorov liekov (AVEL) pokracuje
v roku 2021 v zlozeni PHOENIX Zdravotnicke zasobova-
nie a. s. a UNIPHARMA - 1. slovenska lekarnicka akciova
spolo€nost. Reprezentativnost tohto zdruzenia podciar-
kuje 70-percentny podiel tychto dvoch ¢lenov AVEL na
trhu velkodistribucie liekov v Slovenskej republike.

prezidentom AVEL sa zaciatkom marca toh-
to roku stal Mgr. Milan Vrubel, general-
ny riaditel a predseda predstavenstva spol.
UNIPHARMA - 1. slovenska lekarnicka a. s.

viceprezidentom AVEL sa stal Tomas
Slechan, predseda predstavenstva a vy-
konny riaditel spol. PHOENIX, Zdravotnic-
ke zadsobovanie, a. s.

funkciu Statutarneho organu bude v tomto roku
vykonavat' nominant spolo¢nosti UNIPHAR-
MA, Mgr. Michal Tuma, ako zvoleny vykonny
riaditel, ktory suCasne posobi v UNIPHARME
na pozicii riaditela divizie obchodu

tajomnikom asociacie ostava PharmbDr.
Be Michal Krejsta, MBA

Asociacia velkodistributorov liekov v snahe o napravu
a presadenie legislativneho naroku velkodistributorov a le-
karni na spravodlivé odmeriovanie a spravodlivu degresiv-
nu marzu absolvuje v roku 2021 niekol'ko prieskumov trhu,
analyz, stretnuti s kompetentnymi organmi.

Podla vyjadrenia uvedenych zastupcov AVEL, Asocia-
cia velkodistributorov liekov bude pokracovat v doterajSej
snahe o zabezpecenie udrzatelnosti distribuéného retaz-
ca a spravodlivého odmeriovania velkodistributorov a le-
karnikov za ich spolo¢ensky prospesnu odbornu €innost
v prospech pacientov a dostupnosti liekov v Slovenskej re-
publike. Asocidcia sa dlhodobo usiluje o napravu degre-
sivnej marze a jej spravodlivu legislativnu Upravu tak pre
velkodistributorov ako aj pre lekarnikov, zohladrnujuc zvy-
Sené naroky kazdoroCne kladené na zabezpecCenie kvality
pri distribucii liekov a ich vydaiji pacientovi.

AVEL je ¢lenom GIRP (European Healthcare Distribution
Association), SOOL (Slovenska organizacia pre overovanie
liekov), RUZ (Republikova Unia zamestnavatelov) a obaja
¢lenovia AVEL su €lenmi aj SirSieho zoskupenia ADL (Aso-
ciacia dodavatelov liekov a zdravotnickych pomaocok).

Autorka: PharmDr. Michaela Palagyi, PhD.
predsednicka GENAS

GENAS - asociacia pre generické a biosimilarne
lieky zdruzuje 15 vyrobcov a dodavatelov generic-
kych a biologicky podobnych liekov pdsobiacich na
Slovensku. Ma za sebou 20 rokov snahy zaviest rie-
Senia pre SirSie vyuzivanie generickych a biosimilar-
nych liekov s cielom prispiet k udrzatelnému a efek-
tivnemu vyuzivaniu zdrojov verejného zdravotnictva,
dostupnosti lieCby pre kazdého pacienta so socialne
unosnym doplatkom.

Na zaklade prieskumu agentury Focus (septem-
ber 2020), 40 % ludi na Slovensku vnima generické
lieky pozitivne. Pri rozhodovani jednoznaéne déve-
ruju odbornikom - lekarom a lekarnikom. V lekarni
pacienti ocenuju moznost vyberu lieku s niz§im do-
platkom, ako aj lepSiu dostupnost. Podla Analyzy
stavu a moznosti SirSieho vyuzivania generickych
a biosimilarnych liekov na Slovensku z oktobra 2020
(INEKO) by sme pri este intenzivnejSom vyuzivani ge-
nerik a biosimilarov mohli uSetrit az 50 milionov ro¢-
ne. Tieto uspory by mohli byt pouzité na rozSirenie
lieCby pre vacsi pocet pacientov, alebo iné priority
v zdravotnictve.

Zasadzujeme sa za zvySenie dostupnosti zdravot-
nej starostlivosti na Slovensku. Po¢as pandémie CO-
VID-19 sa zvyraznili rozdiely v dostupnosti zdravot-
nej starostlivosti pre obyvatelov Slovenska. Zial, toto
nelahké obdobie este viac dopomohlo k prehibeniu
nepredvidatelnosti a netransparentnosti aj tak uz
preregulovaného legislativneho prostredia v liekovej
politike. Asociacia GENAS je zastancom kons$truk-
tivnej diskusie smerujucej k zlepSeniu legislativneho
prostredia, ako aj zvySeniu dostupnosti lieCby pre
pacientov.

GENAS je ¢lenom Medicines for Europe, Zvéazu
chemického a farmaceutického priemyslu (ZChFP)
a patri k jednému zo Styroch zakladatelov Slovenskej
organizacie pre overovanie liekov (SOOL). Najdete
nas aj na socialnych sietach.

Redakcia casopisu Lekarnik
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K, téma

Priciny vzniku &
akutnej hnacky &
a jej liecba

V ¢om spociva doélezita
uloha lekarnika pri liecbe

akutnej hnacky?

=4

n Hnacky, ki'Ce a bolesti brucha, vysilenie... Travenie uz neraz potréapilo kazdého z nas. Ludia bera
traviace tazkosti mnohokrat na lahkt vahu, aj napriek tomu, ze najméa tie dlhotrvajice mozu
byt indikdtorom ovela zavaznejSich zdravotnych tazkosti. Pacienti navStevuju lekarov kvoli problémom

s travenim velmi striedmo. Vdaka prieskumu o traveni zo zaciatku roka 2021 (*realizovanom prostred-
nictvom internetového dotaznika v obdobi 12/2020 - 01/2021 na vzorke 1648 respondentov vo veku

18+ na uzemi Slovenskej republiky; prieskum bol realizovany agenturou Neopublic) si m6zeme urobit
obraz o tom, ako st na tom Slovaci s traviacimi tazkostami. Cisla nie su vzdy priazniveé.

B Z prieskumu* vyplynulo hned' niekolko zaujima-
vych faktov. Hnac¢ka je velmi ¢astym problémom,
s ktorym sa stretdvaju predovsetkym dospeli pa-
cienti. Slovaci sa v prieskume o traveni vyjadrili, Zze
az 35,8 % z nich trpi traviacimi problémami as-
pon 1x tyzdenne a az 67 % ani pri dlhodobych
tazkostiach s hnackou nenavstivi lekara.

¥ Na problémy s hna¢kou sme sa pozreli spolu
s gastroenteroléogom MUDr. Radovanom Juric-
kom, ktorého sme sa opytali, aké su najcastejSie
pri¢iny vzniku akutnej hnacky, aké komplikacie su
prejavom tohto ochorenia, &i je mozné urcit pévod
akutnej hnacky a aké su podla lekara rizika vzniku
hnacky v spojitosti s inymi ochoreniami: ,,Akttna
hnacka (viac ako tri riedke stolice za der v trvani
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Ako casto trpia Slovaci
traviacimi problémami?*



Ako éasto trpia Slovaci
kvoli hnacke?*

Prieskum realizovany prostres
andemtey vo veku 18+ na i

menej ako dvoch tyzdrov) je naj-
CastejSie spdsobend virusmi. Peri-
¢inou, hlavne v letnych mesiacoch
alebo v dovolenkovych destindci-
dch, mézu byt aj baktérie, pripadne
parazity. Pri akutnej hnacke vsak nie
je nutné patrat po presnom pévod-
covi ochorenia. Diagnostiku robime
len v spornych pripadoch. Hlavnym
rizikom a komplikdciou pri akutnej
hnacke je dehydratdcia. Dehydrata-
cia, hlavne u deti, méze mat fatdine
nasledky. Aj dospeli pacienti, hlavne
starsi, pripadne s inymi chronickymi
ochoreniami (srdce, obli¢ky, cukrov-
ka) mézu mat” komplikovanejsi prie-
beh ochorenia. Obavanou komplika-
ciou dehydratdcie pri akutnej hnacke
je minerédlovy rozvrat s rizikom po-
ruch srdcového rytmu ¢&i akutne zly-
hanie obliciek.”

Ako sa Slovaci najcastej-
sie liecia? Sami, doma

® Na zaklade vysledkov prieskumu*
tiez vieme, ze Slovaci si pri hnacke

nternetovehs detarnika v obdobd 12
enike] republiicy. Prseikum bol reals

¥ 1x tykdenne
viackrit tyfdenne
B 1x mesadne
® viackrit mesalne
o ojedinele, pirkrit rofne

u minimilne, skoro wibec

203N na vaorie 1548
nEireu Neogu bl

pomahaju najma samolieCbou. Pri
lieCbe hnacky je mozné pouzit lieky
chraniace sliznicu traviaceho traktu,
ktoré na seba viazu virusy, baktérie

()
as

7 , DLC
Lekarnik ma velmi
dolezitu tlohu

B Doélezity medzi¢lanok v procese,
kym sa pacient snazi svojpomocne
lieCit sam doma a kym sa odhodla
ist na vySetrenie k lekarovi, predsta-
vuje urcite lekarnik. MUDr. Radovana
JuriCka sme sa opytali, aka je uloha
lekarnika pri lieCbe pacienta, ¢i mbze
lekarnik pozitivne ovplyvnit lieCenie
ochorenia odporu¢anim spravneho
lieku a v akych pripadoch je nevy-
hnutné vyhladat pomoc lekara:
LUloha lekérnika je velmi délezita.
Pacienti casto hladaju prave v lekar-
ni ,,prvi pomoc* a nevyhladaju tu le-
karsku — lekarnik je preto mnohokrat
prvym odbornikom, s ktorym pa-
cient zdiela svoje tazkosti. Pacienta
by mal upokojit, zdéraznenim déle-
Zitosti dostatocného pitného rezimu
a odporucanim volnopredajného
preparatu by mu mal poméct ulavit
od neprijemnych prejavov akutnej

Aké lieky alebo iné produkty Slovaci
najéastejsie pouiivaji na lie€ébu hnacky?
(moZné oznaéit viac odpovedi)*

AKTIVME UHLIE

CAIE

PROBIOTIKA

CAOSMERTIT {MAPR. SMECTA, SMECTA
GO}

EA4%
LOFERAMID [NAPE. IMODIUM,
LOPERARSID...] 8%
: M2%

L1k

a ich toxiny (napriklad adsorbenty).
Dalej je vhodné pouzit lieky a vyzi-
vové doplnky, ktoré pomahaju na-
vratit rovnovahu €revnej mikroflory.
Az 54 % Slovakov si pri hnacke naj-
CastejSie pomaha aktivnym uhlim,
43 % cCajmi a 42 % probiotikami.
Diosmektit (prirodny Cisteny il) proti
hnacke — spdsobenej aj baktériami,
aj virusmi, vyuziva 26 % opytanych.

Lekarnik

10 20% 30% &#0%

hnacky a zvladnut ju aj bez konzul-
tacie s lekarom. Lekara je vSak ne-
vyhnutné vyhladat v pripade, Ze pa-
cient je tak zoslabnuty, Ze nedokaze
prijimat tekutiny cez usta. Dalej su
to varovné priznaky, ked’méze ist aj
o vaznejsie ochorenie, napriklad ak
sa objavi v stolici krv, alebo ak hnac-
ky neustupia a pretrvavaju dlhsSie ako
dva tyzdne.”
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Odporicanie vhodného
preparatu lekarnikom

= Aky preparat je vhodny pri vybe-
re v lekarni? Opéat odpoveda MUDr.
Radovan Juri¢ek: ,,Pri vybere prepa-
ratu by mal lekdrnik volit taky, ktory
je ucinny, pre pacienta bezpecny
a ma vhodnu liekovu formu, pripad-
ne jednoduché davkovanie. Pretoze
len ten pripravok, ktory pacient nao-
zaj poctivo uziva, mu méze pomdct.
Lekarnik pacientovi tieZz dokaze uzi-
tocne vysvetlit rozdiel medzi preven-
ciou a akutnym priebehom hnacky
— vymedzit' rolu probiotik na jednej
strane, ktoré sa pouzivaju ako Casta
prevencia cestovatelskych hnaciek
a adsorbentov na strane druhej,
ktoré su primeranejSim rieSenim pri

akutnej hnacke. Nie je na Skodu, ked

je sucastou domacej lekarnicky pa-
cienta prave adsorbent v pripade, ak
by dostal akutnu hnacku. Délezita by
mala byt aj vysoka ucinnost. Oceriu-
jem rychly nastup ucinku s ulavou od
tazkosti. V pripade akutnej hnacky je
to zmiernenie bolesti brucha, znize-
nie poctu stolic, pripadne zlepsenie
konzistencie stolice. V neposlednom
rade, je dblezita aj bezpecnost pri-
pravku, aby mal ¢o najmenej neZia-
ducich ucinkov. V tomto ohlade su
idealne lieky, ktoré ucinkuju len lo-
kalne v Creve.”

Detsky pacient

® Co by mohol lekarnik odporugit, ak
akutnou hnackou trpi dieta?

»,Detski pacienti su najrizikovejSou
skupinou. Hlavne u dojciat méze
mat’ akutna gastroenteritida fatalne
nasledky. Preto je délezité rodicov
upozornit na ddésledné sledovanie
priznakov dehydratdcie. Laikov tre-
ba instruovat, aby sledovali priznaky
dehydratdcie: sucha plienka, ab-
sencia siz pri pladi, vpadnuté odi,
suché pery, apatia, spavost dietata.
V liecbe je vhodné zdbraznit potrebu
hydratéacie a pouzitie vhodného pri-
pravku pre deti. Takymto pripravkom
je aj Crevné adsorbens diosmek-
tit, ktory je odporucany aj Eurdp-

skou spolocnostou pre pediatricku
gastroenteroldgiu (ESPGHAN),” po-
vedal MUDr. Radovan Juri¢ek.

ZAVER

¥ Na zaklade vysledkov prieskumu*
vieme, ze Slovaci si pri hnacke po-
mahaju najméa samolieCbou. Je vSak
na mieste apelovat na pacientoy,
aby nezanedbavali lieCbu svojich
dlho pretrvavajucich tazkosti s tra-
venim. Pri¢iny dlhotrvajucich taz-
kosti spojenych s hnac¢kou mézu byt
aj zavaznejSieho charakteru, takze
pacient by sa mal poradit o dalSom
postupe s lekarnikom a nasledne
zvazit vysetrenie u lekara.

advertorial

Prirodny €isteny il ako hlavny hrdina v boji proti hnaéke

Traveme byva ObcaS trapenle... Hnacka vas méze neprijemne prekvapit
kedykolvek a kdekolvek. A ked uz nepomaha zvolena domdca liecha, opytajte sa svojho lekar-
nika alebo lekara na liek Smecta®s obsahom diosmektitu. Prirodny Gisteny il, ktory je schopny
viazat sa s hlienom sliznice traviaceho traktu a zvySuje tak jeho kvalitu a mnozstvo. Touto ces-
tou chrani sliznicu proti infekcii a Skodlivym latkam a umoziuje jej rychlejSie uzdravenie. Su-
Casne je diosmektit schopny viazat toxické latky produkované infekénymi povodcami hnacky.
Vsadte na silu prirodného Cisteného ilu a doprajte si ziadanu Ulavu od hnacky ¢im skor.

Nazov lieku: SMECTA. Lie€ivo: diosmektit. Liekova forma: praSok na pripravu suspen2|e Indikacie: symptomaticka liecba akutnej hnacky u deti vo veku od 2 rokov v spojeni s poddvanim peroralneho rehydratacného roztoku
au dospelych v spojeni s podavanim peroraineho rehydratacného roztoku. ickd liecba chronickej funkEnej hnacky u dospelych. Symptomaticka liecba bolesti spojenej s funkcnym ochorenim €riev u dospelych. Davko-
vanie a spdsob podavania: liecba akutnej hnacky: u deti vo veku od 2 rokov: 6 gramov (2 vreckd) denne. U dospelych: 9 gramov (3 vreckd) denne. D& ie moze byt j na zaciatku akutnej hnacky. Liecba inych
indikacii: u dospelych: obvykle 3 vreckd denne. Spdsob podavania: obsah vrecka sa musi rozpustit tesne pred pouzitim. U deti: obsah vrecka sa rozpusti v pohéri alebo dojcenskej flasi s 50 ml vody (tento obsah dieta vypije po-
¢as diia) alebo sa dokladne zamie$a do detskej polotekutej stravy (ako je vyvar, pyré, kompot alebo detskd vyZziva). U dospelych: obsah vrecka sa rozpusti v pohdri s polovicnym objemom vody. Kontraindikacie: precnllvenosl’
na liecivo alebo na ktortikolvek z pomocnych latok. Osobitné upozornenia a opatrenia pri pouzivani: opatrnost je potrebnd pri pouZiti diosmektitu u pacientov so zdvaznou 1 zapchou v éze. U dospelych liecba
vyzaduje rehydratéciu, pokial sa tto ukaze potrebnd. Mieru rehydratécie a spdsob jej podania (p. o. alebo i.v.) je nutné prispdsobit veku a stavu pacienta a zdvaznosti hnacky. Liecba akutnej hnacky u deti vo veku od 2 rokov ma
byt spojend so skorym podanim perorélneho rehydrataéného roztoku na zabranenie dehydratécie. Je potrebné vyhnit sa chronickému pouzivaniu lieku. U deti a dojciat mladSich ako 2 roky je potrebné vyhnut sa pouZivaniu lie-
ku. Pacienti so zriedkavymi dediénymi problémami intolerancie fruktézy, glukézo-galaktézovej malabsorpcie alebo deficitu sachardzy a izomaltazy nesma uzivat tento liek. Tento liek obsahuje malé mnozstvo etanolu, menej ako
100 mg v dennej ddvke. Liekové a iné interakeie: kedZe absorpcné vlastnosti tohto lieku mdzu ovplyvnit rychlost a/alebo mnoZstvo vstrebévania inych lieCiv, neodporica sa podévat iné lieky stibezne s tymto liekom. Fertilita,
gravidita a laktécia: liek sa neodpori¢a uzivat pocas gravidity a dojcenia. Neziaduce éinky: zapcha, vyrdzka, Zihlavka. Drzitel r ia 0 regi ii: IPSEN C HealthCare, 65 Quai Georges Gorse, 92100 Bo-
ulogne Billancourt, Franctizsko. Registraéné ¢islo: 49/0271/93-S. Datum revizie textu: 09/2019. Vydaj lieku nie je viazany na lekarsky predpis. Pred odporuéenim lieku si preéitajte ipIné znenie sthrnu charakteris-
tickych vlastnosti lieku. 02/2021, SCA-SK-000048, 03/2021, SCA-SK-000046
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Spracoval: Mgr. Jan Zosak

kratke interview &

FaF UK v Bratislave ma nové vedenie

Akych bolo uplynulych 8 rokov

a co fakultu caka?

prof. PharmDr. Pavel
Mucaji, PhD.

Dekan FaF UK v Bratislave v rokoch 2013 - 2021

Mate za sebou dve Stvorroé-
o né obdobia vo funkcii dekana
FaF UK. Ako hodnotite toto obdo-
bie?
= Nerad by som hodnotil uplynulych
osem rokov, mal by to urobit niekto
nestranny, niekto kto poznal situaciu
na fakulte predtym a vie ju porovnat’
s aktualnou situdciou. Tak by to bolo
objektivne a bez zbyto&nych emdcii.
Cloveka objektivne charakterizuje
jeho praca, nie vlastné slova. Mo-
zem vSak poukdzat na skuto¢nos-
ti, ktoré sa za toto obdobie zmenili
a pozvat vSetkych, ktori sa o fakultu
zaujimaju a zalezi im na nej, aby sa
prisli pozriet a urobit si svoj vlastny
nazor.

Ak porovnate svoje vizie pred
o nastupom do funkcie a uz

Na Farmaceutickej fakulte Univerzity Komenského (FaF
UK) v Bratislave sa po 6smych rokoch zmenilo vedenie.
Prof. PharmDr. Pavla Mucajiho, PhD., vystriedal zaciatkom marca
prof. PharmDr. Jan Klimas, PhD., MPH. Ako hodnoti svoje posobe-
nie odchadzajtci dekan a aké plany ma novy dekan? Opytali sme

sa ich v kratkom interview.

uskuto¢nené plany a projekty, ¢o
vSetko sa vam podarilo zmenit/
zlepsit na fakulte?

® Zmenilo sa vela veci a vo vSetkych
oblastiach jej Zivota. S nastupom do
funkcie sme postupne zacali s re-
novaciami ucéebni a vSetkych po-
slucharni. Nasledovali dve desiatky
Studentskych a doktorandskych la-
boratérii a zacali sa tak systematic-
ky, vo vSetkych priestoroch oboch
budov v sprave Farmaceutickej fa-
kulty uskutoGnovat rozsiahle inves-
tiéné zamery a prestavby. VSetko to
sa nam podarilo vdaka projektom,
na ktoré sme ziskali U€elové dotacie
MSVVa$ SR, vdaka spoplatnenému
anglickému programu a rozumnej
a zodpovednej finan¢nej politike pri
vyuzivani dotaénych a nedota¢nych
zdrojov fakulty.

mV prvej etape sme pristupili k re-
konstrukcii auly a prilahlych priesto-
rov (Studijného oddelenia, Siene
dekana, Siene vedeckej rady, vrat-
nice, Satne, vytvoreniu nového
schodiska, kontrolovaného vstupu,
priestorov suvisiacich s kaviarfiou
v suteréne budovy, kuchyne s jedal-
flou a prislusnych hygienickych za-
riadeni). Nasledovala rekon$trukcia
kniZnice a s riou suvisiace priestory
(chodby a spolo¢né priestory v bu-
dove na Kalin¢iakovej ulici, terasa
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parku). Dal$im velkym projektom
bola rekonstrukcia CcCitarne a jej
premena na multimedidlnu miest-
nost, jednu z najmodernejSich na
celej univerzite a s fou suvisiacich
priestorov (spolo¢né chodby v ram-
ci budovy na ulici Odbojarov), vybu-
dovanie novych ucebni a kancelar-
skych priestorov na prvom poschodi
tejto budovy. MensSie prestavby boli
robené paralelne s va¢simi projek-
tami.

m Okrem toho sa vykonali opravy
v Zahrade lie€ivych rastlin, pre-
stavba zverinca, vymenili sa stovky
okien, vytah, vyrieSili sa moZnosti
bezdrétového pripojenia na internet
v ramci oboch budov. Opravila sa
fasdda a bol revitalizovany balkén
nad vchodom do budovy na Kalin-
Ciakovej ulici. Pripraveny bol projekt
a aktudlne prebieha prva etapa za-
teplovania a sandacie obvodového
plasta budovy na ulici Odbojarov.
Dal$ou pozitivnou spravou bolo, ze
sa nam podarilo splatit dlh Univer-
zitnej lekarne a zachranit aj fakultnu
lekaren pre potreby vyu€by vytvore-
nim neziskovej organizacie. Poda-
rilo sa rozprudit program Erasmus,
uskuto¢nit persondlne zmeny vo
vedeniach katedier a Uspe$ne udr-
zat koeficient kvalifika&nej Struktary
ucitelov.

29



Co sa tyka $tudijnych zaleZitosti,
podarilo sa nam uskuto¢nit zme-
ny v ramci odporu¢aného Studij-
ného planu a vytvorit novy, ktory
odzrkadluje su€asné potreby praxe
a rozSirujuce sa kompetencie lekar-
nikov, ale aj kritické pripomienky
Studentov k byvalému planu.

A Co je tiez podstatné, podarilo
sa nam zachovat pracovné miesta,
stabilitu a socidlne istoty pracov-
nikov fakulty aj v C¢ase pandémie,
ked tisice ludi poziadalo v bankach
o preruSenie platieb uverov.

Z toho ¢o sa vam na FaF UK
podarilo, na ¢o ste najviac
hrdy?

Tato otazka je pre mna tak trochu
Sofiinou volbou. Z predchadzaju-
cich odpovedi je zrejmé, ze sa toho
udialo naozaj vela a vybrat jednu
vec, ked ste pri realizacii kazdej
z nich nechali kus seba a museli ve-
novat mnozstvo €asu, energie a na-
mahy je prakticky nemozné. Som
rad, ze sa vSetko podarilo ukoncit
vdaka skvelym [ludom v mojom oko-
li, s ktorymi som mal Cest spolupra-
covat a zmenit vSetko podstatné na
fakulte. VSetky tieto aktivity si nes-
mierne vazim a som rad, ze som mal
moznost ich riadit.

Aké su vase dalSie kroky po

odovzdani funkcie novému
dekanovi? Kde vas mozeme
stretnut?

Nadalej budem pésobit ako pro-
fesor na fakulte a plnit si povinnosti
vyplyvajuce z pracovného zarade-
nia a cClenstiev v réznych kolegial-
nych organoch akademickej samo-
spravy fakult a univerzity. Budem sa
venovat Studentom, diplomantom,
doktorandom a teSim sa na kolektiv
katedry, s ktorym som nemohol tra-
vit tolko Casu, kolko by som chcel
a mal. Stale mam rozpracované
grantové ulohy, ktoré treba dokoncit
a pripravit nové projekty na vyzvy
grantovych agentur, rozvijat spolu-
pracu s kolegami z inych inStitucii
a pracovisk v ramci Slovenska, ale
aj v zahranici.

Ako vnimate aktualne nasta-
vené trendy vo farmacii, kedy
sa z lekarnikov za tarou stali nie-
len odbornici, ale aj psycholégo-
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via (najma pocas pandémie), mar-
ketéri, ekonomovia ¢i krizovi
manazéri?

Situacia na trhu prace sa ne-
ustale meni a vyvija. Zial, nie vzdy
tym smerom, ktorym by sme si to
mozno zelali. T4 v oblasti farmacie
sa vyvinula tak, ze na farmaceutov
lekarnikov su kladené stale vyssie
poziadavky a naroky. Situédcia je zial
taka, ze v lekarnach pracuje Coraz
menej zamestnancov a tak sa ulo-
hy a povinnosti nasobia. Sucasna
pandemicka situacia to celé este
podciarkuje, zvyraziuje a zhorsSuje.
Ludia pracuju pod tlakom, v strese
a v strachu a v takej vypétej atmo-
sfére su nachylnejsi robit chyby.
Pritom zodpovednost na strane le-
karnikov je obrovska v kazdom kro-
ku ich ¢innosti. Je toho naozaj vela
€¢o musia zvladnut a €o si verejnost
nevie ani predstavit. Pri tom vSet-
kom sa musia neustale aj vzdelavat,
aby boli schopni sledovat trendy
a novinky, ktoré sa vo farmacii deju
velmi rychlo. Verim, Ze farmaceuti
su schopni sa tymto zmenam pri-
spobsobit. Preto sa im snazime ulah-
¢Cit situaciu a pripravit ich v ramci
Studia na vyzvy a naroky, ktoré ich
budu Cakat a ktoré budu na nich
v praxi kladené.

Pocas svojho posobenia ste sa

stretli s mnozstvom pedago-
gickych a nepedagogickych od-
bornikov, ale aj s tisickami Studen-
tov. Co by ste im radi odkazali?

Ze veci sa daju robit lepsie aj v na-
Sich podmienkach. Fakulta je toho
prikladom. Napriek situacii, ktora
panuje v Skolstve, napriek objemu
pridelovanych financii do tohto re-
zortu sa nam podarilo rozumnym
investovanim a zodpovednou po-
litikou finan€nej stability fakulty za
obdobie poslednych osem rokov
preinvestovat do technického a pri-
strojového vybavenia fakulty viac
ako milién eur ro€ne a zasadnym
spbsobom zmenit podmienky na fa-
kulte tak, aby Studenti a zamestnan-
ci mali adekvatne podmienky porov-
natelné ako v zahranici, aby fakulta
bola konkurencieschopna v oblasti
Studia, vyskumu a organizovania
medzinarodnych podujati a nemu-
sela sa za svoj vzhlad a vybavenie
hanbit. Aby mladi, talentovani ludia
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nemuseli odchadzat do zahranicia
za lepSimi Studijnymi €i pracovnymi
podmienkami. Ale aj opacne. Verim,
ze skulturnenie priestorov a zlepSe-
nie podmienok bude novym podne-
tom aj pre vyskumnikov a Studen-
tov zo zahraniCia a odrazi sa to na
internacionalizacii Studia a v ramci
prestize fakulty. Myslim si, Ze po ro-
koch obnovy a systematickej prace
vo vSetkych oblastiach, je fakulta
pripravena na noveé vyzvy.

Dekan FaF UK v Bratislave od 1. marca 2021

Ako na vaSe zvolenie za de-
kana reagovala rodina a blizki
ludia?

Myslim, Ze to zobrali normailne,
vzhladom na moje pdsobenie vo
funkcii prodekana v minulosti to vni-
mali ako prirodzeny vyvoj. Myslim,
Ze su radi a fandia mi.

Doteraz ste posobili ako ve-
duci Katedry farmakolégie
a toxikolégie FaF UK. Nebude
vam praca na katedre chybat?
Uplne z katedry neodchadzam,
to v ziadnom pripade. Stale bu-
dem pésobit ako profesor, garant,
prednasajuci, Skolitel doktorandov
a sucast vedeckych timov. Je vSak
pravda, ze teraz budem hajit zaujmy
vSetkych katedier rovnako a uvedo-
mujem si, ze nesiem rovnaku zodpo-
vednost za vSetky pracoviska.



Do funkcie ste nastupili
1. marca na obdobie 4 rokov.
Je to dostato¢ny ¢as na realizaciu
alebo zacatie zmien. Aké mate
plany vo svojej funkcii na fakulte?

Vstupujem do funkcie s ambi-
ciami posunut fakultu dopredu vo
viacerych oblastiach. Vo vychov-
no-vzdeldvacej oblasti mam snahu
posilnit reputaciu farmaceutického
Studia. Vela prace nas ¢aka v ob-
lasti marketingu a prezentacie fa-
kulty. Pritom nemam na mysli len
domacu, ale aj medzinarodnu re-
putaciu fakulty. Rovnako musime
investovat vela Usilia do Studijného
programu zdravotnicke a diagnos-
tické pomocky.

Vo vedecko-vyskumnej oblasti
mam ambiciu podporovat inter-
disciplinaritu a vyskum s potenci-
alom budovania medzindrodnych
partnerstiev. Aj za 4 roky sa daju
zaviest zmeny, ktoré budu prino-
som a presiahnu moje funkéné ob-
dobie.

Planujete nadviazat aj neja-

ké dalSie spoluprace s ve-
deckymi instituciami, farmaceu-
tickymi firmami ¢éi odbornikmi?
V akej oblasti?

V ostatnych rokoch sme urobi-
li pomerne vela v prepajani praxe
a vyuCby, v tomto trende chcem
pokracovat. Jednou z ambicii je
vtiahnut do vyucby lekarnikov z te-
rénu. Myslim, ze oblast individualne
pripravovanych liekov je na to ide-
alna. Inou oblastou, ktora reflektuje
aj su€asnu pandemicku situaciu, je
snaha o o¢kovanie lekarnikmi v bu-
ducnosti. K tomu musime pripravit
uplne nové vzdelavanie, samozrej-
me v spolupraci s lekarmi.

V lekarenskej praxi su dnes

vyzadované aj marketingové,
legislativne a ekonomické poznat-
ky farmaceuta, ako aj iné inovativ-
ne metddy vo farmacii. Malo by sa
tomu podla vas prisposobit aj stu-
dium na FaF UK? Ako?

Myslim, Ze aj v tejto oblasti sa uz
Studijny plan pomerne vyznamne
zmenil v poslednych rokoch. Student
ma dnes na vyber povinne volitelné
predmety ako zaklady manazmentu
vo farmacii, zaklady prava pre far-
maceutov, €i zdravotnicka psycholé-

A Rektor Univerzity Komenského v Bratislave, prof. JUDr. Marek Stevéek, PhD. (vpravo),
odovzdava vymenuvaci dekrét novému dekanovi FaF UK, prof. PharmDr. Janovi Klimasovi,

PhD., MPH.

gia. Mame v plane uzsiu spolupracu
s fakultou manazmentu, ktora moz-
no otvori dalSie moznosti ziskavania
poznatkov z oblasti, na ktoré sa py-
tate. Na druhej strane vSak musim
pripomenut, ze Studium farmaceuta
je regulované eurdpskou legislati-
vou a v prvom rade musi absolvovat
predmety, ktoré su predpisané ako
povinné.

V poslednom roku sa vyrazne
zmenila farmacia, ako aj jej
stadium. Co v suéasnosti pova-
zujete za najvacsi problém, ktory

Lekarnik

v lekarenstve rezonuje a je po-
trebné ho riesit?

Som celkom presvedc&eny, ze sto-
jime pred vyzvou online lekarenstva,
resp. telefarmacie. Pandémia tuto
problematiku Sialenym spdsobom
urychlila. Som presvedceny, ze ak
by sme tuto oblast odignorovali,
s udivom budeme sledovat, ako ju
obsadia ini. Som presvedceny, ze
informacné technolégie sa maju stat
nastrojom v rukach lekarnika a nie
jeho konkurentom. Musime sa sna-
zit o prisne zachovanie odbornosti
aj v online farmacii.
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Striebro bolo uz od davna povazované nielen za vzacny kov,

platidlo, ale aj za prostriedok pri jednoduchej dezinfekcii
a uchovavani pitnej vody. Na tento ucel sa vyuzivali strieborné na-
doby, pripadne sa hédzali strieborné mince a predmety do studni.
Uz v staroveku sa striebro pouzivalo na liecbu ran a infekcii. Jeho
priaznivé ucinky na organizmus pri liecbe zraneni opisal uz Hippo-
krates.)” Striebro v ramci liecby bolo vyuzivané eSte zaciatkom
20. storocCia, neskor s nastupom éry antibiotik kleslo jeho pouzi-
vanie v konvencnej medicine. V poslednych rokoch zaziva striebro
renesanciu v alternativnej medicine.

Vyskumnici sa €oraz intenzivnejSie
zaoberaju koloidmi réznych kovov. Pra-
ve antibakterialny uc€inok striebra putal
pozornost na tento kov uz od Cias Sta-
rovekého Grécka. To je jedna z jeho cha-
rakteristik, ktora ma nemaly vyznam aj
v sucasnosti.

O nanocastici hovorime, ak je aspor
jeden z jej rozmerov natolko maly, aby
spadal do stanoveného rozmedzia 1 az
100 nm. Nanostriebro sa vyznacuje aj
dobrou vodivostou, chemickou stabili-
tou, ¢i antibakterialnou aktivitou.®

Koloidné striebro su molekuly striebra
o velkosti nanoc&astic rozptylené v Cistej
vode (,strieborna voda®). Naj¢astejsie sa
jeho koncentracia udava v jednotkach
ppm (parts per million — poCet Castic
latky na 1 milién ostatnych Castic). Je to
Cista bezfarebna tekutina, bez chuti, za-
pachu. S vySSou koncentraciou narasta
aj sila a rychlost ucinku. Pri vysSej kon-
centracii ma farba roztoku mierne sivy
odtien - ta sa nasledne pouziva na von-
kajSiu aplikaciu. Produkty oznacené ako
koloidné striebro v skuto¢nosti obsahu-
ju v prevaznej miere idnové striebro.
Monatomic (Monoatomarne) koloidné
striebro je dalSi nazov pre idnové strieb-
ro. Silver Hydrosol (Hydrosol striebra) je
iny z ndzvov pre ionové striebro. Tieto,
v skutognosti idbnové produkty, st ponu-
kané ako koloidné striebro.

Na etikete nie je skutocné oznace-
nie ionové striebro, ani sa neuvadza,
kolko percent z celkového obsahu
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striebra su i6ny striebra a kolko €asti-
ce striebra. Vyrobcovia neuvadzaju, ze
ich produkt obsahuje prevazne iénové
striebro. Skuto¢nost je taka, ze vacSina
takychto produktov ma od 1 % do 20 %
(typicky 10 %) obsahu striebra vo for-
me Castic a véacSia Cast ich obsahu, od
80 % do 99 % je vo forme idnov striebra.
Niektoré produkty ionoveho striebra
sa pokusaju zmiast pouzivatela tym, ze
zavadzaju termin idnové Castice striebra.
Ni¢ také neexistuje. Existuju Castice
striebra (nano-Castice) a idny striebra,
ale Ziadne i6nové Castice. Toto rozliSenie
je velmi dolezité!

Nasledkom nadmerného uZzivania an-
tibiotik neustale narasta odolnost bak-
térii voCi nim. Tato lieCba je Coraz me-
nej efektivna a stimulaciu komplikuje aj
Casta rezistencia baktérii. Preto sa stale
viac obracia pozornost na alternativne
pristupy v oblasti mediciny, ako su na-
nocastice striebra kvoli ich antimikrobi-
alnym ucinkom.

Je zname, ze strieborné iony a zlu-
Ceniny striebra su pre vacsinu bakteérii
toxické. Poslednych priblizne 10 ro-
kov sa o nanocasticiach striebra vie,
Ze su toxické aj voci Gram-pozitivnym
i Gram-negativnym kmeriom baktérii
a to uz pri nizkych koncentraciach a ze
su schopné zabranit rastu patogénnych
mikroorganizmov, vratane bakteridlnych
kmenov vysoko rezistentnych voci an-
tibiotikam, €o potvrdili aj mnohé Studie.
Nanocastice striebra, najma v rozmedzi
1-10 nm, narusaju po prilnuti na bakte-
ridlnu membranu zakladné funkcie a po-
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chody bunky, ako napr. jej dychanie a po
preniknuti do vnutrobunkovych Struktur
baktérie, interaguju nanocastice striebra
so zlu¢eninami obsahujucimi siru ale-
bo fosfor (napr. DNA) &im poskodzuju
a degraduju baktériu definitivne.®

Vdaka velkej antimikrobidlnej aktivi-
te neustdle napreduje vyskum a vyvoj
mnohych nanomateridlov a nanocastice
striebra su pridavané nielen na rézne tex-
tilie (napr. v sucasnej dobe velmi aktual-
ne ruska na tvar), & obvdzovy material,
ale aj na podkozné implantaty a protézy.
Nanocastice striebra su tiez suCastou
medicinskych krémov, gélov, lubrikantov
a hydratantov. Nanocasticami striebra
pokryté materialy sa v oblasti zdravotnej
starostlivosti pouzivaju najma s cielom
zredukovat na minimum potencialnej
hrozby infekcie, napr. pri lieCbe popale-
nin, pre zlepSenie hojenia ran alebo pri
transplantaciach kibov s ciefom zame-
dzit’ bujneniu kolonii baktérii v miestach
uchytenia protéz do kosti a na protézach
samotnych.® Polyméry, z ktorych su
tieto aplikacie vyrabané, su impregno-
vané nanostriebrom, aby spomalilo rast
bakterialneho biofilmu na ich povrchoch.
Nanostriebro mozno v ramci biomedi-
cinskych aplikacii vyuzit aj pre podporu
a urychlenie hojenia ran alebo pre do-
siahnutie protizapalovych, antibakterial-
nych, ¢i regeneracnych ucinkov. ©

Koloidné striebro méze vyrazne znizit
trvanie a zavaznost mnohych bakterial-
nych infekcii, ako su septické rany. Tato
suspenzia submikroskopickych Castic
striebra neutoCi na baktérie priamo, ale
sposobuje deaktivaciu enzymov zodpo-
vednych za ich dychanie, rozmnoZzovanie
ametabolizmus. Jednou z hlavnych cha-
rakteristik striebra je jeho oligodynamic-
ky efekt, ktory je definovany ako vysoko
mikrobicidna kapacita (schopnost) iénov
striebra vo vode pri velmi nizkej koncen-
tracii (jedna Cast na milion). Striebro je vo
svojej kovovej forme inertny kov, avSak
ako biologicky aktivny, ak je v ibnovom
jednoatémovom stave (Ag+ je rozpust-
ny vo vodnom prostredni (voda alebo
tkanivové tekutiny). Tento aktivovany ién
vykazuje silnu afinitu k sulfhydrylovym
skupinam a zvySkom proteinov pritom-
nych v bunkovych membranach.

Zname su Styri hlavné mechanizmy
pdsobenia iénov striebra:

a) desenzibilizacia bunkovej membra-
ny prostrednictvom vézby iénov striebra



na pritomné atomy siry v supfhydrylo-
vych skupinach proteinov a enzymov na
povrchu bakterialnych buniek;

b) produkcia reaktivnych foriem kysli-
ka (ROS = reactive oxygen species);

¢) inhibicia metabolickych drah pro-
strednictvom vazby idnov striebra na
akykolvek protein, ktory ma ur€itu funk-
ciu/funkénu skupinu atomu siry;

d) interakcia s bakterialnou DNA, kto-
ra sposobuje rozpad bunkového cyklu.®
= Nedavne Studie tiez potvrdili, ze
striebro zosiliiuje antibakterialnu ak-
tivitu ampicilinu, ofloxacinu, genta-
micinu, tetracyklinu a chloramfeniko-
lu proti E. coli in vitro a na zvieracich
modeloch, tobramycinu proti pro-
dukcii biofilmu E. coli a P. aeruginosa
a vankomycinu proti E.coli. Okrem
toho sa preukazalo, ze striebro lieCi
ako adjuvans aj odolné bunky, ktoré
su tolerantné k antibiotickej liecbe.
Stabilné nanocastice koloidného
striebra syntetizované s pouzitim Cu-
lerpa Serrulate vykazuju antibakte-
rialnu aktivitu pri nizSej koncentracii
proti S. aureus, P. aeruginosa, Shigel-
la sp., Salmonella typhi a E. coli. Za
zmienku stoji, ze koloidné striebro
liecilo infekcie spojené s biofilmom
spdsobenou infekciou S. aureus, me-

ticilin rezistentny S. aureus a P. ae-
ruginosa v in vitro a in vivo modeli
Caenorhabditis elegans. V klinickych
podmienkach sa koloidné striebro
pouzivalo lokalne, topicky na lieCbu
rezistentnej chronickej rinosinusitidy
a demonstrovalo dobry bezpec¢nost-
ny profil bez zavaznych neziaducich
ucinkov.

H LieCba rezistentnej chronickej rino-
sinusitidy (CRS) je stazena tazko lieCi-
telnymi  polymikrobidlnymi  biofilmami
a multirezistentnymi baktériami. To vied-
lo k hladaniu Sirokospektralnych nean-
tibiotickych antimikrobidlnych terapii.
Koloidné striebro ma vyznamnu anti-
biofilmovu aktivitu in vitro a in vivo proti
S. aureus, MRSA a P. aeruginosa. Hoci
pre nedostatok vedeckej ucinnosti (ne-
dostatok vedeckych Studii zameranych
na tuto oblast) je v su€asnosti pouzivany
iba ako alternativny liek.®

Pouiita’ |iteratl:|ra: .............................

=

= Je dolezité uvedomit’ si, ze je roz-
diel, ak sa koloidné striebro uziva
centralne (per os a vstrebava sa cez
GIT) vs. pouzitie cez sliznice, ¢i topic-
ké (cez pokozku).

Vnutorné pouzitie sa neodportca
u Pocas pandémie koronavirusu mno-
ho webovych stranok naznacuje, ze
strieborna voda by mohla virus usmr-
tit. Zatial' neexistuju zZiadne vedecké
dbkazy o ucinnosti proti virusu. ,To, Ci
pitie koloidného striebra méze nieCo
dosiahnut proti spustacu ochorenia
ako je koronavirus, nebolo nikdy vaz-
ne preskimané,” pisSu lekari Dunajskej
univerzity v Krems v Rakusku.

Zdroj: APOTHEKE ADHOC, zo diia 28. aprila 2020

AD testy k odbornému élanku budu k dis-
pozicii na www.unipharma.sk v sekcii
vzdelavanie od 3. maja do 16. maja 2021.

1. DaiT., Huang Y.Y. a kol., (2010): Topical antimicrobials for burn wound infections. Recent Pat Antiinfect Drug Discov. 5 (2): 124-151.
2. Panacek A., Kvitek L.a kol.20086, :.Silver Colloid Nanoparticles: Synthesis, Characterization, and Their Antibacterial Activity.J. Phys.

Chem. B110, 16248-16253

oo s w

580-588

© o~

. Sharma, V. K.;Yngard, R. A. a kol.; 2009: Green synthesis and their antimicrobial activities. Adv. Colloid Interfac.145, 83-96

. Morones, J.R. a kol. 2005: The bactericidal effect of silver nanoparticles. Nanotechnology 16, 2346-2353

. Rai, M. akol. 2009: Silver nanoparticles as a new generation of antimicrobials. Biotechnol. Adv. 27, 76-83

. Chaloupka, K. a kol. 2010: Nanosilver as anew generation of nanoproduct in biomedical applications. Trends Biotechnol.no. 11, vol. 28,

. Ahamed, M.a kol. 2010: Silver nanoparticle applications and human health. Clin. Chim. Acta 411, 1841-1848
. Dominguez, A.V. a kol., Antibacterial Activity of Colloidal Silver againstGram-Negative and Gram-Positive Bacteria, Antibiotics2020,9, 36.
. Ooi, M.L.; Richter, K. a kol. 2018: Topical ColloidalSilver for the Treatment of Recalcitrant Chronic Rhinosinusitis. Front. Microbiol.,9, 720

advertorial

COLDISEPT
SILVER

Efektivne podporuje liecbu:

Zdpalu mandli a hrdla

Inovativny pristup k ochrane pred

virusmi a baktériami

JEDINECNA NOVINKA
dostupna na Slovensku od 15. 4. 202

Z&palu prinosovych dutin, infekcnej, alergickej a atrofickej nadchy
Zapalu vonkajsieho zvukovodu z roznych pricin

COLDISEPT
SILVER

Zdravotnicka pomdcka

- COLDISEPT
= SILVER

Idravotnicka pomdcka

Idravotnicka pomdcka

V/ydaj nie je viazany na lekarsky predpis. Pred pouzitim si precitajte pribalovy leték, alebo sa poradte so svojim lekdrom alebo lekérnikom.

Alpen Pharma SK, s.r.0., Csl. armady 4, 915 01 Nové Mesto nad Véhom

Lekarnik

'
4 Alpen Pharma Group

In the name of Health!

33

ro¢nik XXVI. = &islo 04 = april 2021



B, zo zivota lekarnika

Spracoval: Mgr. Jan Zosak

Od malicka tuzila byt lekarkou, ale Zivot to zariadil inak a sta-

la sa z nej lekarnicka. Vdaka svojmu strykovi sa vela naucila
a neskor aj prevzala jeho lekdren vo Vranove nad Toplou. Vdaka nej
sa minuly rok vrétilo lekdrenstvo do najvacsej obce v tomto okrese.
Lekéaren tam chybala 8 mesiacov. Obyvatelia si vynovenu lekéren
velmi pochvaluju. O aktudlnych otdzkach z lekarenstva, spolupraci
s naSou spolocnostou, ale aj o lekarni Medikament v Bystrom sme sa
porozpravali s PharmDr. Janou Zahorakovou.

PharmDr. Jana Zahorakova

Lekaren Medikament, Bystré

Vlastna znacka PLUS LEKAREN ponika vSetok
doplnkovy sortiment, ktory pacienti potrebuju

Bystré je pomerne vel'ka obec
e V okrese Vranov nad Toplou,
ktora sa neustale zvacsuje. Je tu
jedna lekaren, ktora tu s kratkou
pauzou bola aj predtym. Ponecha-
li ste p6vodny nazov? Aké su ohla-
sy pacientov?
mVyse 20 rokov tu bola lekaren
s rovnomennym nazvom, avSak pan
magister, ktory tu bol predo mnou
ochorel a zomrel. Asi 8 mesiacov
bola obec bez lekarne. V juni 2020,
ked sa nam pocas pandémie poda-
rilo prerobit lekaren a vybavit vSetky
potrebné dokumenty, sme otvorili
my. Nazov ostal rovnaky, pacil sa mi.
Je vystizny.
® Ohlasy od pacientov su velmi pozi-
tivne a vela, samozrejme, robi aj nas
pristup. SnaZzime sa vystupovat tak,
ako nas to naucili na réznych Skole-
niach. Pacienti to dovtedy nepoznali.
Je to plus pre nas, ked vidia, Zze sme
Ustretovi, Ze nam na nich zélezi, ze
im vieme lieky doobjednat. Vedia to
ocenit.
m Tato obec je rozdelena tak, ze v tej-
to Casti byvaju vaésinou ludia, ktori
sa sem pristahovali v ¢asoch, ked
otvorili cementaren a v dolnej Casti
sU povodni Bystranéania. Oni k nam
spociatku velmi nechodili, ale ¢asom
si zvykli a zistili, ze im vieme zabez-
pecit ich poziadavky k spokojnosti.
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Ak by ste mali porovnat pa-
e cientov v meste a na dedine,
v ¢om je rozdiel?
= Tu sa ludia menej ponahlaju a su
velmi vdacni za kazdu radu a Ustre-
tovost. Vedia ocenit pritomnost
lekarne v obci. Nechodia sem s re-
ceptmi len od pani doktorky, ktora
je v priestoroch vedla nasej lekarne,
ale recepty si k nam pridu vybrat aj
od lekarov, ktori su v inych mestach.
Myslim si, Zze ak by neboli spokojni
s tymi sluzbami, ktoré im poskytuje-
me, tak by sa na nds neobracali v ta-
kychto pripadoch. Vybrali by si lieky
v meste. NasSi pacienti su lokalpatrioti
a radsSej si vyberu lieky doma.
mV meste, ak liek nemaju v jednej
lekarni, pacient ide do druhej. Tu su
pacienti ochotnejsi pockat si na dal-
Siu dodavku liekov, aj ked by mohli
ist do nedalekého mesta, kde su tri
lekarne.

Poskytujete v lekarni nejaké
e sluzby, ktoré ini neponukaju?
Specializujete sa napriklad na ur-
city sortiment?
m Co sa tyka volnopredajného sor-
timentu, teraz je na trhu taka Siroka
Skala OTC sortimentu, Ze sa ani neda
mat vSetko. Mame sortiment na kaz-
dy zdravotny problém. Ini sme napri-
klad v tom, Ze sa snazime kazdému
ochotne vysvetlit rozdiely medzi ty-
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mito produktmi a ponuknut lepSiu
alternativu.
u Povodne sme podcitali s tym, ze
budeme mat otvorené iba do 13.
hodiny, ale museli sme predizit pra-
covnl dobu, pretoze je velky zau-
jem o naSe sluzby. Stane sa, Ze sme
aj dlhsie.
® Poskytujeme ortopedickd obuv
a na moje prekvapenie je o nu u pa-
cientov velky zaujem. Zhodou okol-
nosti bola v tychto priestoroch ke-
dysi predajia s obuvou a pacienti na
to neraz spominaju.
® Po vzore a dobrych ohlasoch z vra-
novskej lekarne, by sme chceli za-
viest vlasové a pletové poradenstvo
v pravidelnej periodicite. Do lekarne
by priSla konzultantka v oblasti der-
matologie, ktord by pacientom za-
darmo poradila.

Aka je podla vas klucova
e vlastnost lekarnika vo vztahu
k pacientovi a jeho poziadavkam?
m Klucoveé pre lekarnika by malo byt,
aby mal rad ludi. Ked' sa niekto hlasi
na farméaciu a nema rad ludi, nema
tam ¢o robit. Méze ist robit do labo-
ratéria, do vyskumu, ale nie do lekar-
ne. Velmi by sa potom trapil.

Ako hodnotite vstup do virtu-
e alneho zoskupenia PLUS LE-
KAREN? Co je pre vas najvié$ou
vyhodou?



m Ked zacali vznikat lekarenskeé siete,
pre nas, nezavislych lekarnikov, bolo
tazké udrzat si bezproblémovu kon-
kurencieschopnost. Rozhodli sme sa
vstupit do virtualneho zoskupenia
a Cerpat z toho isté vyhody. Sami by
sme si nedokdazali ziskat také dob-
ré ceny u vyrobcov, ako pomocou
zoskupenia.
m Vlastna znacka je pre nas velké
plus. Teraz, po¢as pandémie, sa to
aj ukazalo, ze PLUS LEKAREN ma
vSetok doplnkovy sortiment, ktory
pacienti potrebuju. Navyse za velmi
dobru cenu.
u Aj vdaka letaku k nam chodi mnoz-
stvo pacientov. Bud' pridu s letdkom
v ruke, alebo maju vypisané pro-
dukty, ktoré si chcu zabezpecit. Na
zlavy upozoriujeme aj ,akciovymi“
cenovkami.

V ¢om je pre vas prinos v spo-
e lupraci s UNIPHARMOU? Ako
hodnotite jej zamestnancoy,
s ktorymi ste v kontakte?
mS obchodnou reprezentantkou
UNIPHARMY, MVDr. Lenkou Cegirio-
vou, ako aj s reprezentantkou PLUS
LEKARNE, MVDr. Janou Kapsdorfe-
rovou, vzdy vybavime vSetko, o tre-
ba a navyse velmi rychlo.
u Referentka predaja Danka Volan-
ska je pre mna uplne najlepsia. S ta-
kou referentkou predaja, ako je ona,
som sa nikdy nestretla — ¢o sa tyka
vztahov, rychlosti prace, nasadenia,
zodpovednosti. Da sa na ru spolah-
nut a vzdy plati to, ¢o povie.

Zucastnili ste sa mnohych
e Skoleni, ktoré organizovala
nasa spoloc¢nost a jej spolupra-
covnici a je vidiet, ze ste si z nich
zobrali naozaj vela. Ktoré skolenia
mali pre vas najvacsi prinos?
® Na lekarnickom kongrese som
spoznala Mgr. llonu Elblovy, MBA
a hned som ju pozvala k nam do le-
karne. Hoci som najprv nesuhlasila
uplne so vsetkym, €o hovorila, ne-
skér som pochopila, ze veci, ktoré mi
poradila, naozaj funguju.
mZ réznych Skoleni som sa nauci-
la, ako komunikovat s ludmi a to,
ze proklientsky pristup je naozaj
dolezity.

O lekarnikoch sa poc¢as prvej
e vVviny pandémie takmer neho-
vorilo, napriek tomu by bez nich
nefungovala zakladna zdravotna
starostlivost. Ako vnimate to, ze

lekarenstvo berie laicka verejnost’
skor ako obchod a nie ako sucast’
zdravotnictva?
= Na zacCiatku to tak aj mozno bolo,
ze sa o lekarnikoch nehovorilo ako
o ludoch z prvej linie, ale potom
nas aj odmenili a ratali s nimi. Zavi-
selo to velmi od toho, kto sa k téme
vyjadroval.
u Aj ked to bolo velmi naro¢né obdo-
bie, na ktoré nebol nikto pripraveny,
my sme to brali ako poslanie. Obcas
sme tiez mali chut zavriet, pretoze
sme boli vyCerpani, ale povedali sme
si, ze pacienti potrebuju lieky a my tu
musime byt pre nich.
m Do istého ¢asu som si tiez myslela,
Ze nas uz beru pacienti iba ako pre-
davacov/podavacov liekov, az kym
neprisli Skolitelky od Mgr. Elblovej
a ony nam povedali, ze nas budu lu-
dia brat tak, ako sa budeme prezen-
tovat my. Naozaj, ked sme sa zacali
aj my viac venovat odbornému pora-
denstvu — dispenzécii, pacienti nas
zacali vnimat inak. Dostavame Casto
aj spatnu vazbu ohladom dobrého
poradenstva.

Ako hodnotite nastup teleme-
e diciny za posledny rok? V ¢om
sa podla vas zmenilo spravanie
pacientov?
® My to vnimame tak, Zze mame po-
kles pacientov, ktori chodili k leka-
rom v okoli naSej lekarne, avSak pri-
budli pacienti, ktori si vyberaju lieky
prave u nas.
u Ak je pacient nastaveny na nejaku
lieCbu, nezmenil sa mu zdravotny
stav a len potrebuje doplnit lieky, tak
telemedicina je v poriadku. AvSak
novych pacientov musi podla mra
lekar oSetrit osobne, neda sa to cez
telefén. Dnes sa da otestovat takmer
v kazdom meste a zaoCkovanost
zdravotnikov stupa, preto nevidim
dévod na odkladanie vySetreni.

Dbaju podla vas pacienti po-
e Cas pandémie viac na preven-
ciu? Zvysil sa zaujem o volnopre-
dajny sortiment (vitaminy)?
m Za posledny rok sa vela zmenilo
a silny vplyv maju aj média. Ak sa
v nich objavi nejaky potencialny liek
na COVID, tak hned na druhy den sa
pacienti dozaduju daného pripravku.
Casto aj média zavadzaju pacientov.
mV kazdom pripade treba zasiahnut
hned na zaciatku a ne€akat, ze ocho-
renie prejde bezpriznakovo a nebude
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sa zhorSovat. Ja pacientom odpo-
ra¢am okrem predpisanych liekov
aj doplnkovy sortiment vo zvySenej
miere, poinformujem sa o ich zdra-
votnom stave a dalSich chorobach.

Su podla vas pacienti dosta-
e tocne informovani o zmenach
v doplatkoch za lieky, ktoré sa
menili od 1. aprila (pre deti) a od
1. januara 2022 sa budu menit pre
déchodcov a ZTP?
u Niektori pacienti uz na to reagovali,
ale nie som si ista, ze tomu rozume-
ju. Myslim si, Ze je velmi délezité, aby
[udia boli podrobne a zrozumitelne
informovani o tychto zmenéach, na-
priklad z médii.

Ako vidite perspektivu a vyvoj
e slovenského lekarenstva v bu-
ducnosti, zmeni sa podla vas
nieco?
= Velmi zalezi na tom, ako sa k tomu
postavime my, lekarnici. Tak, ako
som hovorila, podla toho, ako sa
my budeme spravat k sebe, tak nas
budu vnimat aj pacienti. Verim, Ze
lekarenstvo ostane nadalej plnohod-
notnou suc¢astou zdravotnictva.
m Uz farmaceuti na Skolach musia
byt pIni energie a nadSenia z toho, ze
po Skole budu méct plinit toto posla-
nie. AvSak Casto sa stava, ze Stu-
denti, ktori si hladaju povinnu prax,
chcu od nas dostat iba peciatku, nie
skusenosti...
m Celkovo si lekarenstvo v buduc-
nosti ani neviem predstavit. Mam
rada istotu, ale v tejto oblasti je to
¢asto o tom, ze ,uvidime, ¢o bude*
a podla toho sa zariadime.

Dakujem za rozhovor!

=
4 PharmDr. Jana Zahorékova v lekarni Me-
dikament Bystré spolu so sanitarkou Vierou
Dzamovou (vpravo).
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Spracoval: Mgr. Jan Zosak, prelozila: Hana Bendova

foto: Fakultni nemocnici Brno
fnbrno@fnbrno.cz

Po tom, ako Eurdpska liekova
agentura (EMA) vydala stanovis-
ko, ze neodporu¢a pouzivanie
ivermektinu na prevenciu a lieCbu
choroby COVID-19, na Slovensko
prichadzaju monoklonarne proti-
latky. Rezort zdravotnictva o tom
informoval v druhej polovici mar-
ca. Ide o pripravky na baze pro-
tilatok, ktoré podporuju pasivnu
imunitu a pomahaju rychlejsie
ako vakcina proti koronavirusu.
Slovensko sa snazi zabezpedit
15-tisic davok lieku bamlanivimab
a péttisic davok lieku regeneron.

Protilatky sa podavaju v skorom
Stadiu ochorenia osobam, u kto-
rych sa oCakava fatalny priebeh
COVID-u. Ide o osoby s vysokym
BMI, onkologickych pacientov Ci
osoby po transplantacii kostnej
drene. Obidve latky su podla mi-
nisterstva v procese hodnotenia
EMA. Latka bamlanivimab sa uz
pouziva v Cesku a v Madarsku.

Od 17. marca je spusteny novy re-
gistrany formular na o¢kovanie. Ak-
tualne je pristupna registracia do Ca-
karne. Neskoér bude otvorena priama
registracia na ockovanie. Pre obca-
nov nad 70 rokov je urené oCkova-
nie vakcinou od spolo¢nosti Pfizer
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a Moderna. Pre obyvatelov od 50 do
59 rokov je ur¢ené ocCkovanie vakci-
nou od spolo¢nosti AstraZeneca.
Spustenim nového registracného
formularu sa zmenil spdsob prihla-
sovania. Pribudla rola ¢akatela, ktora
umozniuje pockat si na uvolnenie vy-
braného oCkovacieho miesta a ter-
minu v Cakarni.
Zdroj: korona.gov.sk

Eurdpska liekova agentura (EMA)
odporucila udelenie podmienec-
nej registracie pre Stvrtu vakcinu na
prevenciu ochorenia COVID-19: CO-
VID-19 Vaccine Janssen. Vakcina je
uréena pre dospelych od 18 rokov
a spifia véetky poziadavky na bez-
pec¢nost, ucinnost a kvalitu vakcin
platné v EU. Ide zarover o prvu jed-
nodavkovu vakcinu.

Rozsiahle klinické skuSania preu-
kazali, ze vakcina COVID-19 Vaccine
Janssen je U¢inna pri prevencii ocho-
renia COVID-19 u ludi od 18 rokov.
Klinické skuSanie zahthalo priblizne
44-tisic ludi, ktori boli rozdeleni do
dvoch skupin. Polovica dostala vak-
cinu a polovica placebo, pri¢om sku-
Sanie bolo zaslepené, t. j. u€astnici
neboli informovani, do ktorej skupiny
patria.

Klinické skusanie ukazalo, ze vak-
cina znizila pocet symptomatickych
pripadov COVID-19 dva tyzdne po
oCkovani o 67 %: v skupine, ktora
dostala vakcinu sa vyskytlo 116 pri-
padov nakazy (z 19 630 ucastnikov),
v skupine s placebom 348 pripadov
(z 19 691 ucastnikov).

NajcastejsSie neziaduce uCinky po
ocCkovani danou vakcinou su zvycaj-
ne mierne a kratkodobé. Patria k nim
bolest v mieste vpichu, bolest hla-
vy a svalov, Unava a nevolnost. Do
konca aprila ma na Slovensko prist
26-tisic davok tejto vakciny.

Zdroj: SUKL

VSeobecna zdravotna poistovia
(VS§ZP) v spolupraci so vSeobec-
nymi lekarmi zvySuje dostupnost
a komfort poskytovanej zdravotnej
starostlivosti pre svojich poistencov.

april 2021

V ramci pilotného projektu s posky-
tovatelmi vSeobecnej ambulantnej
starostlivosti pre dospelych, ktori su
¢lenmi Aliancie vSeobecnych lekarov
Slovenska, zaviedla takzvany flexi-
bilny ordinac¢ny ¢as. Ide o 2 hodiny
tyzdenne preferencne vyhradené pre
poistencov VSZP na preventivne pre-
hliadky, predoperaéné vySetrenia,
skriningy, komplexny manazment
poistencov s chronickymi chorobami
¢i navstevnu sluzbu poistencov.

Do pilotného projektu VSZP, kto-
ry je na Slovensku novinkou, sa od
1. januara 2021 zapoijilo takmer 400
lekarov.

Zdroj: VSZP

Clenovia Snemu Slovenskej aka-
démie vied (SAV) na online zasadnuti
vo Stvrtok 18. marca opétovne zvolili
prof. RNDr. Pavla Sajgalika, DrSc.,
do funkcie predsedu SAV. Jeho tre-
tie funkéné obdobie za¢ne plynut 6.
juna a potrva do roku 2025.

Vznik moznej zavislosti na liekoch
vyvolava u pacientov obavy a do
velkej miery ovplyvnuje ich pristup
k lieCbe. Uzivanie liekov, ktoré maju
ako jeden z moznych vedlajSich ucin-
kov vznik zavislosti, sa spaja s vac-
Sou opatrnostou, no aj s odmieta-
nim. Prieskum agentury 2muse (pre
projekt Lieky s rozumom, ktorym
Asociacia na ochranu prav pacientov
SR uci verejnost o potrebe sprav-
neho a bezpecného uzivania liekov)
realizovany v decembri minulého
roka na reprezentativnej vzorke 1004
respondentov ukazal, ze takmer 27
percent ludi by v pripade rizikového
lieku poziadalo lekara alebo lekarni-
ka o zmenu lieCby. Viac ako 45 per-
cent opytanych by liek uzivalo podla
pokynov lekara ¢i lekarnika, no boli
by opatrnejsi a viac by si vS§imali re-
akcie na dany liek. Len 15 percent
opytanych uviedlo, ze by takyto liek
uzivalo bez obav.

Zdroj: liekysrozumom.sk



Zodpovedné odborné spolo¢nos-
ti vypracovali smernicu s nazvom
,Odporucania ohladom stacionar-
nej terapie pacientov s ochorenim
COVID-19*. Odporuca sa v nej Stan-
dardna davka nizkomolekularneho
Heparinu ako prevencia proti trom-
boembdlii pri hospitalizovanych pa-
cientoch. Jeho alternativou by tiez
mohol byt Fondaparinux. Pri riziko-
vych faktoroch na trombdézu odpo-
ru¢a smernica intenzivnejSiu pro-
fylaxiu. Terapeuticka antikoagulacia
sa ma vykonavat iba zabezpecenym
VTE alebo mimotelovym membrano-
vym okysli¢enim.

Pacientom sa dalej odporuca po-
dat kortikosteroidy, pri tazSom prie-
behu je vhodny Dexamethason. Co
sa tyka Remdeseviru, pri hospitali-
zovanych pacientoch, ktori samo-
statne dychaju a potrebuju kyslik,
sa ani neodporuca, ani nezakazuje.
Uzdravujucim sa pacientom by sa
nemala davat plazma obsahujuca
protilatky ziskané od COVID pacien-
tov. Zo synteticky vyrobenych pro-
tilatok sa doteraz osvedcil Bamlani-
vimab.

Jasnu stopku davaju odbornici an-
tibiotiku Azithromycin a tiez antipara-
zitiku lvermectin. Taktiez nie je Ziadne
odporucanie pre podavanie vitaminu
D hospitalizovanym pacientom.

Autorka: Daniela Huttermann.

Britsky variant koronavirusu by mo-
hol byt infek&nejsi, pretoze infikovani
su dlhSie chori a tym padom maju
viac Casu virus Sirit. To preukaza-
la aktualna americka Studia. Moze
ist dokonca o narast o 30 — 70 %.
Tim okolo Stephena Kisslera z Har-
vadskej T. H. Chan School of Pub-
lic Health v Bostone zistil, Ze virus
sa u infikovanych oséb rozmnozoval
v priemere 5,3 dni a dalSich 8 dni

mizol. Pri nemutovanom COVID-e
boli poéty dni 2,0 a 6,2. Dal§im do-
vodom na rychlejSie Sirenie zmutova-
ného virusu je to, Zze vazba virusu na
ACE2-receptor je zosilnena a tym sa
ulahc€uje vstup do hostitel'skej bunky.
MenSie mnozstvo virusu tak moéze
spoésobit’ infekciu. Vysledky su zatial
priebezné z dévodu malého mnoz-
stva testovanych ludi.

Autorka: Christina Hohmann-Jeddi

Zinok a vitamin C su volnopredajné
doplinky vyzivy, v ramci medikacie
a lie¢by virusovych ochoreni, medzi
ktoré sa zaratava aj COVID-19. Zinok
by mal zvySovat schopnost buniek
bojovat s infekciou a kyselina askor-
bova, Cize vitamin C je antioxidant,
ktory zohrava ulohu pri imunitnej od-
povedi. Dékaz uzito¢nosti pouzitia
tychto suplementov vé€sinou chyba.
V pripade COVID-19 sa medzera vy-
plnila, avSak s negativnym vysled-
kom.

Randomizovana, otvorena a kon-
trolovana klinicka Studia Suma Tho-
masa a jeho kolegov z dvoch Cle-
velandskych klinik v Ohio a tiez na
Floride skumala 214 dospelych ludi
s ochorenim COVID-19. V jednotli-
vych skupinach dostavali pacienti
denne v priebehu 10 dni bud 50 mg
zinkglukonatu, alebo 8000 mg kyse-
liny askorbovej, obe latky, alebo iba
bezné osSetrenie. Ako hlavny konco-
vy bod sa bral pocet dni, kedy sa
podarilo dosiahnut 50 % redukciu
symptémov. Okrem toho sa brala do
Gvahy dizka celkovej lieSby, pobyt v
nemocnici, pripady umrtia a doda-
to¢ne naordinované lieky. Medzi sku-
pinami nebol zaznamenany vyrazny
rozdiel a takmer u vSetkych pacien-
tov doslo k 50 % zlepSeniu sympto-
mov po 6,7 dhoch.

Autor: Theo Dingermann.

Vektorové vakciny, ktoré sa zakla-
daju na adenoviruse-5, by pravde-
podobne mohli zvySovat riziko HIV.

Lekarnik

Diskusia o tomto je uz starsia, ale
opét sa stdva aktualnou v suvislosti
s ochorenim COVID-19. Tykat sa to
moze hlavne ruskej vakciny Sput-
nik V, ktord momentalne testuje Eu-
ropska liekova agentura. Tato prob-
lematika sa prvykrat zacala skimat
v roku 2007. Pocas S$tudie sa pouzil
oslabeny adenovirus typu 5, v ktoré-
ho gendme boli integrované tri gény
HIV. Studia bola prerusena, kedze
v zavere¢nom bode doslo k pochy-
beniu. Napriek snahe zabranit o¢ko-
vanim ochoreniu, alebo dosiahnut
redukciu virusovej naloze tych, ktori
sa pocCas Studie infikovali HIV sa zis-
tilo, Ze sa, naopak, najmad u muzov
riziko ochorenia na HIV zvysilo.

Mozné vysvetlenie tohto neCaka-
ného pozorovania je v tom, ako sa
aktivizuju T-bunky. Vyznamnu ulohu
zohravaju najma dendritické bunky.
Napokon dos$lo k zaveru, ze by sa
pri fludoch s vyS8Sim rizikom ocho-
renia na HIV malo postupovat opa-
trne pri pouzivani tejto vakciny. Co
sa tyka vakcin proti ochoreniu CO-
VID-19, tento problém by mohol byt
spojeny s ruskou vakcinou Sputnik
V a cinskou vakcinou od Cansino.
Ostatnych vakcin vratane Astra-Ze-
neca a Johnson&Johnson sa to ne-
tyka. Ako to ovplyvni schvalovanie
vakciny Sputnik V Eurdépskou lieko-
vou agenturou sa este uvidi, zrejme
tento proces prebehne dost rych-
lo, lebo vécsSina dat je k dispozicii
a v Rusku sa uz tato vakcina pou-
ziva.

Autori: Theo Dingermann a Anette Rossler

Ide o vakcinu s nazvom Heplisav
B® od firmy Dynavax na imunizaciu
dospelych. Firma by ju chcela do-
stat na eurdpsky trh v priebehu roka.
Vakcina sa sklada z rekombinované-
ho povrchového antigénu hepatitidy
B a adjuvansu CpG 1018. Podava sa
vnutrozilovo v dvoch davkach v od-
stupe jedného mesiaca. NajCastejSie
pozorované vedlajsSie ucinky su bo-
lesti hlavy, reakcie na mieste vpichu,
nevolnost, Unava bolesti svalov a ho-
racka.

Autor: Sven Siebenand
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Ei nemocnicné lekarenstvo

Autorka: PharmDr. L'ubica Slimakova, MPH

Monoklonalne

protilatky
na liecbu COVID-19

V priebehu minulého roka ludstvo venovalo znacné Usilie vyvoju vakcin na prevenciu COVID-19
a na znizenie chorobnosti a imrtnosti infikovanych osob. Rovnako dolezité je vyvijat aj liechu,
ktora moze zabranit progresii COVID-19 od zaciatku infekcie. Ukazuje sa, ze monoklondalne protilatky by
mohli byt v tomto smere slubnou nadejou.

u Momentalne existuje niekolko
schvalenych spdsobov lie€by na CO-
VID-19 u hospitalizovanych pacien-
tov, ale malo pre pacientov, ktori nie
su dostato¢ne chori na to, aby boli
hospitalizovani. Monoklonalne proti-
latky su potencidlnou novou lie¢bou
pre ambulantnych pacientov s CO-
VID-19, u ktorych je riziko progresie
do zavazného ochorenia. Prostred-
nictvom imitacie prirodzenej imunit-
nej odpovede tela su dostupné ako
lie€ba na COVID-19.

u Monoklondlne protilatky casiri-
vimab, imdevimab, bamlanivimab
a etesevimab, ktoré su Specificky
namierené proti ,spike“ proteinu
SARS-CoV-2. Su navrhnuté tak, aby
branili naviazaniu virusu a jeho vstu-
pu do ludskych buniek. Tieto Styri
monoklonalne protilatky su schop-
né sa naviazat na ,spike“ protein
SARS-CoV-2 na rézne, ale navzajom
sa prekryvajuce miesta na ,spike“
proteine virusu. To znamena, Ze ich
kombinované pouZzitie (casirivimab
s imdevimabom a bamlanivimab
s etesevimabom) moéZze mat vacsi
ucinok, ako ich samostatné pouzitie.
Studie naznadujl, ze skoré podanie
monoklonalnych protilatok pacien-
tom s vysokym rizikom progresie do
zavazného ochorenia, zniZuje viruso-
vU ndloZ v nosohltane uz po 3 drioch
lie€by. V studiach zahfhajucich cho-
rych hospitalizovanych pacientov sa
nepreukazala ziadna dalSia vyhoda
pre tieto monoklonalne protilatky.

38

Zrejme to bude spdsobené tym, Ze
v neskorsich §tadidch ochorenia zo-
hrava u pacienta vacsiu Ulohu zapal
a koagulopatia nez replikacia virusu.

SARS-CoV-2 pouziva,spike” protein, aby sa
naviazal na ludsku bunku a vstipil do nej, ¢o
mu umoziiuje sposobit infekciu.
SARS-CoV-2

Spike
protein

Receptor
hostitelskej bu BUN

Obrazok upraveny podla JAMA. 2021; 325 (10): 1015. doi: 10.1001 / jama.2021.1225

Eurdpska liekova agentra
(EMA) posudzuje monoklondlne
protilatky na liecbu COVID-19

® EMA v sucasnosti posudzuje do-
stupné Udaje o pouziti monoklonal-
nych protilatok kasirivimab, imdevi-
mab, bamlanivimab a etesevimab na
lieCbu pacientov s COVID-19, ktori
nevyzaduju prisun kyslika a su vy-
staveni vysokému riziku prechodu

Lekéarnik = rocnik XXVI. = &islo 04 = april 2021

Vaccing

1. .

Monoklonalne protilatky su terapiou vyvinutou
na liecbu virusovych infekcii vratane COVID-19.

fa
cOWD*?g
r

-

na tazkud formu COVID-19. EMA sku-
ma Udaje s cielom poskytnut har-
monizované vedecké stanovisko na
drovni EU, aby podporila vnitrostat-

Monoklonalne protilatky sa viazu na,,spike”
protein, brania virusu v naviazani sa na
ludsku bunku a oznacia ho na znicenie.

_.‘-5: Monoklonalna

= protilatka

' To méZe zabranit rozvoju
~ zavainého COVID-19.

ne rozhodovanie o moznom pouziti
protilatok pred vydanim formalneho
povolenia.

® Posudzovanie agentirou EMA sa
zacalo s ohladom na nedavne Stu-
die, ktoré sa zaoberali uCinkami
kombindcii  kasirivimab/imdevimab
a bamlanivimab/etesevimab u ambu-
lantnych pacientov s COVID-19, ktori
nepotrebuju terapiu kyslikom. Pred-
bezné vysledky obidvoch studii na-
znacduju, Zze kombindcie tychto lieciv

S



znizovali virusovu naloz v nosohltane
viac ako placebo a viedli k mensiemu
poctu navstev lekara a hospitalizacii
suvisiacich s COVID-19.
Preskimania vykonava Vybor pre
lieky na humanne pouzitie (CHMP)
agentury EMA zodpovedny za otaz-
ky tykajuce sa liekov na humanne
pouzitie, ktory v ¢o najkratSej moz-
nej lehote vyda vedecké stanovis-
ko. Vybor CHMP vypracovava dve
samostatné stanoviska (jedno pre
kombinaciu kasirivimab/imdevimab
a druhé pre bamlanivimab/etesevi-
mab). Vedecké stanoviska sa potom
zverejnia pre &lenské $taty EU, ktoré
ich mo6zu brat do uvahy pri rozhodo-

Americky Urad pre kontrolu potra-
vin a lie€iv (Food and Drug Admi-
nistration — FDA) vydal 9. februara
2021 povolenie na mimoriadne po-
uzitie (Emergency use authorization
— EUA) pre bamlanivimab a etese-
vimab podavané spolu na lieCbu
mierneho az stredne tazkého CO-
VID- 19 u dospelych a pediatrickych
pacientov (vo veku 12 rokov alebo
starsich s hmotnostou najmenej 40
kilogramov), ktori maju pozitivny test
na SARS-CoV-2 a ktori su vysta-
veni vysokému riziku progresie do
tazkej formy COVID-19. Povolené
pouzitie zahifa lie€bu oséb starsich
ako 65 rokov alebo oséb trpiacich
ur€itymi chronickymi zdravotnymi
problémami.

V klinickom skusani s pacient-
mi s COVID-19 s vysokym rizikom
progresie ochorenia jedna spolo¢ne
podana intravendézna infuzia bamla-
nivimabu a etesevimabu vyznamne
znizila potrebu hospitalizacie a po-
¢et umrti suvisiacich s COVID-19
pocas 29 dni sledovania v porovna-
ni s placebom. Bezpecnost a ucin-
nost tejto klinicky skusanej terapie
sa nadalej vyhodnocuije.

Bamlanivimab a etesevimab nie su
povolené pre pacientov, ktori su hos-
pitalizovani kvéli COVID-19 alebo si
vyzaduju kyslikovu terapiu z dovo-
du COVID-19. Lie€ba bamlanivima-
bom a etesevimabom sa neskumala
u pacientov hospitalizovanych kvoli
COVID-19. Monoklonalne protilatky,

vani o pouziti tychto liekov na vnut-
rostatnej urovni pred vydanim for-
malnych povoleni na uvedenie na trh.

Nedavno boli zistené nové varianty
virusu SARS-CoV-2. Tieto varianty
sa objavuju z dévodu mutéacii v ge-
néme virusu. Monoklonalne protilat-
ky zostavaju ucinné proti novému va-
riantu SARS-CoV-2 s nazvom B.1.1.7
(prvykrat hlaseny vo Velkej Britanii).
Niektoré mutacie vSak mézu spbso-
bit zmeny v ,spike” proteine, ktoré
by mohli narusit u€innost’ v sucas-

ako su bamlanivimab a etesevimab,
sa mbzu spajat s horsimi klinickymi
vysledkami, ked sa podavaju hospi-
talizovanym pacientom s COVID-19
vyzadujucim terapiu vysokym prie-
tokom kyslika alebo mechanicku
ventilaciu.

Dria 9. novembra 2020 FDA vy-
dal EUA pre jednu infaziu 700 mg
bamlanivimabu na lie€bu mierneho
az stredne tazkého COVID-19 u do-
spelych a urcitych pediatrickych
pacientov. Zatial ¢o bamlanivimab
a etesevimab podavané spolocne
viedli k nizSiemu riziku vzniku re-
zistentnych virusov pocas lieCby
v porovnani s bamlanivimabom po-
davanym samostatne, predpoklada
sa, ze obe lieCby budu prinosom
pre pacientov s vysokym rizikom
progresie ochorenia. V su¢asnosti je
v ramci EUA k dispozicii ako 700 mg
bamlanivimabu samotného, tak aj
700 mg bamlanivimabu a 1 400 mg
etesevimabu podavanych spolo¢ne.

Co sa tyka potencialnych vedlaj-
Sich ucinkov boli pri banlanivimabe
s alebo bez subezného podavania
etesivimabu pozorované zavazné
a neocCakavané neziaduce udalos-
ti ako je precitlivenost, anafylaxia
a reakcie suvisiace s infuziou. Da-
lej boli hlasené aj klinické zhorSe-
nia po podani bamlanivimabu, aj
ked nie je zname, Ci tieto udalosti
suviseli s uzivanim bamlanivimabu
alebo boli spbésobené progresiou
COVID-19. Mozné vedlajsie Ucinky
bamlanivimabu a etesevimabu po-
davanych spolu zahffiaju nevolnost,
zavraty, svrbenie a vyrazku.

Lekarnik

nosti dostupnych monoklonalnych
protilatok.

Prvotné data naznacuju vacsi bene-
fit u vysokorizikovych pacientov, vra-
tane pacientov starsich ako 65 rokov,
s oslabenym imunitnym systémom,
alebo s ur€itymi zdravotnymi problé-
mami vratane obezity. Monoklonalne
protilatky su urCené pre pacientov,
ktori maju nedavno diagnostikovany
COVID-19, ktori zaroven nie su na-
tol’ko chori, aby boli v nemocnici, ale
maju urcité rizikové faktory zavaznej
infekcie. Dolezité bude v€asné poda-
nie infuzie v priebehu infekcie, preto
bude potrebné, aby pacienti vyhlada-
li lekarsku pomoc a podstupili testy
hned, ako sa u nich objavia priznaky.

VysSie uvedené monoklonalne pro-
tilatky mézu byt Uspesné aj v pre-
vencii infekcie SARS-CoV-2 ako
alternativa k vakcinacii u ludi, ktori
sa nembzu oCkovat alebo potrebuju
okamzitu profylaxiu pred alebo po
expozicii virusom SARS-CoV-2. De-
siatky vyskumnikov a spolo¢nosti
pracuju na dalSich upravach, ktoré
prediZia in-vivo biologicky pol&as
tychto liekov a umoznia intramusku-
larne alebo subkutéanne podanie.

Zdroje:

1.https://jamanetwork.com/journals/jama/fullar-
ticle/2776307

2.https://www.fda.gov/news-events/press-announ-
cements/coronavirus-covid-19-update-fda-authori-
zes-monoclonal-antibodies-treatment-covid-19-0

3.https://www.ema.europa.eu/en/news/ema-re-
viewing-data-monoclonal-antibody-use-covid-19

4.https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJ-
Me2034495
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Autor: prof. Ing. Milan Nagy, CSc.
Katedra farmakogndzie a botaniky, FaF UK, Bratislava

lieCivé rastliny K

Rastlinne drogy a ich pouzitie

v zmysle zakona o liekoch (37)

V tomto pokracovani serialu sa budeme venovat

drogam Plantaginis ovatae semen a Plantaginis
ovatae seminis tegumentum.

Plantaginis ovatae
semen — semeno
skorocelu vajcovitého

= Liekopisnu drogu tvoria usu-
Sené zrelé semena druhu Plan-
tago ovata Forssk. (P. ispaghu-
la Roxb.) — skorocel vajcovity
(Plantaginaceae).

= Liekopis vyzaduje Cislo napuciavania minimalne 9.

® Droga ma monografiu EU pre ,dobre zauzivané lieSebné
pouzitie® s pouzitim vo dvoch oblastiach: a) kratkodobo
pri ob¢asnej zapche a b) na zmakéenie stolice po chi-
rurgickych zakrokoch v oblasti kone¢nika alebo pri he-
moroidoch, vzdy ATC: AO6AC. Pouzivanie drogy je mozné
pocas tehotenstva a laktacie, ale neodporuca sa detom do
veku 6 rokov. Kontraindikaciou uzivania je citlivost na dro-
gu, u pacientov s abnormalnym zuzenim GIT, ochoreniami
ezofagu, s ileom, paralyzou Criev alebo megakolénom, ako
aj u pacientov s problémami pri prehitani. Mozné interakcie:
znizenie absorpcie sacharidov, ktoré spdsobuje problémy
s nastavenim davkovania inzulinu u pacientov s diabetes
mellitus 2. typu — nutnost ukoncenia uzivania rastlinného
pripravku. Riziko znizenia absorpcie lieCiv podavanych asi
do 1 hodiny pred/po uziti pripravku z drogy. Predavkovanie
sa prejavuje neprijemnym pocitom v brusnej oblasti, flatu-
lenciou a niekedy az nepriechodnostou &riev. Na 1 g dro-
gy je preto nutné pozit min. 30 ml tekutiny, najlepsSie vody.
Laxativny uc¢inok nastupuje po 12 — 24 hodinach od uZzitia,
zriedka do 2 — 3 dni.

= Denna davka celej alebo pomletej drogy pre deti vo veku
6 az 12 rokov je v rozmedzi 4 — 25 g, pre dospievajucich
a dospelych to je denne 8 — 40 g, vzdy rozdelena do 2 az 3
jednotlivych davok. Ak zapcha neustupi po 3 dfioch uzivania
drogy, stav treba konzultovat' s lekarom.

= Za ucinnu obsahovu latku drogy sa povazuje sliz (asi
30 % obsah), ktorého retazce pozostavaju z rozvetvenych
arabinoxylanov a so zastupenim kyseliny galakturénovej
a kyseliny glukurénovej. Nestravitelny sliz ma dostato¢nu
schopnost napuciavania a v pripade dostatocnej davky me-
chanickym tlakom na steny Criev vyvolava ich peristaltiku
a vyvolava tak defekaciu. Laxativny ucinok je vSak zabezpe-
¢eny aj cholinergnym (parasympatomimetickym) a v mensej
miere aj histaminergnym U€inkom slizu. Produkty fer-
mentacie slizu (kyselina octova, k. propidnova a k. maslova)
navySe zvysuju peristaltiku terminainej Casti tenkého Creva,
ale mierne znizuju peristaltiku hrubého ¢reva. K defekacii pri-
spieva aj kyselina maslova, ktora aktivuje CFTR chloridovy

kanal. Chloridové aniény ,stahuju“ za sebou do limenu
hrubého Creva katiény sodika, a teda nasledne aj vodu, ¢im
dochadza k zriedeniu ¢revného obsahu.

Plantaginis ovatae seminis
tegumentum — osemenie
skorocelu vajcovitého

= Liekopisnu drogu tvori epi-
sperm a susediace stlacené
vrstvy semena druhu Planta-
go ovata Forssk. (P. ispaghu-
la Roxb.) — skorocel vajcovity
(Plantaginaceae).

= Liekopis vyzaduje Cislo napuciavania minimalne 40 (pre
navazku 0,1 g pomletej drogy).

® Droga mé monografiu EU pre ,dobre zauZivané lieGebné
pouzitie“ s pouzitim v troch oblastiach: a) kratkodobo pri
obcasnej zapche, b) na zmék¢Eenie stolice po chirurgic-
kych zakrokoch v oblasti kone¢nika alebo pri hemo-
roidoch, vzdy ATC: AOBAC a c) ako adjuvans pri lieCbe
hypercholesterolémie, ATC: C10AX.

m Pouzitie, vekové obmedzenia, kontraindikacie a interakcie
pre indikacie a) a b) su totozné ako pri semene skorocelu
vajcovitého. Odlisné je vSak davkovanie. Denna davka celej
alebo pomletej drogy pre deti vo veku 6 az 12 rokov je v roz-
medzi 3 — 8 g, pre dospievajucich a dospelych to je denne
7 - 11 g, vzdy rozdelena do 1 az 3 jednotlivych davok. Pre
indikaciu c) je odliSné vekové obmedzenie (uzivanie sa neod-
poruca detom do veku 12 rokov) a davkovanie: denna davka
celej alebo pomletej drogy pre dospievajucich a dospelych
je denne 7 — 20 g, rozdelena do 1 az 3 jednotlivych davok.

= O Ucinku slizu (do 85 % v droge) plati pre indikacie a) a b)
to isté ako pri semene skorocelu vajcovitého. Pre indikaciu
) sa pOsobenie slizu sa da vysvetlit nasledovne: sliz sa roz-
klada pésobenim mikrébov v hrubom Creve za vzniku ky-
seliny octovej, k. maslovej a k. propidnovej. Tieto kyseliny
potom v peceni aktivuju AMP-aktivovanu proteinkinazu,
ktora inhibuje 3-hydroxy-3-metylglutarylkoenzym A reduk-
tazu a acetylkoenzym A karboxylazu (ddlezité enzymy pre
biosyntézu cholesterolu a vyssich mastnych kyselin). Sucas-
ne je aktivovana 7-hydroxylaza, ktora premiena cholesterol
na 7-hydroxycholesterol. Tento je postupne modifikovany
na rézne ZICové kyseliny. Vysledkom celého procesu je zni-
zenie hladin triglyceridov a cholesterolu v krvnej plazme (pri
stavoch strednej hypercholesterolémie bol pozorovany az
7 % pokles LDL cholesterolu).

V' nasledujicom Cisle si precitate informdcie o Polygoni avicularis
herba a Polypodii rhizoma.

(Autor je alternujlicim zastupcom za SR v HMPC/EMA a stanoviskd obsiahnuté v tomto
¢lanku a jeho pokracovaniach nie su oficialnymi stanoviskami HMPG/EMA)

Lekarnik = rocnik XXVI. = Gislo 04 # april 2021 41



K klinickd farmacia

Autorka: PharmDr. Maria Goboova, PhD.

Interna klinika, Fakultna nemocnica, Nitra

» -
‘i y =

Liecbha infekcnych chorob pocas gravidity a laktacie III.

Chinolony, sulfonamidy, tetracykliny a imidazolové derivaty

DalSia ¢ast rubriky klinickd farmécia sa zaoberd problematikou pouZitia chinolénov, sulfonami-
dov, tetracyklinov a metronidazolu, ktoré sa podavaju v peroralnej forme hlavne u ambulantnych
pacientok a aj v parenterdlnej forme pri zavaznych klinickych stavoch u hospitalizovanych pacientok.
V parenterélnej liekovej forme sa v nemocni¢nom prostredi pouzivaju ciprofloxacin, levofloxacin, moxi-
floxacin, sulfometoxazol/trimetoprim a metronidazol.

Farmakoterapia chinolon-
mi, sulfonamidmi, tetra-

cyklinmi a imidazolovymi
derivatmi pocas gravidity

Chinoldny

® Chinolony sa v gravidite povazuju
za lieky az dalSej volby po betalakta-
movych antibiotikdch a azitromycine.
Chinolény prechadzaju placentou,
v amniotickej tekutine sa nasli nizke
koncentracie chinolénov.

¥ Podla informécii z SmPC dostup-
né udaje o podavani ciprofloxaci-
nu gravidnym Zzenam nenaznacuju
malformacnu alebo feto/neonatainu
toxicitu. U juvenilnych a prenatalnych
zvierat vystavenych uc€inku chinolénov
sa pozorovali U€inky na nevyvinutu
chrupavku. Z tohto dévodu nie je moz-
né vylucit, ze liek by mohol spésobit
poskodenie kibovej chrupavky u plo-
du. V ramci bezpecnostnych opatreni
sa odporuca ciprofloxacin nepodavat
poc€as gravidity. O pouzivani levo-
floxacinu, moxifloxacinu a ofloxacinu
u gravidnych zien su obmedzené uda-
je a bezpecnost pouzitia v gravidite
sa nehodnotila. Pouzitie chinolonov
v prvom trimestri tehotenstva nie je
spojené so zvySenym rizikom zavaz-
nych malformacii alebo inych nepriaz-
nivych ucinkov na priebeh gravidity.
Experimentalne udaje naznacuju riziko
poskodenia chrupaviek hmotnostou
zataZenych kibov u rastticeho organiz-
mu, a preto levofloxacin, moxifloxacin
a ofloxacin tehotné pacientky uZzivat
nemozu.

¥ Podla inych citovanych zdrojov
v predklinickych Studiach sa dokazal
embryotoxicky efekt, ale u ludi sa ten-
to ucinok nepotvrdil. Spojitost medzi
chinolonmi a artropatiou sa primar-
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ne popisala u nezrelych zvierat a len
zriedka u ludi, napriek tomu viedla
k obmedzenému pouzitiu chinolénov
pocas gravidity. Podla citovanej me-
taanalyzy, uzivanie chinolénov pocas
prvého trimestra tehotenstva nebolo
spojené so zvySenym rizikom vrode-
nych chyb, mftvo narodenych deti,
predCasnych poérodov alebo nizkej
pbrodnej hmotnosti. Pokym sa nere-
alizuju rozsiahlejSie Studie, dovtedy sa
navrhuje, aby sa chinoldny nepouzivali
ako lieCba prvej linie pocas prveho tri-
mestra. Najviac udajov je o ciprofloxa-
cine. V gravidite sa mbze podat len
v nevyhnutnej situdcii, ak nie je mozné
podat bezpecnejsie antibiotika. Ak sa
liek uzival v prvom trimestri, je nevy-
hnutné podrobné ultrasonografické
vysetrenie. Lokalne sa chinoldny mézu
aplikovat pocas celej gravidity.

Sulfonamidy

B Fixna kombinacia sulfomatoxazolu
a trimetoprimu (kotrimoxazol) sa v kli-
nickej praxi pouziva najCastejSie pri
infekciach dychacich ciest, moového
traktu a infekciach ORL.

¥ Podla informacii z SmPC kotrimoxa-
zol sa v €ase gravidity ma uzivat'len po
dékladnom uvazeni prinosu a rizika.
DoterajSie skusenosti nepoukazuju
na zvyseneé riziko vyvojovych anomalii
u ludi. Z dévodu ucinku na metaboliz-
mus kyseliny listovej sa takéto riziko
neda vylucit. U novorodencov, ktori
boli vystaveni u€inkom lieku pred na-
rodenim (predovSetkym u nedonose-
nych novorodencov), je zvySeneé riziko
hyperbilirubinémie.

¥ Podla inych citovanych zdrojov na
zvieracich modeloch sa prejavila em-
bryotoxicita, ale u ludi sa tento efekt
nepreukazal. Kotrimoxazol je antibioti-
kom az druhej vol'by. Pri potrebe poda-
vania vysokych davok (pneumocytova

Lekarnik = ro¢nik XXVI. = &islo 04 = april 2021

pneumonia) sa odporuca sucasne po-
davat kyselina listova. Z dévodu vzni-
ku novorodeneckého ikteru sa poda-
vaniu kotrimoxazolu treba vyhnut pred
porodom. Podla citovanej Studie ex-
pozicia kotrimoxazolom v skupine zien
pocas prvého trimestra sa nespajala
s vySSim rizikom vrodenych anomalii
v porovnani so skupinou uzivajucou
betalaktamové antibiotika alebo so
skupinou bez antibiotickej terapie.

Tetracykliny

® Tetracykliny sa v klinickej praxi pou-
zivaju najma pri lieCbe infekcii dycha-
cich ciest, urogenitalneho systému
a koze.

¥ Podla informécii z SmPC podavanie
doxycyklinu je kontraindikované po-
Cas gravidity. U plodu sa pri uzivani
doxycyklinu po€as tehotenstva neskor
mdze vyskytnut sfarbenie zubov a re-
verzibilné spomalenie vyvoja kostry.
Pouzitie tetracyklinov poas obdobia
vyvoja zubov (druha polovica tehoten-
stva) méze viest k trvalému sfarbeniu
zubov.

¥ Podla inych citovanych zdrojov k ne-
ziaducemu ucinku akumulacie tetra-
cyklinov do kosti a zubov dochadza
vo faze kalcifikacie od 15. az 16. tyz-
dna. Teratogénny vplyv tetracyklinov
sa nepopisal. Tetracykliny su v prvych
15 tyzdnoch tehotenstva antibiotika
druhej volby (preferuje sa doxycyklin),
od 15. tyzdha su kontraindikované.
Uzitie tetracyklinov nie je dbvodom na
ukoncCenie gravidity.

Imidazolové derivaty

® Casto pouzivanym zéstupcom tej-
to skupiny je metroidazol. Indikuje sa
hlavne pri anaerdbnych infekciach
gastrointestinalneho a urogenitalneho
traktu, trichomoniazy a v kombina-
ciach liekov na eradikaciu H. pylori.



Podlainformaciiz SmPC bezpecnost
pouzivania metronidazolu v gravidite
sa dostatoCne nepreukazala. Predo-
vSetkym zaznamy o uzivani v skorych
Stadiach tehotenstva su protichodné.
Niektoré Studie poukazuju na zvysené
mnozstvo malformacii. V experimen-
toch na zvieratach metronidazol nevy-
volaval teratogénne Ucinky. V pripade,
ze neexistuje bezpeclnejSia alterna-
tiva, mbéze sa metronidazol v prvom
trimestri tehotenstva pouzit' na lieCbu
zavaznych Zzivot ohrozujucich infekcii.
V druhom a tretom trimestri sa metro-
nidazol méze pouzit aj na lieCbu inych
infekcii, ak jeho oCakavany prinos pre-
vysi vSetky mozné rizika.

Podla inych citovanych zdrojov pre
svoj mutagénny efekt sa povazuje za
kontraindikovany. Podla doterajSich
skusenosti je toto riziko precenované.
Pouzitie v prvom trimestri sa indikuje
len pri zivot ohrozujucich infekciach.
V druhom a tretom trimestri je mozné
perordlne aj vaginalne pouzitie. Pod-
la citovanej prehladovej prace pocas
tehotenstva je lieCba bakteridlnej va-
gindzy a trichomoniazy peroralnym
metronidazolom u¢inna a neprinasa
teratogénne riziko. Prinos metronida-
zolu pri znizovani pred¢asného pérodu
sa preukazal pri kombinacii tohto lieku
s inymi antibiotikami.

NajCastejSim neziaducim U€inkom
dojceného dietata, ktorého matka uzi-
va antibiotikd, je diarea a riziko vzniku
kandidozy. Dojcata treba starostli-
vo sledovat a podavat probiotika pri
vSetkych spominanych antibiotikach
a chemoterapeutikach.

Podla informdcii z SmPC sa chino-
I6ny vyluCuju do materského mlieka
a pocas dojCenia sa nesmu pouzivat.
Experimentalne udaje naznacuju ri-
ziko poskodenia chrupaviek hmot-
nostou zataZenych kibov u rastice-
ho organizmu. Nie je vSak dostatok
udajov o tomto riziku u ludi. Koncen-
tracie oboch zloziek kombinovaného
pripravku s obsahom sulfonamidu
sulfomatoxazolu a trimetoprimu, kto-
ré sa zistili v materskom mlieku, su
nepatrné a spravidla nepredstavuju

ziadne nebezpecenstvo pre dojca.
Novorodenci a doj¢ata, ktori trpia
nedostatkom glukdza-6-fosfat-dehy-
drogenazy nemaju byt dojcené mlie-
kom matky uzivajucej sulfomatoxazol/
trimetoprim. Aktualne dostupny liek
zo skupiny tetracyklinov, doxycykiin,
je kontraindikovany poc€as dojcenia.
Rozhodnutie, ¢i sa ma ukoncit dojCe-
nie alebo liecba doxycyklinom, sa ma
urobit po zvazeni prinosu dojcenia
pre dieta a prinosu lieCby pre Zenu.
Imidazolovy derivat metronidazol sa
vylu€uje do materského mlieka a doj-
Cenie sa ma pocas lieCby prerusit. Po
skonceni lieCby metronidazolom nema
dojCenie zacat skér ako 2 — 3 dni po
skongeni liegby z dévodu predizeného
biologickému pol€asu.

Podla inych citovanych zdrojov chi-
noloény nie su liekmi volby pocas lak-
tacie. Ak si zavazné infekcie vyzaduju
terapiu chinoléonmi, preferuje sa cipro-
floxacin a v doj¢eni mozno pokraco-
vat. Americkd pediatricka akadémia
poklada ciprofloxacin, levofloxacin aj
ofloxacin za kompatibilny s dojCenim.
Kotrimoxazol ako kombinovany pri-
pravok so zlozkou sulfonamidu moz-
no uzivat pocas laktacie u zdravych
dojciat. U dojciat sa mbézu vyskytnut
hnacky. LepsSi bezpe€nostny profil
ma samotny trimetoprim. Americka
pediatricka akadémia poklada kotri-
moxazol za kompatibilny s dojcenim.
U dojciat po podavani tetracyklinov
ich matkam nedochadza k zavaznym
neziaducim ucinkom, nepopisalo sa
ani sfarbenie zubov, vyskytla sa len
hnacka. Pritomnost kalcia v mater-
skom mlieku znizuje vdaka chelacné-
mu efektu dostupnost tetracyklinov
pre dojca. Tetracykliny sa mozu pouzit
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pocas laktacie vo vitalnej indikacii, ¢o
najkratsSiu dobu. Americka pediatricka
akadémia poklada doxycyklin za kom-
patibilny s dojéenim. Podla uvedenych
zdrojov je mozné kratkodobé pouzitie
imidazolového derivatu metronid-
azolu do 3 dni. Obavy su z kancero-
génneho efektu na dojc¢a. U dojCiat
sa mozu vyskytnut hnacky. Pri lieCbe
trichomoniazy s jednorazovou davkou
2 g odporu¢a Americka pediatricka
akadémia prerusit dojCenie na 12 az
24 hodin. Topickd a vagindlna aplika-
cia metronidazolu sa pravdepodobne
méze pouzit bez obav. DojCata treba
starostlivo sledovat a zvazit podavanie
probiotik pri vSetkych spominanych
antibiotikach a chemoterapeutikach.

e VSetky popisované antibiotika
a chemoterapeutika v tejto Casti
nepatria k liekom prvej volby po-
Cas gravidity a laktacie.

e Podla informacii z SmPC sa
vacsinou neodporucaju uzivat po-
Cas gravidity a laktacie.

e V gravidite sa niektoré z nich
mozu pouzit iba v jasnej indikacii
a po dbékladnom zvazeni benefitu
a rizika na lieCbu zavaznych infek-
cii, ak nie je mozna liecba bezpec-
nejsimi antinfekénymi liekmi.

e Kotrimoxazol sa pocas laktacie
uzivat mbze, ak sa dojci zdravé
dieta. Americka pediatricka aso-
ciacia poklada aj pouzitie chinolo-
nov a doxycyklinu za kompatibilné
s dojcenim.

e Lokdlna aplikacia antibiotik
a chemoterapeutik pocas gravi-
dity a laktacie sa indikovat méze.
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Jarni alergici

Ako im pomoct v lekarni?

Na prelome zimnych a jarnych mesiacov zacinaju tazkos-
ti u sezonnych, pelovych alergikov. Posledné desatrocie
rastie vyznam pelovej alergie na pel véasnych jarnych stromov.
Najcastejsie z celade brezovitych (breza, jelsa, lieska, hrab) a bu-
kovitych (buk, dub, gastan). V Eurépe pribtida pacientov alergic-
kych na hlavny alergén brezy, ktory je homologny s pelmi vysSie

uvedenych jarnych drevin. Symptomy zacinaju pri teplejsSej zime
uz vo februdri kvitnutim jelSe a koncia ¢asto v neskorej jari, kde
prechadzaji do symptémov zapri¢inenych alergiou na celad' lip-
nicovitych - zjednodusene povedané alergiou na pel trav a obil-
nin. Tu je hlavny alergén timotejky homologny s pelom mnozstva
druhov ako licne travy (reznacCka, psiarka, matonoh a dalSie)
a obilniny (psSenica, raz, kukurica a dalsie).!* %

= Vyskyt inhalacnej alergie sa vo vy-
spelych Statoch Europy, ale aj sveta
pohybuje okolo 30 % populacie.® 4
Polovica pacientov ma sezénnu, od
pelov zavisly, inhalac¢nu alergiu. Ta-
kyto pacient dlhodobo unika lekar-
skemu vysetreniu a rieSi svoje prejavy
sam. Najjednoduchs$ie je pre neho
navstivit lekaren.

= Absolutne  hlavnym  priznakom
je sCasti, alebo asponi nejaku Cast
dna upchaty nos, vodnata sekrécia
z nosa, svrbenie o¢i, podnebia, nosa
a Casté kychanie. Absencia zvySenej
teploty. AvSak vo v€asnych jarnych
mesiacoch, kedy alergické obtiaze
vrcholia, mo6ze dojst ku kombinacii
s respiracnymi, v 99 % virusovymi in-
fekciami réznej intenzity. Potom sme
svedkami kombinacie prejavov a sta-
Zenej diagnostiky.® @

= Je dobré sa opytat na vyssie uve-
dené priznaky. Pytame sa aj na dizku
trvania symptomov. Infekéna nadcha
pominie v priebehu tyzdfa. Alergic-
k& nadcha trva dlhSie — aj mesiace.
Pelova nadcha ma sezénny vyskyt,
priznaky sa opakuju, mozno s réznou
intenzitou, ale kazdoro¢ne. Ak ma le-
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karnik podozrenie na inhalacnu aler-
giu, je vhodné odporucit lieCbu, ktora
ulavi od symptémov - hlavne uvolni
nos a nespdsobi ziadnu skodu. Tu sa
lekar zhodne s lekarnikom a naopak.
Odporuc¢i lieCbu nosovym sprejom
s obsahom kortikoidu, ktory je indi-
kovany v lieCbe alergickej nadchy.
Potrebné je podavat ho kontinualne,
minimalne pocas vegetacnej sezony.
6.7 Pokial neddjde k ulave, je vhod-
né doplnit’ lie€bu o druhogeneracné
anthistaminikum.”

= Aka je realna spotreba tychto tera-
peutickych modalit na Slovensku?
Mame viac ako milion alergikov s nad-
chou, pritom spotreba antihistaminik
vydanych bez lekarskeho predpisu sa
pohybuje okolo 200 az 300-tisic ba-
leni ro¢ne.®! Vydaj nosového steroidu
(flutikazon propionatu) na volny predaj
je minimalny. Ako sa teda lieCi alergic-
ka nadcha na Slovensku? Vzhladom
na pocty alergikov to budu zrejme de-
kongestiva, ktoré su najoblubenejSie.
Dlhodobo minimalne tri druhy tychto
liekov obsadzuju horné priecky TOP
30 preparatov bez preskripcie. Spot-
reba v roku 2014 v poctoch kusov
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bola necelych 1 856 000 baleni a na-
priklad v 2016 roku bola uz 2 355 000
baleni. To je narast 0 26 %.5 17

u Lie¢ba dekongestivami je problema-
ticka, rychlo nastupuje zavislost. Aler-
gicky zapal sliznic hornych dychacich
ciest a oci tieto lieky nelieCia. Dosle-
dok je chronickd medikament6zna
nadcha. KedZe alergia nie je lieCena,
dochadza k polysenzibilizacii, Cize
rozSireniu mnozstva kauzalnych aler-
génov u pacientov.

Dezloratadin

= Spektrum volnopredajnych antihis-
taminik sa teraz obohatilo o preparat
s obsahom dezloratadinu. Dezlorata-
din je metabolitom loratadinu. Hlav-
nou indikaciou je alergicka nadcha
a chronicka spontanna urtikaria. Ma
minimalny interakény potencial. Ma
rychly nastup uc€inku. Z volnopredaj-
nych antihistaminik ma najvyssiu afini-
tu k H1 receptoru, neprenika hemato-
encefalickou bariérou, preto nepésobi
sedativne. Danska Studia zahrnula
v sledovani 1 287 668 tehotenstiev
v rokoch 2001 - 2016 a porovnavala
vedlajsi vplyv dezloratadinu na prie-
beh gravidity, na plod a novorodenca
v porovnani s uzivanim loratadinu.

m Uzivanie dezloratadinu nebolo aso-
ciované so Statisticky vyznamnym
narastom rizika poskodenia plodu.
Vysledky ukazali, ze fetalny bezpec-
nostny profil dezloratadinu je podob-
ny ako pri v su€asnosti odporucanych
druhogeneracnych antihistaminikach.
Vo volnom predaji nie je mozné pre-
parat odporucit tehotnej, ale ak dojde
k ndhodnému uzivaniu, nie je potreb-
né realizovat ziadne preventivne opat-
renia.™™ K dispozicii pre volny predaj
je malé 10 tabletkové balenie. Je vy-
slovene vhodné na kratkodobu ulavo-
vu lieCbu a pri kombinacii s nosovym
kortikoidom ide jednoznacne o velmi
bezpecnu a ucinnu lieCbu pre Siroké
spektrum pacientov od 12 rokov veku.
mVzhladom k pandémii ochorenia




CQVID-19, je treba pripomenut, Ze
alergici nepatria medzi vyznamnej-
Sie ohrozené skupiny. Ak sa prelinaju
alergické priznaky s COVID-19, je po-
trebné pokraCovat aj v protialergickej
lieCbe. Bezpetné je podavanie noso-
vych kortikoidov a dezloratadinu.[

Alergénovd imunoterapia

u Nezabudnime pacienta nasmerovat’
k alergolégovi. Jeho ulohou je stano-
vit €o najpresnejSie hlavné alergény a
nasadit ¢o najskor alergénovu imu-

noterapiu. Alergénova imunoterapia
je jedina znama chorobu modifikuju-
ca lie€ba alergie. Spociva v cielenom
podavani vybranych alergénov, Spe-
cialne upravenych pre injekéné ale-
bo Coraz popularnejSie sublingudlne
podanie s cielom vytvorit” toleranciu.
Nelie€ena inhalacna alergia konci ce-
loro¢nou alergickou nadchou, pripad-
ne aj prieduskovou astmou. Inhalaéni
alergici maju CastejSie infekcie dycha-
cich ciest. Pokial' ide o alergénovu
imunoterapiu, pocas infekcie korona-
virusom je mozné v nej pokracovat,

advertorial H

pokial' ma pacient mierny priebeh. Po
prekonani infekcie je vhodné sa k liec-
be vratit.!

u Mame k dispozicii dobré farmakote-
rapeutické armamentarium pre volny
predaj. Nasmerujme pacientov sprav-
nym smerom. Nech sa lieCia moderne
a adekvatne k 21. storo€iu.

Mala poznamka k o¢kovaniu proti
Sars-Cov-2: Inhalacni alergici, pa-
cienti s alergickou nadchou a astmou
nie su v ziadnom pripade kvoli tymto
ochoreniam kontraindikovani. Treba
ich k o€kovaniu povzbudit.
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ZINKOSEL*

".-'.-,-zi'\.m-g.I deplnok s vy sokm obsahem
zinku, seling 5 antioxidainych vitaminow ', |

e . i —

-

3

30 flmom shalengeh ahliet @“Jr:li;‘["](‘ﬂ

it @, g,

PRECO POUZIVAT ZINKOSEL"?

Selén Se

Zinok Zn

Vitamin C

Vitamin E

Obsahuije:

Vitamin C, vitamin E, zinok Zn, selén Se.

e Prispieva k spravnej funkcii imunitného systému.

e Prispieva k ochrane bunky pred oxidativnym stresom,
pred Skodlivinami zo zivotného prostredia a potravin.

e Prispieva k normalnej funkcii Stitnej zlazy.

e Prispieva k udrzaniu normalneho stavu vlasoy,
pokozky a nechtov.

e Jeho dostatnocné mnozstvo je potrebné
k spravnej funkcii imunitného systému.

e Prispieva k ochrane bunky pred oxidativnym stresom.

e Prispieva k znizeniu Unavy a vyCerpania.
e Prispieva k normalnej tvorbe kolagénu.

e Prispieva k ochrane bunky pred ucinkom
volnych radikalov.

Najdete

Davkovanie: v sortimente
1 tableta 1x (.Jlenne UNIPHARMY g
Upozornenie: .

Urcené pre osoby starSie ako 15 rokov.
Nepouzivajte ako nahradu pestrej stravy.

STACI JEDNA TABLETA DENNE!

Pred pouzitim si pozorne precitajte pokyny na pouzitie, alebo sa poradte so svojim lekarom alebo lekarnikom.
Datum vyroby materialu: oktgber 2020

Obchodné zastupenie v SR: PROM.MEDIC. SK spol. s r.o., Galvaniho 15/B, 821 04 Bratislava QBRO'MED'CS

Praha a.s.

www.promedcs.eu
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PELENTAN %/

Ked H. Camphell a K. P. G. Link objavili a popisali Dikumarol
ako antikoagulans (pozri Lekédrnik ¢. 11, 2020, str. 37, Pri-
behy lieciv), pri §tidiu jeho zékladnych fyzikalno-chemickych vlast-
nosti sa ukdazalo, Ze je malo rozpustny vo vode. Prekazalo to tvorbe
jeho liekovej formy do injekcii. Vznikla preto tloha previest ho do
vo vode rozpustnejsSej formy pri zachovani jeho ostatnych vlastnos-

L™
ti, vratane jeho uéinku. Tito tlohu vyriesil Jan Rosicky (Cas. lek. y J s ™
¢es. 83, 1200 a 1204 (1944)) (U.S pat.2.482.510-12), vedecky pra- - -
covnik firmy Interpharma, s. r. 0., Praha, ktory navrhol, vyprojekto- N .

val a pripravil z Dikumarolu kyselinu, ktora sa mohla esterifikovat.

YV ramci tejto uUlohy pripravil uz koncom roku 1941
di-(4-hydroxykumarinyl -3-)-octan etylnaty, latku, kto-
ra dostala v roku 1942 ochrannu znacku Pelentan. Tuto
latku nezavisle na filom pripravil aj Strahmannn so spol.
J.Am.Chem.Soc. 65,2285 (1943), ale s inym cielom.

u Rosicky pri priprave Pelentanu postupoval tak, Zze 4-hy-
droxykumarin kondenzoval s esterom, respektive este-
ralkoholatom kyseliny glyoxalovej (J. Rosicky, K. Fuéik:
Cesk. patent 845 15).

u Neskorsie v ramci studia vztahu medzi chemickou
Strukdrou a U¢inkom Pelentanu, pripravil K. Fucik a spol.
(Cas. fysiol. 1,277 (1952)), jeho dalsie estery, inou synté-
zou, ktorej podstata bola v tom, Ze dehydratovana kyse-
lina pelentanova sa previedla na laktén, ktory reakciou
s alkoholmi poskytol jej estery. (Ces. patent prihl. 4063-
48, 4064-48).

m Zakladné farmakologické Studium Pelentanu a dbkaz
jeho antikoagulaéného uc¢inku uskutocnil E. Petracek:
Cas. lek. Ges. 83, 1204 (1944) a parametre toxicity urdil C.
M. Gruber a spol. Fed. Proc. 10, 303 (1951).

H Pri podrobnejSom $tudiu jeho Struktdry vyslovili E.
Knobloch a spol.: (Chem. Listy 46,416 (1952)) moznost
existencie aj tzv. kumarinchroménovej tautomérii.

® Porovnanie Pelentanu s Dikumarolom ukazalo, Ze je
priblizne 4-krat menej Gcinny, avSak menej toxicky a viac
rozpustny vo vode. Analyza farmakodynamickych a far-
makokinetickych dat ukazala, Ze ma rychlejSi nastup
ucinku, ale i rychlejSie metabolizovanie a tym i rychlejsi
navrat k pdévodnej zrazanlivosti. Jeho G¢inok sa da eli-
minovat vitaminom K1, alebo zvySenou davkou 2-me-
tyl-1,4-naftochinénom.

® Mechanizmus u¢inku Pelentanu spociva v tom, Ze vy-
tla¢i vitamin K1 v procese zrazania krvi.

®V ludskom organizme sa toto lie€ivo biotransformu-
je najmenej na 8 metabolitov. Na oboch aromatickych

jadrach dochéadza k oxidativnej hydroxylacii a naslednej
tvorbe O-glukuronidov, dalej hydrolyzou vznika kyselina
7-hydroxypelentanova (K. Fugik: Ces. fysiol. 1,277 (1952)),
ktord, kedZe ma este poloviény G¢inok ako pévodny Pe-
lentan, sa povaZuje za aktivny metabolit. | tato kyselina
sa v dalSej faze mdze biotransformovat na COO-glu-
kuronid. Napokon v 7. polohe vznika 7-hydroxypelentan
a aj oxid uhli¢ity. Boli identifikované aj metabolity, ktoré
vznikli otvorenim lakténovych kruhov. Metabolity sa vy-
lu€uju najma mocom a dychom.

u Na zaklade jeho antikoagula¢nych uc¢inkov sa rokoch
1945 - 2005 Pelentan pouzival ako antikoagulans pri lie-
¢eni chordb perifernych tepien, mozgovych ciev, trombé-
zach a infarte myokardu. Vyrabali ho firmy Interpharma,
Spofa, n. p., Léc¢iva a Zentiva.

® Pelentan vyhodnotili Z. BudéSinky a M. Protiva.:
Synthetickd lé&iva, NCSAV, Praha, 1954 ako najlepsi an-
tikoagulaény preparat na svete.

m Jeho systematicky chemicky nazov je: 4-hydoxy-a-—
(4-hydroxy-2-oxo-2H-1-benzopyran-3-yl-)-2-oxo-2H-1-
benzopyran-3-octan etylnaty, zamenny nazov: etyloctan
bis-4-hydroxy kumarinyl), etylacetat bis (4-hydroxyku-
marinyl. Synonyma: Dicumacyl, Tromexan, Ethyl biscou-
mace, Stabiline, Tromexan etyl acetat.

|
Otec Pelentanu, Ing. Jan Rosicky, sa

R S ° : narodil v roku 1898 vo Vysokom Myte.
Bol absolventomn CVUT Praha, na ktorom vyStudoval
chemickeé inzinierstvo. V Interpharme s. r. o., pracoval
do roku 1945. Potom emigroval do Svajéiarska a odtial
do Australie. Jeho Pelentan sa v klinickej praxi pouzi-
val do roku 2005, kedy ho nahradil Warfarin. Historici
Vranova, V. a Rusek, V.: Ces. a slov. Farm. 60, 200-204
(2011) ho oznaclil za svetovo originalny pripravok.
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B tajomstva starych lekarni

Autorka: PhDr. PaedDr. UrSula Ambrusova, PhD., MBA
Vychodoslovenské mizeum v KosSiciach

Porcelanove

lekarenské nadoby

Lekarenské nadoby, alebo nddoby urcené na lieciva patrili vo farmacii k najdolezitejSim potrebam

Obr. é. 1:
Ehrenfield Walter
von Tschirnhaus
je povaZovany
za vynalezcu
eurépskeho
porcelanu. »

p—— urcenym k zasobovaniu a skladovaniu. V priebehu storoci vzniklo, alebo bolo v pouzivani viacero

materialov, z ktorych sa lekarenské nadoby vyhotovovali. Medzi najoblubenejsie patrili drevené, neskor sa viac

osvedcili keramické nadoby. Okrem nich sa pouzivali aj nadoby z kovu, skla a porcelénu.

vo Vincennes (1740), Sevres (1765), v Belgicku v Tournai (1751), Bruseli (1791), v Anglicku v Chelsea (1743), Londyne (1745), Derby (1750), Worcesteri (1751),
v Taliansku v Benatkach (1720), Florencii (1735), Neapole (1743), v Portugalsku vo Vista Allegre (1760), v Dansku v Kodani (1760), v Rusku v Sankt Peterburgu
(1744), v Moskve (1765), v Uhorsku v Holl6hdze (1777), v Herende (1826), v Cesku v Hornom Slavkove (1792), v Prahe (1793), v Klasterci nad Ohfi (1794) atd.
Obr. €. 5 - 7: Porcelanové stojatky zo zaciatku 20. storoCia. | Obr. €. 8 — 10: Farebné dekorovanie bolo vari najvyznamnej$im estetickym prvkom porcelanovych
nadob. | Obr. ¢. 11 — 13: Lekarne z 19. a 20. storocia sa vyznacovali vysokou eleganciou. Vo svojich mobilidroch uchovavali skvostné lekarenské nadoby
z ,bieleho zlata“, teda z porcelanu. Dodavali tak povab celému interiéru lekarne. | Obr. €. 14: Typy papierovych signatur.

m Porcelan (zastarale aj porculan) bol objaveny a vyraba-
ny v Cine od 7. storodia pred Kr. (naz. protoporcelan).
Vznikol vypalenim keramickej hmoty tvorenej zmesou ka-
olinu, ostriva a taviva. Tato hmota sa vypaluje pri teplo-
tach nad 1300 °C. Cina svoje tajomstvo vyroby zapadné-
mu svetu neodhalila. Do Eurépy sa ,biele zlato” dostalo
koncom 13. storogia, kedy ho zo svojich ciest po Azii
priniesol benatsky kupec Marco Polo (1254 — 1324). Od
tohto Casu prebiehala snaha vyrobit porcelan aj v Euré-
pe. Usilie sa v8ak nedarilo prelomit, pretoze v keramic-
kych dielfiach nedokéazali dosiahnut teplotu, aku porce-
lan vyzadoval. Okolo 15. storoc€ia sa sice porcelan zacal
importovat z Ciny, stale véak patril medzi mimoriadne
drahy tovar, ktory sa doslova vyvazoval zlatom. V Eurdpe
bol vzacnym este aj v 17. storodi.

= Po mnohych pokusoch o napodo-
benie ¢inskeho porcelanu sa to napo-
kon v roku 1707 podarilo nemecké-
mu fyzikovi, matematikovi a lekarovi
Ehrenfield Walter von Tschirnhausovi
(1651 - 1708), ktorému asistoval ne-
mecky alchymista Johann Friedrich
Bottger (1682 - 1719). Receptom
bola kombinacia zloziek zahifiajucich
coldicky il, vapenaty alabaster a kre-
micity piesok. Pri vypaleni spravneho
pomeru zloziek vznikol vytuzeny tvrdy, biely a priesvitny
porcelan. Dalsie roky venovali prechodu od vynélezu
k produkcii, €ize k zriadeniu manufakturnej vyroby.

= Proces bol doviseny v roku 1710, kedy vznikla prva
porcelanka v Eurépe a to Kralovskd manufaktura v Me-
issene (Kdéniglich-Polnische und Kurfurstlich-Sachsische
Porzellanmanufaktur). Pracovny postup poznalo iba nie-

4 Obr. €. 2: Johann
Friedrich Bottger,
nemecky alchymista.
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kolko zamestnancov a vyrobné tajomstvo bolo starost-
livo strazené. Aj napriek tomu jeden zo zamestnancov
ukradol tajomstvo vyroby porcelanu a tak bola vo Viedni
v roku 1719 zalozena konkurenéna manufaktura. Aj ob-
last farmacie objavila kvality nového produktu, ktory bol
pevny, odolny, nepriepustny, vodotesny, transparentny,
trvanlivy, farebne stély a v neposlednom rade aj umelec-
ky pbsobivy. Uslachtily material zaru€oval trvanlivost jej
obsahu a spifial aj naroéné poziadavky, kedze dokazal
odolavat aj kyselinam.

m V porcelanovych stojatkach, pixidach bolo preto mozné
uchovavat tuky, lektvary, masti, sirupy, rézne tekuté for-
my lie€iv ako tinktury, extrakty, Stavy, pripravky na baze
alkoholu. Okrem toho porcelan prezentoval aj estetické
kritéria. Tak sa dokonald a krehka krésa spajala s uzit-
kom. Dekorovanie patrilo k neodmyslitelnej sucasti le-
karenskych nadob. Na oznacenie porcelanovych nadob
(stojatiek, Standtiek, téglikov, mastoviek) sa pouzivala
ru¢na malba, pri ktorej sa pouzivalo aj zlato. Od druhej
polovice 19. storoCia sa namiesto kartusi zacali pouzivat
papierové Stitky, ktoré sa na nadoby lepili. Na signatu-
rach sa menil aj typ napisového pisma na klasicky typizo-
vany. Nazov bol vyjadreny v latinskom jazyku. Porcelan
v lekarnach bol eSte aj v 18. storodi zriedkavy.

m Pre beznu lekarefi na nasom Uzemi bolo vybavenie
porcelanovymi nadobami takmer nedosiahnutelné. D6-
vodom bola ich vysoka cena. Na lekarenskych regaloch
sa objavili az v 19. a 20. storodci.

llustracie boli pouzité zo zbierok Vychodoslovenského miizea v Kosiciach
a z internetovych stranok:
https://de.wikipedia.org/wiki/Ehrenfried_Walther_von_Tschirnhaus
https://www.sueddeutsche.de/wissen/johann-friedrich-boettger-
wie-ein-apothekergeselle-das-meissner-porzellan-erfand-1.3254156
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Spracovala: PharmDr. Milica Molitorisova, PhD.

Novi prodekani
m farmaceutickej fakulty

Farmaceutickd fakulta Univerzity Komenského v Bratislave (FaF UK) mé& okrem nového

dekana, s ktorym rozhovor najdete v kratkom interview, aj novych prodekanov. Stali sa nimi
PharmDr. Miroslava Snopkovda, PhD., prodekanka pre spoluprdcu s praxou, Specializacné Studium
a informacné technoldégie, PharmDr. Milica Molitorisov4, PhD., prodekanka pre vychovno-vzdelavaciu
¢innost v studijnom programe zdravotnicke a diagnostické pomécky a pre rozvoj fakulty, doc. Ing. Vladimir
Frecer, DrSc., prodekan pre vedecko-vyskumnu c¢innost, zahranicné styky a doktorandské studium
a doc. PharmDr. Milo§ Lukac, PhD., prodekan pre vychovno-vzdelavaciu ¢innost v Studijnom programe

farmaécia. V clanku vam ich predstavime, ----------eo---

PharmDr. Miroslava Snopkova, PhD.

absolvovala FaF UK v Bratislave. Aj ked

sa pocas Studii venovala skor experi-

mentalnej vede v kardiovaskularnej ob-
lasti, od roku 2010 pracuje na Katedre organizacie a ria-
denia farmacie. Vo svojej praci sa venuje najma témam
lekarenstva a farmaceutickej starostlivosti. Skusenosti
z praxe ako lekarni¢ka preniesla do osvetového projek-
tu Farmacia pre vSetkych, ktory sa snazi zrozumitelnou
formou priblizovat odborné farmaceutické témy laickej
verejnosti, ¢i do vzdelavacich projektov pre lekarnikov.
Spolupatri¢nost a vztahy absolventov s Alma mater po-
vazuje za nezanedbatelné, preto sa prostrednictvom
projektu Alumni snazi tento vztah ozivit a podporit. Ako
viceprezidentka Slovenskej lekarnickej komory sa venuje
aj osvetovym kampaniam komory a zastupuje Slovensko
vo Pharmaceutical Group of the European Union. Od
roku 2015 posobi ako Odborna zastupkyna Fakultnej le-
karne na FaF UK v Bratislave.

PharmDr. Milica Molitorisova, PhD.
vyStudovala klinicku farmaciu v odbore
farmacia na FaF UK v Bratislave. Povin-
nu lekarensku prax absolvovala v ne-
mocniénej lekarni vo Svédsku, ktora ovplyvnila jej dalsi
profesionalny rozvoj. Pracovala vo Vyskumnom ustave
preventivnej a klinickej mediciny v Bratislave, neskor
v medzinarodnom prostredi jedného z najvyznamnejsich
vyrobcov liekov, kde nadobudla skusenosti z oblasti roz-
voja portfélia a manazmentu komerénych i vyrobnych
operacii v SR aj v CR. Uzko spolupracovala s FaF Univer-
zity Karlovy a FN Brno na projekte rozvoja farmaceutickej
starostlivosti, €o vyustilo v UuspesSnu obhajobu dizertaénej
prace v odbore verejné zdravotnictvo. V r. 2011 nastupila
na Katedru organizacie a riadenia farmacie a od r. 2019
pracuje ako veduca Katedry galenickej farmacie.
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doc. Ing. Vladimir Frecer, DrSc.

vystudoval fyzikalnu chémiu na FChPT

STU v Bratislave, titul kandidata vied

ziskal v rovnakom odbore. Pracoval na
Ustave experimentdlnej onkolégie SAV a absolvoval via-
cero pobytov v zahrani¢i: Mount Sinai School of Medi-
cine, City University of New York, National Cancer Insti-
tute N.LLH., University of Trieste, University of Innsbruck,
National University of Singapore, 10 rokov stravil vo
vyskume pre UNIDO v Taliansku. Venuje sa pocitacové-
mu navrhovaniu lie€iv. V roku 2010 nastupil na Katedru
fyzikdlnej chémie lie€iv, vyuCuje predmety matemati-
ka, fyzikalna chémia a farmakokinetické modelovanie.
V roku 2012 ziskal titul doktora vied v odbore biofyzika,
v roku 2015 sa habilitoval v odbore farmaceuticka chémia
a v roku 2020 predniesol inauguraénu prednasku v rov-
nakom odbore. Publikoval vySe 85 vedeckych ¢lankov,
jeho Hirschov faktor je 21.

doc. PharmDr. Milos Lukac, PhD.

je absolventom Farmaceutickej fakulty
Univerzity Komenského. PocCas Studia
sa zucastnil Studijného pobytu v Juho-
africkej republike. Mal tam moznost vidiet spbsob vy-
ucby, ktory prebieha na réznych urovniach, ¢€i uz univer-
zitach, nemocni¢nych lekarnach alebo farmaceutickom
priemysle. Jeho postrehy z tohto pobytu mozno najst
v Casopise Lekarnik 2/2003. Po ukonc¢eni magisterského
Studia nastupil na doktorandské studium, v ramci kto-
rého sa venoval syntéze organickych zlu¢enin s obsa-
hom fosforu. Po obhajeni dizertacnej prace absolvoval
postdoktorandské $tidium na Ustave organické chemie
a biochemie Ceské akademie véd, kde sa venoval synté-
ze nukleozidfosfonatov. V su€asnej dobe uéi organicku
chémiu na Katedre chemickej tedrie lieCiv.



Autorka: Ivana StaSova

predsednicka SSSF pre kultiru 202072021, studentka 3. roénika FaF UK

Aj tazke casy

prinasaju

pozitivne zmeny

Od marca minulého roka st naSe zivoty za-
halené v tieni rusok, dezinfekcie a obyvaciek.
Jednotlivci, firmy, organizdcie aj celé vlady
boli a stale st nutené prisposobit sa novej re-
alite. Inak to nebolo ani v pripade Slovenskeé-
ho spolku $tudentov farméacie (SSSF). Zatial
co nase spolocenské akcie, patriace k stu-
dentskému zivotu, sme boli niteni zrusit, iné,
predovsetkym vzdelavacie aktivity, sme pre-
sunuli do online priestoru.

W W W mSSSF sa uz osem rokov zameriava na $i-

AAALS _y renie osvety a pravidelne pripravuje rézne
EEEEEE“" druhy aktivit aj v oblasti podpory verejné-
STUDENTOV ho zdravia. Doteraz sa tak dialo formou
FARHACIE

kampani verejného zdravia (public health
campaign), avSak pre obmedzenia, ktoré
nam suc¢asna situacia priniesla, sme sa rozhodli rézny-
mi cestami preniest tieto kampane do nasSich domo-
vov (home health campaign). Takymto spbésobom Siri-
me osvetu v domacom prostredi s blizkymi, ¢i v online
priestore so SirSou verejnostou.

v ® Pri prilezitosti 6. Slo-
W& " venského dna obe-
o zity a Svetového dfa

obezity, ktory pripada
na 4. marec, sme sa
v spolupréci so Slo-
L venskou obezitologic-

Predo je pohyb kou asocidciou cely
pre zdravie doledity? prvy marcovy tyzden

s . (1. = 7. marec 2021) ve-
" novali téme: Pohybom
- jyumg - proti obezite. Home

copah s i B health campaign po-
zostdvala z dvoch ¢asti, a to z odbornej prednasky a po-
hybovej vyzvy. Pondelok sme odstartovali prednaskou
na tému: Pohybom proti obezite. V Uvode sa nam priho-
vorila aj prezidentka SOA a predsednicka Obezitologic-
kej sekcie Slovenskej diabetologickej spolo¢nosti MUDr.
Lubomira Fabryova, PhD. Samotnu prednasku si pre nas

PROTI

Studentské Jokienko Hi

pripravila doc. MUDr. Barbara Ukropcovd, PhD., ktora
pbsobi v Biomedicinskom centre SAV v Bratislave. Pani
docentka nam pripomenula, Ze aj ked sa nas zivot mo-
mentalne odohrava prevazne doma, mali by sme mysliet
na dostatok pohybu, aby po pandémii koronavirusu ne-
nasledovala pandémia obezity. Tato prednaska mnohych
z nas inSpirovala k plneniu vyziev, ktoré boli zamerané na
zvysSenie pohybovej €innosti u Studentov a ich rodinnych
prislusSnikov. V spolupraci s Katedrou telesnej vychovy
a Sportu FaF UK sme pripravili dva druhy vyziev. Na po-
hyb vonku sme v aplikacii STRAVA mali klub Kilometrami
proti obezite, ktory spajal milovnikov behu a prechadzok.
Pohyb vnutri odStartoval svojim videom Mgr. Dalibor
Ludvig, PhD., a tak sme aj cvi¢enim bojovali proti obezi-
te. Studenti sa mohli zapéjat do komentovania, zdielania
fotografii i zbierania kilometrov, a tak nam pomohli Sirit
spravu, ze obezita nie je len esteticky problém, ale hlavne
zdravotny.

= Tyzden sme ukongili odbornou diskusiou z iného sud-
ka na tému ,Farmaceut dnes a zajtra”. NaSimi hostami
boli prof. PharmDr. Jan Klimas, PhD., novozvoleny dekan
Farmaceutickej fakulty UK v Bratislave, PharmDr. Ondrej
Sukel, prezident Slovenskej lekarnickej komory, a au-
tor projektu O&ami farmacie, PharmDr. Marek Kajan.
Diskusia sa tykala najm& buducnosti farmaceuta, jeho
postavenia v spolocnosti, praxe a potreby osvety ve-
rejnosti v oblasti zdravotnickych tém. Dostali sme sa aj
k otdazkam o Ivermektine, online vzdeldvani ¢i o¢kovani.
Projekt mal mimoriadny uspech a podla slov Studentov
im poskytol iny pohlad na rézne témy, rozsiril im obzory
a dodal im motivaciu k Studiu aj k zapajaniu sa do mimo-
Skolskych aktivit.

= Vysporiadanie sa s vyzvami pandémie malo nakoniec
v nasich radoch velmi pozitivne vysledky. Ugast §tuden-
tov na naSich projektoch bola niekolkonasobne vyssia
nez po minulé roky, a to hlavne vdaka online vysielaniu,
ktoré urcite vyuzijeme aj v buducnosti. Znovu sme teda
dokazali, Zze aj ked sa nestretavame osobne, vieme vzbu-
dit v mnohych Studentoch tuzbu a chut po extra pozna-
ni, vieme ich motivovat a priniest im kusok nasej prace
priamo domov.
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B dejiny slovenského lekarnictva

Autor: RNDr. Anton Bartunek, PhD.
Univerzita veterinarskeho lekarstva a farmacie, Kosice

II. cast

EhMr. Zoltan Szanto

1O

m Szanté po odchode z lekadrenského prostredia
ziskal miesto v koSickej pobocke celostatneho na-
rodneho podniku Medika, do ktorého boli zaradené
vSetky znarodnené Ceskoslovenské lekarne. Praco-
val tam najprv ako prevadzkovy lekarnik, ale ¢osko-
ro sa ako naslovovzaty odbornik v oblasti galenickej
farmaécie stal vedicim jeho Galenického laboratéria
(neskér po rbéznych reorganizaciach Mediky pre-
menovaného na Krajské galenické laboratérium,
v skratke KGL). Galenické laboratéria jednotlivych
uzemnych poboc&iek Mediky mali za ulohu vyrobu
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velkych objemov v tomto €ase v praxi najrozSirenej-
Sich magistraliter /MS/ pripravkov, napr. Unguentum
sulfuratum, Unguentum leniens, Ung. plumbi sim-
plex, Solutio arsenicalis Fowleri a pod. Tieto potom
na zdklade individudlnych objednavok dodavali v po-
zadovanych objemoch raz alebo max. dvakrat me-
sacne do lekarni. V praxi teda tieto laboratéria boli
o nie€o kvalitnejsie pristrojovo vybavené nez zane-
dbavané verejné a nemocni¢né lekarne a v podstate
ich odbremenovali od velkej ¢asti naj¢astejsie pred-
pisovanych MS - pripravkov.



m V roku 1953, teda uz po
troch rokoch, bol v§ak Szanté
prelozeny z poboc¢ky Mediky
v KosSiciach do svojho rod-
ného mesta PreSov. Zhodou
okolnosti sa tak stal veducim
lekarnikom byvalej Pfeilerovej
lekarne Salvator, kde vyko-
naval tiricinalnu prax, v no-
vych pomeroch samozrejme
premenovanej, resp. precis-
lovanej na lekaren 54-07-02
na Stalinovej ulici €. 22 (dnes
znova lekaren Salvator na
Hlavnej ul. 22), sidliacej v pa-
miatkovo chranenej budove
KlobusSického palaca s bo-
hatou barokovu vyzdobou na
rozlahlom prieCeli budovy.
Pocas Rakusko-uhorskej mo-
narchie, pred vznikom I. CSR,
v nom bola lokalizovana vo-
jenska kasareni a po nej sa tu
usidlilo kino. Pévodny mobilar
z obdobia zalozenia lekarne
Dr. Pfeilerom z dvadsiatych
rokov 20. stor. sa aj zasluhou zdravého konzerva-
tivizmu PhMr. Szantdéa a nasledne aj jeho majetko-
vého prevedenia z rezortu zdravotnictva do rezortu
kultury zo strany prvého riaditela Lekarenskej sluzby
v PreSove po roku 1989, dodnes zachoval v p6vod-
nej podobe. Spravuje ho ako svoje vlastnictvo Vlas-
tivedné muzeum v PreSove, hoci je aj dnes v ramci
prendjmu funkéne zacleneny do zariadenia oficiny
tejto lekarne.

m PhMr. Szanté sa po mnohych rokoch, teda uz ako
odborne zdatny lekarnik, znova dostal na miesto
svojho pdvodne tirocinalneho pdsobenia. V tejto le-
karni sa definitivne uzavrela aj jeho profesionalne
najdlhSia, 25 rokov trvajuca Cast lekarnickej kariéry.
V roku 1978 sice odiSiel do déchodku, ale ako do6-
chodca este niekolko dalSich rokov, takmer az do
svojho skonu v roku 1983, pracoval na Utvare civilnej
obrany OUNZ v jeho sidle na Revoluénej ul. v Pre-
Sove a mal tam na starosti skladovanie a obmenu
zasob liekov a zdravotnickeho materialu.

m PhMr. Zoltdn Szanté patril poCas celého Zzivota
do uzkej skupiny vysoko erudovanych lekarnikov
so vzacnymi teoretickymi a praktickymi znalostami
z celej oblasti lekarenstva a Specidlne s hlbokym
vztahom ku galenickej farmacii. V obdobi rozsiah-
lej magistraliter pripravy liekov v lekéarni, v Case,
ked este neboli lekarne zahltené — re¢eno suvekou
terminolégiou — tzv. Specialitami, teda priemyslene
vyrabanymi liekmi, alebo v povojnovom obdobi i
pocas realneho socializmu a prefi typickych chronic-
kych vypadkov v zdsobovani, bolo jeho pracovisko
schopné individualnou pripravou nahradit mnozstvo

tychto velmi ¢asto absentujucich liekov. To bola jeho
prakticka a velmi ¢asto vyhladavana priama a pro-
fesionalne odvedena pomoc pacientom. Szanté mal
dobré meno aj v lekarskych kruhoch a lekari sa s nim
Casto radili o rieSeni mnohych zasobovacich, ¢&i far-
maceutickych problémov. Bol zorientovany aj v za-
hrani¢nej odbornej farmaceutickej literature a nado-
budnuté nové a moderné poznatky prenasal aj do
svojej praxe. Niekoré z nich sa uplatnili aj celostat-
ne. Podal osobne 12 zlepSovacich navrhov a z toho
tri sa roz&irili do celého Ceskoslovenska, napr. aj
dodnes ¢asto predpisované a MS-pripravované jed-
nopromilové Ung. natrii fluorati. Bol tichej, pokojnej
a velmi skromnej a priatelskej povahy a aj tento fakt
bol dévodom jeho oblubenosti u odbornikov a Siro-
kej verejnosti. Mal manzelku PhMr. Zuzanu Szantovu
a dve dcéry, lekarku Evu a pedagogic¢ku na vycho-
vu dospelych Agnesu, ktoré ziju v KosSiciach. Jeho
manzelka posobila dlhé roky vo funkcii prevadzkovej
lekarniCky Lekarenskej sluzby v PreSove, ktora bola
lokalizovana s dvomi kancelariami (prevadzkového
lekarnika a ekonomického oddelenia) na prvom po-
schodi Psychiatrickej lieCebne na Sladkovi¢ovej ul.
Na sklonku kariéry bola jednou z veducich oddele-
ni Ustavnej lekarne v preSovskej nemochnici. Z tejto
pozicie odiSla do déchodku a po smrti manzela sa
odstahovala do KoSic. Dodnes v tomto meste Zije vo
veku 96 rokov.®

3 Autor touto cestou dakuje za cennui spolupracu dcére MUDr. L. Szantéa MUDr. Mérii
Schvalbovej, ktord mu laskavo poskytla tri tu publikované fotografie (1 x priecelie le-
kérne Salvator okolo roku 1970, 2 x Z. Széntd pri MS-tére v lekarni Salvator), ziskané
od svojich koSickych sesternic, dcér PhMr. Z. Szantoa.
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K na dovolenke

Autorka: Mgr. Veronika Letavajova
CK Pharmaeduca

BUDE VASOU TOHVT,OROCNOI;
DESTINACIOU ¢cisrLo 1%

Krajina tisicich ostrovov s magnetickou pritazlivostou, zaliata slnkom a obmyvana Jadranskym
morom. Navstevnici, ktori zavitaju do tohto kuta Eurdpy, kde sa na rozpravkovych miestach
zabuda na starosti a problémy, pocitia ¢aro nedotknutej prirody a bohatej histérie Mediteranu.

= Osem narodnych parkov, putavé kulturne dedi¢stva
pod ochranou UNESCO, ale aj jedno z najCistejSich mori
sveta, Ci skryté zatoky - to je Chorvatsko. Milovnici za-
zitkového stravovania si pochutnaju na lahodnych pokr-
moch miestnej kuchyne s aromou a prichutou Stredo-
moria. Jeho niziny su pIné vinic, olivovnikov, figovnikov,
mandlovnikov a ovocia ako kiwi, ¢i mandarinky, ktoré
prispievaju k jeho jedineénému a exotickému charakte-
ru. Postupne sa stalo aj rajom pre jachtarov, surfistov,
skialpinistov, ba dokonca jaskyniarov a nadSenci horskej
turistiky a bicyklovania si tu tiez najdu to svoje. Krajina je
lahko pristupna, finan€ne nenaro¢na a domaci obyvate-
lia su priatelski a aj vdaka nim mate pocit, ze ste prisli na
miesto, kde sa budete radi vracat. NavySe neodolatel-
ny Sarm miestnych vacsich ¢i menSich plazi si vas urcite
ziska.

= Koré€ula je ¢asto oznaCovana
ako najkrajsi ostrov Chorvatska
a zaroven je s oblubou nazyva-
na aj ,maly Dubrovnik®. To naj-
lepSie z ostrova sa da najst na
plazi Bilin Zal na severnom po-
brezi Lumbardy. V&c¢Sia cCast
plaze je zasypana pieskom, no
domacim obyvatelom zas vy-
hovuje jeho vybetdnovana plo-
cha. Okrem sIneCnych Iu€ov a dokonalého relaxu sa
mozZete na plazi osviezit aj miestnymi pochutkami pripra-
venymi v plazovych baroch.
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® Plaz Sunj sa nachadza na
malom romantickom ostrovce-
ku Lopud, ktory na mape naj-
dete nedaleko mesta Dubrov-
nik. Dovolenkari ¢asto oznacuju
tuto plaz za najpokojnejSiu za-
toku krajiny, ktora je idedlna na
Snorchlovanie, kedZe su tu vody
pomerne plytké. Tym sa toto
miesto stava idedlne aj pre rodiny s detmi. Plaz sa na-
chadza v ¢arovnom lesoparku s mnozstvom chodni¢kov,
a tak si poCas vasich prechadzok mézete vychutnat kra-
su prirody a prijemny tief.

® Azda najvychytenejSia a naj-
krajSia plaz Chorvatskej repub-
liky je plaz Zlatni Rat v meste
Bol na juznom pobrezi ostrova
Braé¢. Mesto je jedno z najlu-
xusnejSich letovisk Jadranskeé-
ho pobrezia, kde pocas pre-
chadzok po promenade urcite
neodolate vSadepritomnym ro-
mantickym restauraciam, utul-
nym kaviarnickam a vinarfiam. Cip tejto jedineCnej pri-
rodnej plaze sa unikatne natac¢a podla smeru morskych
prudov a vetra.

m Ostrov Krk sa nachadza v Kvarnerskom zalive, ktory je
ostrovom s najvysSim poctom obyvanych dedin. Osved-
¢enou destinaciou turistov je mesto Baska v juznom




- Vis, zhruba dve hodiny plavby

zalive ostrova. Toto miesto si zamilujete pre jeho krasnu
a od okolia izolovanu kamienkovu plaz obklopenu nad-
hernymi utesmi. Ak hladate dobrodruzstvo, adrenalin a
milujete windsurfing, na tento Sport tu najdete skvelé ve-
terné podmienky.

= Plaz Stiniva na nachadza na
najvzdialenejSom ostrove od
pevniny Chorvatska, ostrove

trajektom zo Splitu. Tato okuizlu-
juca kamienkova plaz v malej
zatoke sa pysi aj umiestnenim
v rebri¢ku ,najkrajsie plaze Eu-
ropy”. Zatial' sa nestala masovo

navstevovanou turistickou atrakciou a zachovava si tak
svoju nedotknutu krasu.

= Ak tuzite po dovolenke plnej historie a mestského dob-
rodruzstva viac ako po oddychu na plazi a prirodnom bo-
hatstve, vydajte sa do mesta Dubrovnik alebo do hlav-
ného mesta Zahreb.

= Starobylé mesto Dubrovnik
je obklopené dlhymi hradbami,
ktoré su zachované v pévodnej
podobe a su viditelnym atribu-
tom tohto mesta, ako aj celého
Chorvatska. V centre sa na kaz-
dom kroku zapozerate na zaba-
vacov pri svojich divadelnych
predstaveniach a umelcov spo-
lu s remeselnikmi pri svojej praci, ktori denne zabavaju
turistov a budete sa citit ako v stredoveku. Zavitajte na
hlavnu ulicu Stradun, kde sa nachadza mnoho pamiatok,
ako napriklad Onofriova fontana, postavena uz v roku
1400. Alebo sa lanovkou vyvezte na kopec Srd a uzite si
nezabudnutelny vyhlad na celé mesto.

na dovolenke K

= Takmer milidnové mesto
Zahreb si uchovava svoju
identitu, kulturne bohatstvo,
historické tradicie, ale i svoju
vynimocnost, o ¢om sa moé-
zete presvedCit na kazdom
kroku. Mimoriadny pévab do-
davaju mestu jeho kawarne
pod holym nebom
javite pri potulkach ullcaml na peS|ch zonach a v Stvr-
tiach novych avantgardnych budov. NajlepsSie chorvatske
vina ochutnate prave tu. A ak do mesta zavitate najma
kvoéli kulinarskym Specialitam, odporu¢ame originalny
dezert s karamelizovanymi palacinkami, morku s cestovi-
nami mlincima, sladké zaviny, ¢erstvi smotanu alebo syr.
® Pre ob&anov krajin EU plati zatial povinnost preukézat sa
pri vstupe na uzemie Chorvatska negativnym vysledkom
PCR testu na COVID-19, nie je starSim ako 48 hodin. Pre
vstup do Chorvatska sa nateraz neakceptuje potvrdenie o
ocCkovani ani COVID-19-PASS - vakcinaény preukaz. Kraji-
na okrem negativneho vysledku vSak uznava potvrdenie o
prekonani ochorenia COVID-19, nie starsie ako 90 dni.

m Od 20. marca plati zakaz vycestovat do zahranicia
na rekreaciu, a to individualnu aj skupinovu, predbez-
ne do 28. aprila. Podmienky sa neustale menia, pre-

to prosim sledujte aktualne opatrenia Vlady SR. Bliz-
Sie informacie o podmienkach vstupu do jednotlivych
krajin vam radi poskytneme.

Kontaktujte cestovnu kancelariu:
PHARMAEDUCA s. r. 0.
Opatovska cesta 4, 972 01 Bojnice
telefon: +421 46 515 42 09

e-mail: zajazdy@pharmaeduca.eu
www.pharmaeduca.eu

advertoridl

Dovolenkova lekarnicka

£ —

Octanovy
gél

Carbo Plus 250 mg

20 cps 110 g

www.pluslekaren.sk

Octanovy gél,

PLUS Il

LEKAREN I

Zobrazené produkty st vyZivové doplnky a kozemtické vyrobky

Magnézium 400 mg
+ B komplex + vitamin C,
20 vrectSok

Panthenol 10 %
SENSITIVE chladivy
sprej, 150 ml

€3 /pLUS Lekarent

Youff[3 pluslekaren.sk

/pluslekaren
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B, zdravo

Autorka: Ing. Janka Trebulova
vyZzivova poradkyna

Upracte si

svoje telo

ri .—!
F

S prichodom jari si vo svojich domoch zvykneme robit velké jarné upratovanie. VSetko poriadne
umyjeme, oCistime, nepotrebné veci vyhodime a kupime si nieco nové a pekné, Co osviezi nas
domov. Podobne by sme mali pristupit aj k svojmu telu.

mNa$ organizmus je vybaveny

schopnostou samolie€by. V dnesnej

dobe v8ak musi odolavat vacsiemu
mnozstvu Skodlivin, ktoré sa snazi
vyligit mocom, stolicou a potom.

Pomaha mu v tom lymfaticky sys-

tém, koza, pluca, peceri a Creva.

® Modernou alternativou postu je

detoxikacia. Pod slovom detoxika-

cia si mnoho ludi predstavuje dras-
ticku diétu a pomerne rychlu cestu

k schudnutiu. Ini za fiou vidia Uplné

niekolkodnové hladovanie. Detoxi-

kdacia organizmu méze byt kratkodo-
ba - jednodnové detoxikacné kury,
kedy sa odporuca pit po cely der iba

Cistu vodu, pripadne zeleninovu ale-

bo ovocnu stavu. Rovnako méze byt

dlhodoba - niekolko dni az tyzdriov

a vtedy sa deli do 4 faz:

e Pripravna faza - najskor je po-
trebné uvedomit’ si, ako ste na tom
so stravovanim. Pred samotnou
detoxikaciou je vhodné zaradit tzv.
odlah¢éené dni, ktoré pripravia telo
na ocistu.

e Odlahcena faza - potrva 1 -2 dni,
ak sa stravujete raciondlnea 7 - 14
dni, ak zatial' nejete velmi zdra-
vo. Odporuca sa pit 2,5 litra vody
a ocistnych bylinnych &ajov denne
(Zihlava, mata, resp. namie$ané
bylinné &aje). Tabu by malo byt
nezdravé jedlo. Zaradit by sme
mali vela zeleniny, strukovin, ovo-
cia, semienok a orechov. Telo sa
pripravuje na detoxikaciu.

e Detoxikacna faza — potrva 3 —
7 dni. Mnozstvo tekutin je potreb-
né zvysit na 3 litre denne. Okrem
vody a €ajov pridajte rano nala¢no
pohar letnej vody s vyzmykanym

citronom alebo grepom. Medzi
zakazané potraviny patri méaso
a vSetky mlie¢ne vyrobky. Do je-
dalni¢ka patri zelena listova zeleni-
na, obilniny, strukoviny, ryby, tofu,
semienka, orechy, zelené klicky Ci
smoothie. Davajte prednost ka-
Sovitej strave, je lahSie stravitelna
a zamerajte sa na zeleninové vy-
vary.

Zaverecna faza — skor ako sa vra-
tite k normalnemu stravovaniu, zo-
pakujte pociatoénu pripravnu fazu.
Do jedalnicka sa vam modze vratit
maso, cestoviny, kyslomlie¢ne vy-
robky. Stale dbajte na to, aby vset-
ko, ¢o jete, bolo lahko stravitelné
a prospesné pre zdravie.

Zapekaneé pseno
s hruskou

a zazvorom
(3 porcie)

SUROVINY:

» pSeno 1 Sélka

> mlieko 1/2 Salky

> vajecny Zitok 1 ks

» hruska 2 ks

» javorovy sirup alebo med 2 PL
> mlety zézvor 1 CL

> Stipka soli

» hrst vlaSskych orechov
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®m Ak si teda chcete upratat vo svo-
jom tele, robte to s rozumom. Hlavne
svoje telo poc€uvaijte. Ak si nie ste isti,
¢i to zvladnete sami, tak sa radSej
poradte s odbornikom. Predidete tak
negativnej skisenosti.

POSTUP:

Riru si predhrejeme na 180 — 200
stupfiov a formu (23 x 5cm) vyloZi-
me papierom na pecenie. ZmieSame Si
uvarené pSeno v mlieku (pSeno aspon
3x preplachneme vriacou vodou, a po-
tom uvarime v dvojnasobku mlieka)
so vSetkymi ostatnymi ingredienciami
a dobre premieSame. Zmes vylejeme do
pripravenej formy a na vrch poukladame
platky hruSiek. Zapekame cca 30 minlit.
Mierne vychladnuté nakrajame na 3 rov-
naké porcie a podavame.



krizovka &

m Je pre nas dolezité poznat vas nazor. UNIPHARMA — 1. slovenskd lekérnickd, a. s. je tu s vami uz takmer 30 rokov. Sme stabilnym partnerom
pre vas a pre vasu lekaref. Chceme sa vSak aj nadalej zlepSovat a prinaSat vam mnoZstvo inovativnych projektov, ktoré pomdzu a ulahéia vam
vaSu pracu/poslanie. Potrebujeme vSak poznat vas$ nazor €i uz je pozitivny, neutrainy, alebo negativny. Dajte nam o fiom vediet. VyuZzit mozete rozne
kanaly komunikacie. Jednou z najrychlejSich je komunikacia s obchodnym reprezentantom. Vyuzit vSak moZete aj e-mailova formu. Aj pre ¢asopis
Lekérnik je dolezita spatna vézba od vas, nasich citatelov. Pomdct nam moze ... (dozviete sa v tajnicke).

Pomocky: . ) . umelecky biblické .
Cato, rete, | ECV okr. | 1.¢ast | maliarska | muZské otrava vnatri smer Pomdcky: | " rocty | @podobne | operacny | jeden cez 4. ¢ast' opevok
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Ani jedno...
Casto sa pri pisani &lankov a pri

tara/tara (pracovny stél/vydajny
pult v lekarni). Aj ked sme si boli

na to opytali kompetentnych v Ja-
zykovej poradni Jazykovedného
Ustavu Ludovita Stira Slovenskej
akadémie vied. , Podstatné meno

Je gramaticky spravne lekarenska tara alebo tara?

spracovavani vasich vyjadreni
stretavame s pojmom lekarenska

isti, Co je spravne, radSej sme sa

tara s kratkym a ako farmaceuticky
slang zachytdva akademicky Slov-
nik cudzich slov. Vo vyzname ,pra-
covny stél v lekarni“ sme slovo tara
anitaravinych priru¢kdch nenasli,”
povedala Mgr. Denisa Dovi¢ovi¢o-
va z jazykovej poradne JULS SAV
a upozornila, ze v odbornej ko-
munikacii nie je vhodné pouzivat
slangové vyrazy.

<L

Spracoval: Mgr. Jan Zosak
Tlustracia: Igor LackovicC

Doplnkovy sortiment

casopisu Lekarnik

Tak ako aj vy, lekarnici, mate vo svojich farmaceutickych kra-

lovstvach mnozstvo doplnkového sortimentu, ktory vydavate
pacientom, aj ¢asopis Lekarnik vam prinasa nieCo naviac. Do pravi-
delnych rubrik sme tento rok zaradili viac ,volnocasovych textov”,
ale pravidelne prinasame aj marketingovu prilohu UP PLUS a tento
mesiac aj veterinarnu prilohu. Aby ste sa popri odbornej préaci neza-
budali zasmiat, je tu rubrika Vtipne v lekarni.

® Dnes o pol Siestej

Do lekarne pride mlada sle¢na a ho-
vori:

»Pan lekarnik, potrebovala by som
mat pevné prsia, nemate nejaky
krém?“

»Ale dno, “ lekarnik jej podava masaz-
ny gél.

»~Masirujte hodinu denne a o mesiac
madte krasne pevné prsia.“

,O mesiac? Ja to potrebujem dnes

o pol Siestejl*

® Agodnia a agonista

Pri previerke uciva z farmakoldgie sa
ucitel pyta Studenta:

,Co je agonista?“

Student spokojne odpoveda:

»~Agonista je stav medzi Zivotom
a smrtou.”

® Uz dodychali

Vo vseobecnom nariadeni jednej
obce sa piSe: ,medzi nebezpecny
odpad patria aj lieky — pevné a kva-
palné, bez obalov, aj v obaloch po
respiracnej dobe. Zbernym miestom
je miestna lekaren.“

m Ani taky ani taky

Pride pacient do lekarne a pyta sa
magistry:

»Mate prosim repik?“

»Porciovany alebo sypany,“ pyta sa
magister.

»Nie, lekdrsky,“ odpoveda pacient.

= Prispiet m6ze kazdy: Prispejte aj vy drobnymi smevnymi pribehmi, vtipmi a po-
strehmi z lekarnického a zdravotnickeho prostredia a zlepSite tak naladu aj v inych le-
karfiach. Pisat nam mozete na lekarnik@unipharma.sk

april 2021



Mozné priznaky ochorenia COVID-19

Priznaky spdajané
s akdtnym zapalom
hornych dychacich ciest

> 7 v
Horuéka

pacientov

e Bolesti hlavy, 15%

kibov a svalov Bolesti v hrdle

pacientov

NAJCASTEJSIE SYMPTOMY OCHORENIA COVID-19:
horiéka 88 %, suchy kasel 68 %, unava 38 %, dusnost 19 %, bolesti svalov a kibov 15 %

Zdroj: Zakladni informace o onemocnéni novym koronavirem - covid-19, Statni zdravotni Ustay, 29.10.2020, 6. aktualizace, str. 8

CETALGEN
JE VHODNY
NA LIECBU
HORUCKY LAL
AJ) BOLESTI,

Paracetamg| / ibuprofén

moznych symptémov
u pacientov s COVID-19.

tabligt

Ulava od bolesti az na 9 hodin

Trvanie analgézie bolo pritomto lieku podstatne dlhsie (9,1 hodiny)
v porovnani s 500.mg paracetamelu (4 hodiny) alebo 1 000 mg (5 hodin).
CETALGEN je liek na vnutorné uzitie. Pred pouzitim-si preéitajte pisomnu informaciu pre pouzivatelov.

Skratena informacia o lieku.

Nazov a zloZenie lieku: CETALGEN 500 mg/200 mg filmom obalené tablety. Kazda tableta obsahuje 500 mg paracetamolu a 200 mg ibuprofénu. Terapeutické indikacie: Liek
sa pouziva na kratkodobu lie¢bu stredne silnej bolesti spojenej s bolestou hlavy (nie migrénou), chrbta, menstrua¢nou bolestou, bolestou zubov, reumatickou a svalovou boles-
tou, nachladnutim a chripkou, zapalenym hrdlom a horuc¢kou. Tento liek je zvlast vhodny pri bolesti, ktora vyzaduje silnejsiu analgéziu ako samostatny ibuprofén alebo parace-
tamol. CETALGEN 500 mg/200 mg je uréeny pre dospelych od 18 rokov. Davkovanie a spésob podavania: Najnizsia Ui¢inna davka sa ma pouZit na ¢o nnajkratsi ¢as potrebny
na Ulavu od priznakov. Ak priznaky pretrvavaju alebo sa zhor3uju alebo ak je potrebné tento liek uZivat viac ako 3 dni, pacient sa ma poradit s lekarom. Dospeli: Jedna tableta
sa uziva najviac trikrat denne. Interval medzi davkami ma byt najmenej Sest hodin. Ak davka jednej tablety nezmierni priznaky, mézu sa uzit maximalne dve tablety najviac tri-
krat denne. Interval medzi davkami ma byt najmenej Sest hodin. Porucha funkcie obli¢iek: U pacientov s poruchou funkcie obli¢iek je pri podavani ibuprofénu potrebna opatrnost.
Dévkovanie sa ma nastavit individualne. Davka sa ma sa udrZiavat na ¢o najniz8ej Urovni a ma sa monitorovat funkcia obli¢iek. Porucha funkcie pecene: U pacientov s poruchou
funkcie pecene je potrebna opatrnost pri davkovani ibuprofénu. Davka sa ma nastavit individualne a ma udrziavat na ¢o najnizsej Urovni. Pediatrickd populdcia: Nie je uréeny
pre deti a dospievajucich mladsich ako 18 rokov. Spésob podavania: Na peroralne pouzitie. Tablety sa maju zapit poharom vody. Na minimalizovanie vedlajich U¢inkov sa od-
poruca, aby pacienti uzivali CETALGEN 500 mg/200 mg s jedlom. Kontraindikacie: Precitlivenost na ibuprofén, paracetamol alebo na ktorukolvek z pomocnych latok. U pacien-
tov s precitlivenostou na kyselinu acetylsalicylovt alebo iné nesteroidné protizapalové lieky (NSAID) v anamnéze. Anamnéza gastrointestinalneho krvacania alebo perforacie
v suvislosti s predchadzajucou lie¢bou NSAID. Aktivny pepticky vred alebo anamnéza rekurentného peptického vredu/krvacania. U pacientov s poruchami zrazavos-
ti krvi. U pacientov so zavaznym zlyhavanim pecene, zavaznym zlyhanim obli¢iek alebo zavaznym zlyhavanim srdca (NYHA trieda IV). Subezné uzivanie s inymi liek-
mi obsahujucimi NSAID vratane selektivnych inhibitorov cyklooxygenazy-2 (COX-2) a davok kyseliny acetylsalicylovej nad 75 mg denne. Siubezné uZivanie s inymi liek-
mi obsahujucimi paracetamol. Podas posledného trimestra tehotenstva. Osobitné upozornenia: Riziko spojené s predavkovanim paracetamolom je vysSie u pacientov
s indukovanym poskodenim pecene spésobenym alkoholom, bez priznakov cirhézy. UZivanie paracetamolu vo vyssich davkach, ako sa odporuca, méze viest k hepatotoxicite
a dokonca k zlyhaniu pe¢ene a smrti. Pri podavani paracetamolu pacientom so stredne tazkou a tazkou renalnou insuficienciou sa odportica zvy$ena opatrnost. U pa-
cientov s anamnézou hypertenzie alebo miernym a7 stredne tazkym kongestivnym zlyhavanim srdca sa vyZaduje primerané monitorovanie a lekarska pomoc, pre-
toze v stvislosti s lie¢cbou NSAID bolo hlasené zadrziavanie tekutin a opuchy. Liekové a iné interakcie: Tento liek sa ma pouzivat opatrne v kombinacii s: chloramfe-
nikolom, cholestyraminom, metoklopramidom a domperidénom, warfarinom. Mozné zvy$ené riziko nefrotoxicity, ked sa NSAID podavaju subezne s takrolimom.
Cyklosporin - zvysené riziko nefrotoxicity. Fertilita, gravidita a laktacia: Podla moznosti sa ma vyhnut uzivaniu tohto lieku pocas prvych Siestich mesiacov tehotenstva a uziva-
nie je kontraindikované pocas poslednych troch mesiacov tehotenstva. Pri kratkodobej lie¢be v odporu¢anych davkach nie je zvycajne potrebné prerusenie doj¢enia. Uziva-
nie tohto lieku méze poskodit plodnost u Zien, a preto sa neodporica zenam, ktoré planuju tehotenstvo. Ovplyvnenie schopnosti viest vozidla a obsluhovat stroje: Po uziti
NSAID sa mézu vyskytnut neziaduce Ucinky, ako su zavrat, ospalost, Unava a poruchy zraku. Ak sa vyskytnu, pacienti nemaju viest vozidlo alebo obsluhovat stroje. Neziaduce
uéinky: casté: bolest brucha, hnatka, dyspepsia, nevolnost, brusné nepohodlie, vracanie, zvysend aktivita alaninaminotransferazy, zvysena aktivita gama-glutamyltransferazy
azmenené parametre funkcie pe¢ene po podani paracetamolu. ZvySeny krvny kreatinin a zvy$ena mocovina v krvi. Uplny zoznam neziaducich tcinkov pozri SPC. Cas pouzitelnosti:
2 roky. Uchovavanie: Tento liek nevyzaduje Ziadne zvlastne podmienky na uchovavanie. Baleni tabliet. DrZitel' rozhodnutia o registr: Glenmark Pharmaceuticals s.ro.,
Hvézdova 1716/2b, 140 78 Praha 4, Ceska republika. Registracné €islo: 07/0192/20-S. Datum revi : Vydaj lieku nie viazany na lekarsky predpis.
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. ® Specialne zlozenie floralivu®*:
O r O I v Lactobacillus acidophilus, LA-5®
Lactobacillus paracasei, L. CASEI 431®
VYZIVOVY DOPLNOK Bifidobacterium, BB-12®
Bacillus coagulans BC513
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M BERLIN-CHEMIE
MENARINI » vhodny pre deti od 3 rokov a dospelych

floraliv® flasticky

floraliv® kapsuly

floraliv® je vyzivovy doplnok. Pred odporaéanim si pozorne predéitajte navod na pouzitie.

Posledna revizia textu: 10/2020. Datum vyroby materialu: marec 2021. Zastupenie Berlin-Chemie / A. Menarini Distribution
Slovakia s. r. 0., Galvaniho 17/B, 82104 Bratislava, tel.: O 44 30 e oval e.com

Referencie: 1. Navod na pouZzitie floraliv®. Tento material je e Ve € UGe
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