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PharmDr. Ondrej Sukel

prezident Slovenskej
lekarnickej komory

Ked' stat lekarnikom
nieco zveri, dopadne
to dobre, pacienti

sa maju lepsie

a stat usetri

Casopis Lekarnik je ur&eny zdravotnickym pracovnikom opravnenym predpisovat a vydavat lieky.
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Diskusie a rozhovory

polemika - Zacala tretia vina pandémie. Aké budu nasledujice tyzdne
amesiace? Co nés ¢aka?

rozhovor - Ked stét lekdrnikom nieco zveri, dopadne to dobre, pacienti sa
maji lepsie a $tét uSetri, PharmDr. Ondrej Sukel

jeden den s... —\Setky procesy vykondvame s ohladom na kvalitu,
Mgr. Tatiana Znésikova

ako to vidim ja — ZvySovanie environmentalneho povedomia pacientov
prostrednictvom lekarnikov a lekdrni

2o zivota lekarnika — Lekamik by mal byt prvy poradny organ, ¢o sa
tyka vydaja a pripravy lieku, Mgr. Richard Karabin

Odborné témy

téma - Vitamin Cs lipozomalnym vstrebavanim RosaCelip-LD® z hladiska
modernej farmakoldgie

liecivé rastliny — Rastlinné drogy a ich pouZitie v zmysle zdkona
o liekoch (41)

klinicka farmacia - Liecha infekénych chordb pocas gravidity a laktacie VII.

Antimykotika na lokdIne pouZitie v liecbe dermatologickych ochoreni

nemocnicné lekarenstvo — Hldsenie neziaducich tcinkov po vakcinacii

v kompetencii nemocni¢ného farmaceuta

dejiny lekarnictva — Lekarmnik Jan Weber: osobnost, ktord uz zaujima
nielen farmaceutickych historiografov I.

pribehy lieciv - Talidomid
Poradenstvo a informacie

aktualne - UNIPHARMA si poistila svoje pohladavky

pravne rady - Prakticky navod, ako vybavit elektronicky preukaz
zdravotnickeho pracovnika

reportaz — Novy vyzor lekdrne za par dni. Lekdrefi U tigra v Pezinku presla
kompletnou rekonstrukciou

NRSYS informuje - Tajomstvé lekdrenskych eshopov

zaujalo nas — Na olympijskych a paralympijskych hrach v Tokiu spustili
pilotné antidopingové testovanie suchej kvapky krvi

spravodajstvo
kokteil z farmacie

pravne okienko - Pripravované novely zékonov ¢. 362/2011a ¢.
363/2011Z.z.

Volhocasové rubriky

zrkadlenie - Hranice slobody

tajomstva starych lekarni — Medené lekdrenské nadoby
na dovolenke - Slovinsko. Carovna zelen krajina

zdravo - Ako kombinovat potraviny

krizovka

vtipne v lekarni - Usmev sa nosi
Iné

uvodnik — Tesime sa na stretnutie!
UNIPHARMA informuje - 22. lekarnicky kongres 2021
¢o nové na fakulte - Zivot s COVID-19

Studentské okienko - Profesionalny rozvoj Studentov v roznych
oblastiach farmacie

pozvanka — 25. sympézium z dejin farmécie
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Octanovy gél 110 g Tea Tree Oil 10 mi

100 % rastlinnd silica
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(Melaleuca alternifolia),
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z vychodnej Austrélie.

Octanovy gél je odporucany
pri ustipnuti hmyzom, pri
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opuchoch a pomliazdeninach.
Pripravok ma chladivy ucinok.
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uvodnik M

Tesime sa na stretnutie!

Milé lekarnicky, drahi lekdrnici, vazeni cCitatelia!

UNIPHARMA - 1. slovenska lekdrnicka akciova spolocnost je pre vds stabilngym obchodnym partnerom,
na ktoreho sa moézete vzdy spolahntt nielen v oblasti bezpecnej cesty lieku, ale aj ako na silného a aktivneho
partnera v oblasti vzdeldvania.

Verime, Ze pravidelné edukativne podujatia, ktoré pre vds pripravujeme, st pttavé vdaka odbornej ain-
formacnej nasytenosti, a taktiez vdaka ucasti kvalitnych predndSajicich. Snazime sa prindsat témy, ktoré
si Ziadate vy - lekarnici. Preto st niektoré vzdeldvacie podujatia zamerané na kompetencie lekdrnikov a iné
zase napriklad na ekonomiku lekdrne, marketing, ¢i na legislativu.

Edukdcia nabrala pocas pandémie iny smer, na aky sme boli doteraz zvyknuti a z podujati, kde sme sa
stretavali osobne, sme sa presunuli na online platformy. Webindrov sice pribudalo, avsak pomaly sme stra-
tili socidlne vdzby medzi kolegami aj priatelmi a bolo tazsie spoznat novych ludi. Urcite mi ddte za pravdu,
ked’ poviem, Ze prave nase socidlne vizby st jednym z najdolezitejsich aspektov v nasich Zivotoch. Spolocné
poslanie a smerovanie nds spdja nielen v boji o spravodlivejsie legislativne podmienky v oblasti lekdrenstva,
ale aj na ludskej tirovni. Sme sticastou silnej lekarnickej komunity, ku ktorej neodmyslitelne patria spolocné
stretnutia. A tie ndm uz vsetkym velmi chybajtl.

Naposledy sme pre vds pripravili odborny online webindr Equilibrium zdravia v lekdrni, na ktory sme od
vds opdt dostali pozitivnu spdtnt vizbu. Uz teraz vSak unds v UNIPHARME vrcholia pripravy na najdélezi-
tejsie podujatie, ktoré mnohi vnimame ako udalost roka. Verim, Ze epidemiologickd situdcia bude priaznivd,
a preto mi dovolte srdecne vds pozvat na 22. lekdrnicky kongres, ktory sa uskutocni prezencne uz 4. sep-
tembra 2021 v kongresovej sdle hotela Holiday Inn v Ziline. Okrem odbornej ¢asti budete mat moZnost zazit
bohaty sprievodny program a co je najlakavejsie, stretnut sa s lekdrnikmi, vasimi priatel'mi, zo vsetkych kiitov
Slovenska.

Verim, Ze vds od tcasti na kongrese neodradi ani povinné testovanie pred podujatim, ktoré pre vds
UNIPHARMA zabezpeci. Nielen ja, ale takisto cely tim maojich kolegov sa nesmierne tesime na zndme tvdre,
inspirativne rozhovory a kvalitné vzdelavanie v podani nasej spolo¢nosti, ktord je uz tradicne zarukou kvality.

Vidime sa v Ziline!

Mgr. Milan Vrubel
generdlny riaditel’ a predseda predstavenstva
UNIPHARMA - 1. slovenskad lekdrnickd a. s.
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Organizatori podujatia:

w SLOVENSKA

LEKARNICKA

KOMORA

o

ma 22, lekarnicky

KONGRES

1 kongres 2021

Metamorfoza lekarenstva

Rezervujte si termivn - 04. september 2021,
hotel Holiday Inn, Zilina

Pripravili sme si pre vas putavé odborné prednasky
ako aj bohaty sprievodny program.
Vstup na kongres je bezplatny.

Pre registraciu navstivte nasu webovu stranku
unipharma.sk sekciu vzdelavanie
alebo naskenujte QR kod:

TesSime sa na stretnutie s vami!
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Spracoval: Mgr. Jan Zosak

16.4.2020
Nové pripady: 114
Priemer za 7 dni: 39

6.1.2021

Nové pripady: 4 959
Priemer za 7 dni: 3 260

Zacala tretia vina

25.7.2021
Nové pripady: 89

Priemer za 7 dni: 35

Ake budu nasledujuce tyzdne a mesiace?

Co nas ¢aka?

Ministerstvo zdravotnictva SR koncom jula oznamilo, ze sa na Slovensku oficialne zacala
tretia vina pandémie COVID-19. NasvedCuju tomu aj Cisla infikovanych. Denné prirastky
maju stipajicu tendenciu. V uplynulych tyzdinoch sa vSak hlavnymi témami stali aj novela
zakona, ktora zvyhodnuje zaoCkovanych, protesty pred Narodnou radou SR a pred Prezidentskym

paldcom, ¢i ockovacia lotéria.

®m Novela, na ktorej sa niekolko dni
dohadovali koali¢ni poslanci a opo-
zi¢ni ju kritizovali, nakoniec parla-
mentom presla hlasmi 77 poslancov.
Hovori o tom, Ze zao¢kovani [udia, ti,
ktori prekonali ochorenie COVID-19,
a negativne otestovani ludia budu
moct po preukazani sa COVID preu-
kazom vyuzivat ,naplno” sluzby pre-
vadzkovatelov, ktoré mézu byt inak
v ramci protipandemickych opatreni
obmedzené.

®m Nespokojnost niektorych obca-
nov vyustila do protestov pred Na-
rodnou radou SR a pred Prezident-
skym palacom, ktoré trvali niekolko
dni. Zhromazdeni sa okrem vykriko-
vania réznych protivliadnych a proti-
koronovych hesiel snazili aj dostat
do parlamentu. Zakrocit musela aj
policia.

® Minister financii Igor Matovi¢ pred-
stavil na prelome prazdninovych
mesiacov aj takzvanu ockovaciu

lotériu a sprostredkovatelsky bonus.
Do lotérie sa mozu zapoijit vSetci za-
oCkovani a o bonus mézu poziadat
ti, ktori prehovorili dalSieho Cloveka
zaoCkovat sa. Obe skupiny ludi si
mozu prilepsit o niekolko desiatok
az sto tisic eur.

® Odbornikov z oblasti zdravotnic-
tva sme sa tento mesiac v polemike
opytali, aké budu nasledujuce tyzd-
ne a mesiace na Slovensku. Co nas
podla nich ¢aka?

PharmDr. Lubica Hunadyové

lekaren Lubica, Velké Kapusany

m Zacala by som tym, ze my - lu-
dia sme nepoucitelni. Nevieme, &i

Lekarnik
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nechceme reSpektovat nazory a po-
kyny odbornikov, utiekame sa radSej
k pochybnym internetovym stran-
kam. Tolko k nastupu tretej viny
pandémie. VSetci vieme, ze uz je tu,
no este neudrela, eSte v nasich kon-
¢inach nie je hmatatelna. Pockajme
si na jesen.

m Co bude o tyzder, o mesiac? Mys-
lim, ze nebude taka panika a hektic-
kost v konani, nebude taka neistota,
obava, ako pri predchadzajucich vi-
nach. Aj my v lekarni sme viac fyzic-
ky, ale najm& psychicky pripravené
na zvySeny tlak zo strany pacientov/
klientov. | teraz, v ¢ase relativneho
pokoja, sa snazime navadzat pa-
cientov k opatrnosti, k dodrziava-
niu hygienickych pravidiel, k zvy-
Senej ostrazitosti pred moznym
nakazenim.

B Treba tlagit na osvetu, presvied&at’
[udi o spravnosti vedeckych poznat-
kov a o ich reSpektovanie.
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lekdreni Ignatia, Pravenec

m KedZe uz mame skusenosti z pred-
chadzajucich vin, myslim si, Ze kazda
lekaren si pripravi v predstihu dosta-
to¢né zasoby korona-sortimentu, aby
vyhovela poziadavkam pacientov.
Skér si myslim, ze bude medzi ludmi
nedostatok porozumenia a spolupat-
ricnosti, s ¢im sa stretavame aj teraz
v suvislosti s o¢kovanim, od ¢oho sa
bude vyrazne odvijat priebeh tretej
viny. Délezitu ulohu zohraju aj distri-
bucné spolo¢nosti a ich priprava na
tretiu vinu. Spravnym predzasobe-
nim a pripravou by sme to mohli vSet-
ci spolo¢ne zvladnut.

lekaren Limba, Poprad

m VVzhladom k nizkemu pocltu za-
oCkovanych, nas asi Caka to isté,
¢o v druhej vine. Predpokladam, ze
ked sa za¢nu opéat plnit nemocnice,
tak sa aj tempo ockovania zrychli,
lebo si ludia uvedomia, Ze to je je-
diné vychodisko z tohto koloto&a vin
a lockdownov.

lekaren a zdravotnicke pomdcky Medisam, Samorin

m Otazka je velmi aktualna, len od-

povedou si nie som ista. Su dve

moznosti:

1.ze nam pomoze zaoCkovanost oby-
vatelstva — dnes sa pohybuje okolo
40 % a krivka nakazenych bude po-
maly stupat, ale umrtnost sa nebu-
de natolko zvySovat a celkovy prie-
beh ochorenia bude miernejsi.

6 Lekarnik = ro¢nik XXVI. = &islo 08

2.zopakuje sa rovnaky scenar ako
minuly rok, ked' priSiel rapidny na-
rast infikovanych po letnych dovo-
lenkach.

® Ja len dufam, ze to bude ta prva

moznost.

lekdrefi Rozmarin, Vranov nad Toplou

m Tretia vina bude pravdepodob-
ne o nie€o miernejSia ako bola dru-
ha vina, vzhladom na zao¢kovanost.
Ale na denny narast infikovanych
okolo 1000 az 1500, by sme mali byt
pripraveni. Ani tazkym pripadom sa
zrejme nevyhneme. Na vrchole tre-
tej viny zrejme bude okolo 2000 pa-
cientov v nemocnici. Ak nam situ-
aciu skomplikuje eSte aj chripkova
epidémia, pocet chorych bude zrej-
me este vySsi.

PharmDr. Vlasta KakosSova

Nérodny Gstav detskych chordb Bratislava,
€lenka redakénej rady casopisu Lekdrnik

® Nikto nevie s urcitostou povedat,
aky bude priebeh tretej viny pandé-
mie, jej dalSi vyvin v SR alebo inde
vo svete. Isté vSak je, ze nasleduju-
ce tyzdne &i mesiace sa budu od-
vijat od nasho postoja k dodrzia-
vaniu protipandemickych opatreni,
od poc¢tu zaocCkovanych obyvate-
[ov a miery pretazenia nemocnic.
V prevencii ochorenia COVID-19 za-
tial' ni¢ lepsSie ako oCkovanie nie je.
Pri vSetkych liekoch sa v celej his-
torii ich pouzivania v klinickej praxi
priebezne monitoruje bezpeénost
a ucinnost. Preto sa aj pri oCkova-
cich latkach proti COVID-19 postup-
ne zbieraju tieto data a nasledne sa
aktualizuju informacie, potrebné pre
odbornu aj laicku verejnost.

® Deti vyznamnym spdsobom pri-
spievaju k Sireniu infekcie. Vo

august 2021

vacsich kolektivoch, napr. v $kolach,
sU priaznivé podmienky pre Sire-
nie virusu. Z deti sa potom infekcia
mobze preniest na viac rizikové oso-
by, napr. rodiCov, prarodicov, uci-
telov. NajvySsi narast infikovanych
delta virusom sa o€akava po zaciat-
ku Skolského roka a po otvoreni in-
ternatov Ci po navratoch z dovole-
niek. Priebeh ochorenia a Sirenia
infekcie u deti a dospelych su odlis-
né. Z doterajSich skusenosti je zna-
me, ze deti maju v porovnani s do-
spelou populaciou CastejSie lahsi
priebeh ochorenia. Riziko zavaznych
komplikacii a umrti na ochorenie je
u deti radovo nizSie, nez u dospe-
lych. Ochorenie prebieha u vacsiny
deti mierne alebo i bez priznakov.
U malej Casti deti moéze byt ale prie-
beh komplikovany, s nutnostou lie¢-
by v nemocnici vratane potreby in-
tenzivnej starostlivosti a vzacne sa
konéi i umrtim. Mozno predpokla-
dat, ze bez protiepidemickych opat-
reni by bol pocet vazne chorych deti
i umrti podstatne vyssi.

mV Case pisania prispevku sa situ-
acia u nas javi byt relativne dobrou.
Varovné je porovnanie s inymi kra-
jinami EU. Napriklad na Cypre, pri
vyrazne nizSich fatalnych nasled-
koch, prebieha uz Stvrta vina pandé-
mie, pricom tam bolo prvou davkou
zaoCkovanych 73 % obyvatelstva
a uplne je zaockovanych 64 % oby-
vatelov. Tato vina sa pripisuje na-
kazlivejSiemu variantu delta a nizSej
miere zaoCkovanosti [udi do 30 ro-
kov. Preto je ddlezité, aby sa zvysi-
lo percento o¢kovanych, najma v ri-
zikovych skupinach, aj u nas.

® Nemozno nikoho nutit dat’ sa o¢-
kovat. Zaroven je tu pravo ostatnych
na ochranu svojho zdravia. Dal${ roz-
voj pandémie by opat velmi negativ-
ne zasiahol zdravotnictvo, aj s rizi-
kom odkladania lieCby u pacientov
s inymi diagnézami nez je ochorenie
COVID-19.

m Ak bude platit, Ze preventivne
PCR testy budu zdarma len pre ne-
zaocCkovanych, ide zrejme o politic-
ky ustupok, ale nie racionalne roz-
hodnutie, pretoze COVID budu méct
teoreticky prenasat aj zaocCkovani
zodpovedni jedinci, ktori by testova-
nim chceli ochranit svoje okolie.

B S postupom Casu sa uvazuje o tre-
tej davke pre uz zaolkovanych.



Tu by bolo potrebné vopred zvazit jej
bezpec€nost a vhodnost u pacientov,
ktori prekonali ochorenie COVID-19.

PharmDr. Dominik Tomek, MPH, PhD.,
Msc., D-UCBL

1. viceprezident Asocidcie na ochranu prdv pacientov,
¢len redakénej rady casopisu Lekdrnik

® Chronicki pacienti, ktorych repre-
zentujeme, predovSetkym polymor-
bidni, vo vy§som veku, s oslabe-
nou imunitou, ako aj v8etci ZTP, su
v najvd¢som ohrozeni vébec - z ce-
lej nasej populacie. Ak spravne ci-
tujem média, eSte stale je skoro
polovica seniorov nezaoCkovana -
prave v tychto vekovych skupinach
su najCastejSie aj chronicki pacien-
ti. Nenasiel som grafy a udaje pod-
[a diagnéz a miery zaoCkovanosti,
taktiez ani u ZTP. Nenasiel som ani
mieru zaoCkovanosti zdravotnickeho
a opatrovatelského personalu vrata-
ne asistentov ZTP. Z toho nam vy-
plyva velka miera neistoty, ako sa
dalSia vina pandémie podpiSe na
zvySenej chorobnosti a umrtnosti.

m ESte viac, ako priameho dopadu
tretej viny na chronickych pacien-
tov a s tym suvisiacimi Umrtiami, sa
obavam nasledného dopadu dal-
Sieho odkladania ¢i neposkytovania
zdravotnej starostlivosti. Ako uka-
zal aj Cerstvy prieskum Asociacie na
ochranu prav pacientov SR, poCas
druhej viny sa takmer tretina pacien-
tov rozhodla v désledku situacie za-
pricinenej koronavirusom vynechat,
prerusit alebo ukongit’ svoju plano-
vanu lieCbu. Vo viac ako tretine pri-
padov k odkladu planovaného lekar-
skeho vykonu &i vySetrenia pristupil
samotny lekar alebo nemocnica.

® Predpokladam, ze nastupujuca
tretia vina - tentoraz uz vinou ove-
la infekCénejSieho variantu delta,
bude mat dopady viac lokalne, nez
to bolo doteraz. Choriet a umie-
rat budu predovSetkym nezaoc-
kovani pacienti a riziko bude rast
v okresoch s najniz§ou mierou zaoc¢-
kovanosti. Nemame data, ale pod-
[a Ustnych zdeleni a sporadickych

¢lankov v médiach, sa v tychto okre-
soch da zaroven ocakavat nizSia
miera zaoCkovanosti zdravotnickeho
personalu. To zvySuje riziko prenosu
nakazy, ale aj zvySené riziko vypad-
ku zdravotnikov pri nakaze a kruh sa
uzatvara.

r-\
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PhDr. RNDr. MUDr. Jan Mikas, PhD., MPH

hlavny hygienik SR

u InfekCnejSi delta variant zacal
v sekvenovanych vzorkach domino-
vat uz v zavere jula. Je preto takmer
isté, ze celkom vytlaci dosial preva-
zujuci alfa variant a bude pohanat
takzvanu tretiu vinu aj na Slovensku.
®m Nateraz mozno predpokladat, ze
v druhej polovici augusta zazname-
name zvySeny narast novych pripa-
dov. No o tom, aké naro¢né budu
nasledujuce mesiace, rozhodnu via-
ceré faktory.

B Zavisi to od vlastnosti samotnych
variantov koronavirusu, od toho,
akou rychlostou sa budu Sirit, ale
aj v akom stave sa bude nacha-
dzat populacia z pohladu kolektiv-
nej imunity, zaoCkovanosti ¢i podie-
lu ludi, ktori prekonali ochorenie.
Tieto faktory spolu s nastavenymi
protiepidemickymi opatreniami, za-
bezpecenim zdravotnej starostlivos-
ti a reakciou obyvatelstva budu mat’
hlavny vplyv na vyvoj v nasleduju-
com obdobi.

m Je vedecky dokazané, ze ocko-
vanie chrani zdravie a brani Sireniu
nakazy COVID-19. Taktiez znizuje
pocet osbb, ktoré potrebuju nemoc-
niénu lie€¢bu, maju dlhodobé az trva-
Ié nasledky po prekonani ochorenia,
a znizuje pocet osbb, ktoré na ocho-
renie COVID-19 zomru.

m VVzhladom na postupne rastuci po-
diel zao¢kovanych oséb v popula-
cii je mozné predpokladat, ze v po-
rovnani s jesefiou a zimou 2020 by
sme sa mohli nachadzat v citelne
lepSie situacii. V populacii totiz me-
dzi¢asom vyznamne vzrastol podiel
os6b, ktoré maju istu uroven imuni-
ty vocCi ochoreniu COVID-19. To plati
nielen pre zaockované osoby, ale aj

Lekarnik
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pre tych, ktori uz ochorenie preko-
nali v uplynulych mesiacoch.

® Nasledujuce mesiace bude velmi
délezité, ako sa bude spravat ve-
rejnost, ale aj politici, a i svoje roz-
hodnutia budu stavat na kvalitnych,
pravdivych a transparentnych infor-
maciach o epidemiologickej situacii
na Slovensku aj v zahranici.

®mV prvom rade si totiz musime uve-
domit, ze k splosteniu krivky ,tretej
viny” a znizovaniu poctu hospitali-
zacii aj umrti dokaze prispiet kazdy
jeden z nas — o¢kovanim, nosenim
ochrannych rusok ¢&i respiratorov
v spolo¢nosti inych ludi a dodrziava-
nim nastavenych protiepidemickych
opatreni.

Dr. h. c. Prof. MVDr. Jana MojZisova,
PhD.

rektorka Univerzity veterindrskeho lekdrstva a farmacie
v Koiciach

m Univerzita veterinarskeho lekar-
stva a farmacie v KoSiciach vnima
realnu situaciu v krajine, a tak sa pri-
pravuje na to, ze Slovensko na jesen
postihne tretia vina pandémie. Du-
fame vSak, Ze obmedzenia uz budu
miernejSie, pretoze verime v zodpo-
vednost naSich Studentov i zamest-
nancov, ktori sa dali véas zaockovat,
resp. absolvuju ockovanie do za-
Ciatku nového akademického roka.
Som presvedCena, ze su dostatoc-
ne medicinski vzdelani, aby vnima-
li délezitost vakcinacie pri zvladnuti
pandémie. My sa v naSich Studijnych
programoch velmi podrobne venuje-
me problematike infek&nych choréb.
Aj tento pripad virusu, rychlo sa Si-
riaceho po celom svete, je velmi jas-
nym dbékazom toho, aké dblezité je
celosvetovo podporovat koncept
jedného spolo¢ného zdravia ludi
a zvierat. Zvlast, ak si uvedomime,
ze az 60 percent existujucich infek¢-
nych choréb u ludi spésobuju zoo-
nozy, teda infekéné choroby pre-
nosné zo zvierata na ¢loveka. Vdaka
vede a vyskumu mame v rukéach je-
dine€nud moznost aktivne ovplyv-
nit vyvoj pandémie ockovanim. Nasi
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B polemika

predkovia doteraz nikdy takuto moz-
nost nemali a my by sme boli velmi
nezodpovedni, ak by sme ju nevyu-
zili na zachranu zivotov a zdravia.

B Pripravujeme sa na situaciu, ked
by sme opéat presunuli ¢o najvacsi
objem praktického vzdeldvania na
zaciatok zimného semestra. Pre na-
Sich Studentov je totiz mimoriadne
délezité, aby absolvovali predpisa-
ny objem praktickej vyucby na klini-
kach, v laboratéridch, ambulanciach
a cvi¢ebniach. Pocitame s tym, ze
Cast’ prednasok sa bude v novom
akademickom roku uskuto&rovat
distan¢ne. Mame uz dostatok sku-
senosti a vieme, v ktorych predme-
toch je to vhodny spdsob vzdelava-
nia a kde, naopak, potrebujeme byt
v priamom kontakte so Studentmi.

dekan Farmaceutickej fakulty Univerzity Komenského
v Bratislave

m Caka nas stabilizacia nového nor-
malu, kedy COVID-19 bude uplne
beznou sucastou zivota. V tretej vine
eSte budeme zrejme patrit medzi tie
eurdpske krajiny, ktoré sa budu viac
borit' s hospitalizaciami a mortalitou,
pretoze zaocCkovanost bude u nas
v porovnani s inymi slaba. To vSak
je ale vlastne v sulade s nelichoti-
vym stavom, Ze nasa krajina patrila
aj pred covidom medzi eurépskych
lidrov v poCte odvratitelnych umrti.
®m U nas na fakulte uz nepredpokla-
dam opétovny prechod na distanc-
né vzdelavanie. Vychovavame zdra-
votnickych pracovnikov, musia sa
naucit Celit chorobam. To sa sede-
nim za pocitacom neda. Rozhoduju-
cim faktorom bude otvorenie inter-
natov, nase fungovanie je od toho
Uplne zavislé. Verim, Zze nasi Studen-
ti su vysoko zaoCkovanou kohortou,
takze pre nas by tretia vina nemala
predstavovat problém.

Komentar
Martina Pavelku
epidemioldga
Institutu zdravotnych
analyz Ministerstva
zdravotnictva SR

® Reprodukéné Cislo je na Slo-
vensku uz treti tyzden po sebe
nad svojou kritickou hodnotou 1.
Otvorene teda mézeme skonsta-
tovat, Zze na Slovensku sa uz za-
Cala tretia epidemicka vina. Tato
epidemicka vina je charakterizo-
vana novym delta variantom, kto-
ry bol prvykrat detekovany v Indii
a ktory je infekCnejsi ako predo-
Slé varianty. Do stretu sa s nim
dostane kazda jedna osoba.

B Sucasne sa delta variant pre-
javuje tazSim priebehom ocho-
renia COVID-19 a tazky priebeh
nastava uz aj v nizSich vekovych
kategoriach. V porovnani s pre-
doslym alfa variantom, ktory bol
prvykrat detekovany vo Velkej
Britanii, sa riziko tazkého priebe-
hu spojeného s hospitalizaciou
zvySuje zhruba dvakrat.

m RO6zne epidemiologické Stu-
die potvrdzuju, Ze najucinnej-
Sou formou ochrany pred delta
variantom je ockovanie. Kritic-
ky délezité je vSak nezmeskat
druhu davku. Okno prilezitos-
ti sa teda postupne zatvara a te-
raz je posledna Sanca stihnut sa

ZAVER

B Respondenti sa v augustovej
polemike zhodli, ze jedinym na-
strojom, ktory je aktudlne uc¢inny
v boji proti COVID-19, je ockova-

nie. Vacsina z nich oCakava zvy-
Senie poctu infikovanych v naj-
blizSich tyzdnoch, avsak nie tak
rapidne, ako to bolo pred rokom.
Najvac¢sou hrozbou by mohli

byt vracajuci sa dovolenkari
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kompletne zaocCkovat esSte pred
tym, kym sa tretia vina méze do-
stat do vysokych Cisiel.

m Kazda osoba, ktora nie je oc-
kovana, si automaticky vybera
to, Ze sa virusom nakazi. Vybera
si tak nebezpecnu moznost, kto-
rej nasledkami mézu byt dlho-
dobé zdravotné komplikacie, ale
aj smrt.

= Naproti tomu je oCkovanie vy-
soko bezpetné a vysoko Uu€in-
né. Vyberme si zivot a neriskujme
svoje vlastné zdravie a zdravie
nasSich najblizSich. Oc¢kovanim
chranime seba a sucasne pri-
spievame ku kolektivnej imunite
— chranime teda celé Slovensko.

m\V naSej krajine je viac neza-
oCkovanych os6b ako zaocko-
vanych oséb. Sucasne mame
vyrazné regionalne rozdiely. Bra-
tislava ma napriklad plne zaocko-
vanych az 70 % svojich obyvate-
lov vo vekovej kategorii nad 50
rokov. Nasleduju Dunajska Stre-
da, Pezinok, Senec a Trnava.

= Kym vysoko zaoCkované regio-
ny prejdu tretou vinou bez toho,
aby to ich obyvatelia pocitili,
v nizko zaoc¢kovanych regiénoch
sa naSi najbliz§i mézu ocitnut
v nemocnici. Nie vSetci ochorenie
COVID-19 zvladnu. Cas na o&ko-
vanie je teraz!

a Skolaci a studenti, ktori sa za-
¢nu stretavat v ucebniach a na
internatoch. NasSi respondenti
ocakavaju skér regionalne opat-
renia, nez celoplosné, ale vylucit
sa nedaju ani tie. Ako budu vyze-
rat nasledujuce mesiace, moze-
me zhodnotit az neskér. Kazdé-
mu vsSak prajeme hlavne pevné
zdravie!




Autor: PharmDr. Peter Zak, MPH
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Lekarnik, veduci lekarne Nemocni¢na v Malackach

*y/ Hranice slobody

~Moja sloboda sa konci tam, kde zacina sloboda druhého.”
John Locke

m Slobodu potrebuje k zivotu kaz-
dy z nas takmer rovnako ako vodu,
¢i vzduch. Sloboda je ten omamny
pocit, ked vieme, ze mézeme mys-
liet, rozhodovat sa a konat slobodne,
teda podla vlastného presvedcenia
a uvazenia. Z histoérie dobre pozna-
me silu a cenu slobody. Rodila sa
Castokrat v revoluciach, vojnovych
konfliktoch, bola krstend slzami, vy-
kupena krvou, i za nezného cingotu
novembrovych klu¢ov. Vybojovali ju
pre nas ostatnych Casto ti najlepsi
a najodvaznejsi z nas, prave tym, ze
dokazali zhmotnit svoje odvazne sny.
Aj preto je dnes sloboda taka cenna
a cenena, a prave preto sme na ob-
medzenia nasej slobody nesmierne
citlivi. Byt slobodny vS§ak neznamena
len byt odvazny, nezavisly a svojsky.
Ved' nikto z nas nezZije sam na pus-
tom ostrove v Ziari tropického sinka
a v tieni kokosovych paliem. Zijeme
v organizovanych spolo¢enstvach,
vo vzajomnych vztahoch a vézbach,
kde je miera nasej slobody regulova-
na zakonmi, etikou, tradiciami, vierou
a v neposlednom rade zdravym ro-
zumom. Racionalne uvazovanie nam
nasSepkava, ze k slobode prislucha
predovSetkym ohladuplnost, zodpo-
vednost a pokora. Na druhej strane
sebectvo, hlupost, inkoherentnost
myslenia, agresivita a neohladupl-
nost su atributy, ktoré slobode jed-
noducho nesvedcia a jazvia jej vzne-
Senu tvar. Degraduju ju a sloboda sa
stava neslobodou.

m\Vela sa v suCasnosti diskutuje
o kategorizacii obCanov nasej kra-
jiny, udajne Statna moc vytvara dve
kasty ludi, ¢o je, samozrejme, nepri-
pustné. Opak je vSak pravdou! Pra-
ve v dosledku vlastnych slobodnych
rozhodnuti, sa kazdy z nas dobro-
volne zaradil do skupiny zodpoved-
nych a do skupiny menej zodpoved-
nych ob¢anov. Tym ,segregacnym

kritériom“ je nielen vakcinécia, ale aj
osobny postoj k celému sledu uda-
losti, ktorych sme pocas celosveto-
vej pandémie priamymi svedkami.
Nie nahodou, zao¢kovani ludia zvac-
Sa reSpektuju protipandemické opat-
renia, zucastnili sme sa celoplo$nych
testovani (hoci nie vzdy sme so sp6-
sobom ich realizacie boli Uplne sto-
tozneni), nosime ruska aj ked sme
zdravi a sme tak minimalnou hroz-
bou pre svoje okolie. Ctime si zakony
a vyhlasky, reSpektujeme autority,
opierame sa o vedecké poznanie
a hlavne nebagatelizujeme hroby
obeti koronavirusu. A potom su tu
tzv. ,slobodomyselni®, ktori su bud
z nedostatku pravdivych informacii,
zo strachu, z ,jasnozrivého osviete-
nia“, &i z dévodu nahleho dusSevné-
ho pomatenia, alebo jednoducho
z lasky k antisystému, odporcovia
ocCkovania a hejteri protikorona opat-
reni. Jedni z nich nahlas kricia, pluju,
blokuju cesty a chodniky, ini radSej
v tichosti konSpiruju a popieraju ve-
deckeé fakty. Najnebezpecnejsi z nich
tému politizuju, manipuluju a vypodi-
tavym sposobom, vyuzivajuc klam-
stvo a strach, ziskavaju smutné per-
centa podpory nevzdelaného davu.
Antivaxerom, rovnako ako kazdému
obcanovi v demokratickej spoloc¢-
nosti, prinalezi pravo vyuzit pinu
mieru svojej slobody a rozhodnut
sa neoCkovat. Inak by sme popreli
ich rovnocennost medzi slobodny-
mi. V ziadnom pripade ale nemozu
ocCakavat, ze §tat im umozni rovnaké
slobody a vyhody ako zodpovednym
zaoCkovanym spoluob&anom.

® Emoécie musia ist bokom, tretia vina
pandémie sa celosvetovo javi takmer
vysostne ako pandémia nezaockova-
nych [udi. Logicky preto dobrovolne
nezaoCkovany jedinec bude nasob-
ne va¢Sou hrozbou Sirenia infekénej
choroby pre svoje okolie, zatazou
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pre zdravotny a socialny systém, lebo
zial, prave tito spoluobc¢ania budu
plnit Cervené oddelenia nemocnic
a vyuzivat plucne ventilacie, péenky
a budu tak v ovela vacSej miere rui-
novat verejné financné zdroje. Neza-
oCkovanci sa stanu novymi ohniskami
pre karantény na pracoviskach a po-
strachom pokoja vo vlastnych rodi-
nach. Nuz a vdaka nim sa mbézeme
pripravovat na opatovné uzatvorenie
ekonomiky i spolo¢nosti.

B To nie je vecou diskrimindacie neza-
oCkovanych, to su raciondlne fakty
a doévody ich obrovskej rizikovosti
pre zdravie a zivoty nas ostatnych.
Antivaxeri sa preto nemézu ¢udovat,
ze sami seba degraduju do kategorie
obc&anov, ktorym sa bude tazsie zit,
cestovat, spolCovat sa, navstevo-
vat’ kulturne, Sportové i nabozenské
podujatia. Ano, Ziadna z vakcin ne-
predstavuje 100 % ochranu, kazdy
z nas moze ochoriet, ale vakcinaciou
sme znizili mieru rizika, ze ochorie-
me, ze budeme blokovat 16Zka v ne-
mocniciach, ze budeme vyCerpavat
lekarov, sestri¢ky, zachranarov a far-
maceutov na pripustné minimum.
A v tom sme jednoznacne zodpo-
vednejsi ako ti druhi, hoci v ich
oCiach sme iba globalnym kapita-
lom zmanipulované ovecky. Zobrali
sme navyse na seba aj to riziko, ze
vakcinaciou sa staneme zacipovani,
zmutovani, osprosteni, neplodni, ze
v o¢kovacom centre nahle zbledne-
me, ozelenieme a zakratko mozno
zahynieme v ki¢och experimentu pre
blaho farmabiznisu. Ach jaj!

B Moja sloboda kon&i prave tam,
kde sa zacina ta tvoja, lebo sloboda
jedinca, hlavne ak nie je podopre-
ta zodpovednostou a racionalnym
spravanim sa, potrebuje mat presne
vymedzené hranice. Inak sa sloboda
stane namiesto vyhry jednotlivca po-
hromou pre celu spolo¢nost.
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B rozhovor

Spracoval: Mgr. Jan Zosak

Poznd ho kazdy lekarnik na Slovensku. Hoci
v detstve nesnival stat sa lekarnikom, okolnos-

ti ho priviedli k tejto profesii a uz sedem rokov je

prezidentom Slovenskej lekarnickej komory (SLeK).
V rozhovore nam PharmDr. Ondrej Sukel prezradil,

ako komoru vnimal predtym a Co sa v nej zmenilo,
odkedy je prezidentom. V rozhovore na pokracova-
nie rovnako prindSame aj jeho odpovede na aktualne
otazky z lekarenstva a vizie do buduicna.

PharmDr. Ondrej Sukel

prezident Slovenskej lekarnickej komory

I. Cast
rozhovoru

Ked' stat lekarnikom nieco zveri,
dopadne to dobre, pacienti sa maju lepsie
a stat usetri

Pan prezident, vzdy ste vede-
e li, ze chcete byt lekarnikom,
alebo ¢o vas priviedlo k lekaren-
stvu?
®m Nikdy som neuvazoval o tom, ze
budem lekarnik. Nemame tuto tra-
diciu ani v rodine. Lekarenstvo som
vnimal iba tak Standardne, ako kaz-
dy bezny pacient.
m Od Siestej triedy som sa vSak ve-
noval chémii. Mali sme uditela, kto-
ry si vytipoval Ziakov a od utleho
veku ich k nej dbésledne viedol. Az
neskdér som si uvedomil, ¢o vSet-
ko som sa vtedy naucil. Vedomos-
ti, ktoré sme tam nadobudli ako zia-
ci druhého stupna zakladnej Skoly,
daleko prevySovali vedomosti, kto-
ré boli potrebné napriklad na gym-
naziu. Vedel som z toho Cerpat aj na
vysokej Skole. Tento ucitel nas pri-
rodzenym spdsobom naucil chapat
vSetky suvislosti, hlavne tie s dora-
zom na chemické procesy.

Nikdy vas nelakalo napriklad
e Studium mediciny?
® Medicina ma nikdy nelakala. Ne-
mam rad to, ¢o hovoria dnes mnohi
Studenti, ze chodia na farmaciu lebo
sa nedostali na medicinu. To su bliz-
ke, dopifiajuce sa, ale zarovef odlis-
né odbory.
B Mne farmacia priSla zaujimava
tym, ako v sebe prepaja chemicke,
biologické, ale aj spolo¢enské vedy
s takym zaujimavym vysledkom.
Liek je nie¢o, €o ma hlboku chemic-
ku povahu, vedie k tomu x chemic-
kych procesov a ma to ucinok na or-
ganizmus. Takze ten prirodzeny vzor
od ugitela, ktory tam bol, vyustil do
toho, Zze som Siel Studovat farmaciu
a ani neviem ako (smiech).

Mali ste predtym v rodine ne-
e jakého farmaceuta?
m Nie. Otec je ucitel fyziky a ché-
mie a mama je zdravotna sestra. To
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znamena, ze nejaké to prirodoved-
né pozadie tam je, ale ani zo SirSej
rodiny sa tomuto odboru nikto ne-
venoval. Ja som bol prva genera-
cia, verim, ze viacgenerac¢ného die-
la (smiech).

Pokracuje niekto ,,v zacatom
o diele“?
m M§j brat je farmaceut a syn bude
prvak na farmacii v nasledujucom
akademickom roku.

Asi pred 16 rokmi ste zacali
e novinarsky pisat o lekaren-
skych témach. Mate na to stale
c¢as?
m Vtedy to bola ndhoda, ze som za-
¢al pisat. V jednom tyzdenniku bol
publikovany ¢lanok, ktory sa veno-
val problematike homeopatie so za-
meranim na niektoré spoloCenské
a pravne suvislosti a bolo tam via-
cero konstatovani, ktoré sice mali




ZIVOTOPIS

1978 — Narodeny v Humennom

Vzdelanie

2001 — Nadobudnutie titulu Mgr.

v odbore farmdcia, Farmaceuticka
fakulta Univerzity Komenského

v Bratislave

2004 - Specializacia z lekarenstva,
Slovenska zdravotnicka univerzita
2011 — Nadobudnutie titulu
PharmDr., Farmaceuticka fakulta
Univerzity Komenského v Bratislave

Praca ]
2001 - Lekaren Laborecka, Humenné

Poskytovatel

2006 - Lekaren Don Bosco,

Humenné :
2013 - Lekaren Don Bosco, Strazske :
2019 — Pobocka verejnej lekarne, ]
Vy$ny Zipov

2020 - Lekaren Don Bosco, Hanu-
Sovce nad Toplou

SLeK

2006 — Predseda MLeK Humenné
2010 — Predseda RLeK Presov
2010 - 1. Viceprezident SLeK
2014 - Prezident SLeK

Iné funkcie

2007 - 2013 Clen Dozornej rady,
UNIPHARMA - 1. slovenska lekar-
nicka a. s.

2007 - 2012 Krajsky odbornik pre
odbor lekarenstvo PreSovského
samospravneho kraja

2014 - 2018 Clen Vedeckej Rady
Univerzity veterinarskeho lekarstva
a farmacie v KoSiciach

nejaku vnutornu logiku, ale bolo ich
potrebné dodatocne vysvetlit. Napi-
sal som na ten ¢lanok reakciu do re-
dakcie a oni ma oslovili.

m Z ich pévodného ¢lanku vyznieva-
lo, ako keby bolo vinou lekarnikov
a lekarni, ze existuje vedecka home-
opaticka Skola. Bolo treba vysvetlit
vSetky historické principy, legisla-
tivne ukotvenie, eurdpsku regulaciu
a tak dalej, aby sme si uvedomili, ze
to, ¢o tu mame, je aj désledok vstu-
pu do Eurdpskej unie.

® To bol taky moj prvy text a nasled-
ne prislo velmi vela reakcii. Redak-
cia sa rozhodla poziadat ma o dal-
Sie texty na tuto tému. Potom, ked

sme diskutovali, prejavili zaujem aj
o dalSie témy z lekarenstva. Publiko-
val som 12 — 15 ¢lankov. Paradoxne
tam zacala moja publika¢na aktivita
a nie v odbornych ¢asopisoch.

m Neskér ma poziadal o spolupracu
jeden mladeznicky ¢asopis, kde som
laickym jazykom vysvetloval proble-
matiku niektorych liekov a lieCiv.

m Neskor, ked som uz bol publika¢-
ne aktivny, oslovil ma PharmDr. Jan
Valjan, vtedajsi prezident SLeK,
a zacal som publikovat aj v ¢asopi-
se komory.

mV sucCasnosti publikujem menej,
ale snazim sa vzdy si ten ¢as najst.
Teraz skér komunikujem €innost ko-
mory, alebo poskytujem rozhovory
novinarom, tvorim prispevky na so-
cialnych sietach a podobne.

Prezidentom SLeK ste od
e roku 2014. Aka bola komora
predtym a ¢o sa odvtedy zmeni-
lo?
B Svoju aktivitu nevnimam len od
tohto obdobia. Uz predtym som bol
aktivny ako viceprezident (od roku
2010). Vtedy bola komora na takom
razcesti.
B | egislativa sa menila niekedy
v roku 2004, teda menili sa aj prin-
cipy stavovskej samospravy. Ne-
chcem sa nejako dotknut predcha-
dzajucich vedeni komory, ale oni
boli zvyknuti na iny systém prace, na
iné spésoby komunikacie. Komora
mala relativne vys$Siu vahu, pretoze

=

reprezentovala vSetkych lekarnikov,
zobrali sa nejaké kompetencie ko-
moram, zruSilo sa povinné &lenstvo.
Po tomto obdobi mala komora rela-
tivne malo ¢lenov, pretoze nebol vy-
tvoreny mechanizmus na to, aby sa
podporil vstup mladych ludi do ne;j.
m Komora sa neorientovala na za-
mestnancov, respektive na ludi
v sietovych lekarnach a bol tam ne-
jaky dobeh toho Standardného ob-
dobia, kedy velmi dobrym spdso-
bom plnila svoju historickd ulohu
v tom, Ze sa etablovala profesia far-
maceuta zdravotnicky, Ze sa pri pri-
vatizacii lekarni zabezpecdilo to, aby
vacsina lekarni patrila lekarnikom.
Bol tam isty boj za legislativu, ale
niektoré veci ako keby uz potom ta
generdcia nie Zze nevedela zvladnut,
ale bol to iny typ vyziev.

B T4 genera¢na vymena, ktora na-
stala v roku 2010, mala taku prvot-
nu ulohu zastabilizovat komoru, aby
vébec mala ¢lenov, aby sa stala pri-
tazlivou pre ludi, aby priniesla nové
aktivity, ktoré tu pritazlivost budu
definovat, aby zvySila transparent-
nost, informovanost ludi o ¢innos-
ti komory, zmenil sa web. V prvom
rade sa rozlisil pristup komory k ¢le-
nom a ne¢lenom, aby ti, ktori su Cle-
novia, si uvedomovali, Ze je to real-
ny benefit a je to nieCo, ¢o im Cosi
prinaSa. Bolo to velmi tazké obdobie
a tu patri velka vdaka prezidentovi
PharmDr. Tiborovi Czulbovi, MBA,
ktory dokazal razantnym spésobom

A PharmDr. Ondrej Sukel spolu s vedicou lekérne Don Bosco v HanuSovciach nad Toplou,
PharmDr. Slavomilou Hri¢ékovou
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zmenit vnutorné procesy komory
a zmenit fungovanie dovtedy zauzi-
vanych Struktur.

m Vtedy mala komora nejakych 14
zamestnancov, teraz ich ma péat.
Mali sme neefektivne detaSované
pracoviska. Urobili sa mnohé boles-
tivé rozhodnutia, na ktorych som uz
ako prezident mohol stavat. V pod-
state, urobila sa vnutorna transfor-
macia, a potom mohli nastupit roz-
vojové veci. Cisla ukazuju, Ze tie
rozvojové veci mali vyznam. Komo-
ra ma teraz sice nizSie ¢lenské, ale
v absolutnej hodnote zan vyberie-
me viac. Dve tretiny mladych [udi sa
stavaju ¢lenmi komory, realizujeme
osvetové a publikacné aktivity, atd.
Takze takym revolu¢nym spdsobom
sa zmenilo jej fungovanie.

Ako hodnotite svoje pdsobe-
e nie na tejto pozicii?
B To uz mézu zhodnoatit ini. Ja sa ne-
branim ani kritike.
m Ako taky najvacsi uspech vnimam,
ze sa podarilo do ¢innosti komory
priniest novych mladych ludi. Ked
som bol prvykrat zvoleny za prezi-
denta, povedal som, ze ma pri dal-
Sich volbach bude najviac tesit, ked’
oproti mne bude pat mladych lekar-
nikov s vlastnou dobrou viziou ko-
mory. Vidim, Ze dnes, ¢i uz su to de-
legati snemu, ¢&i je to rada, prezi-
dium, prisli novi mladi l[udia. NavySe
je vela mladych ludi, ktori su aktiv-
ni bez toho, aby mali nejaku funkciu
v SLeK. V jednotlivych regionoch pl-
nia svoju ulohu.
m Institucia, ktora prezije genera-
ciu zakladatelov, dokaze svoju Zzi-
votaschopnost. To sme uz dokaza-
li, a teraz nasleduje ten druhy krok,
aby sme dokazali tu opodstatne-
nost druhykrat — ze dokazeme vy-
chovat generaciu dalSich nastupni-
kov. Osobne sa nebojim a myslim si,
ze SLeK bude este lepSia, ked sa do
nej dostanu mladi ludia, ktori vnima-
ju nové napady, vizie, sposoby.

Zvysovanie kompetencii le-
e karnikov - pre¢o by k nemu
malo dochadzat™?
®m Odpoviem asi neocCakavane, ale
podla méjho nazoru nemusi docha-
dzat k zvySovaniu kompetencii lekar-
nikov. My tie kompetencie mame, len
by ich mal kone¢ne regulator zac¢at
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A PharmDr. Sukel poéas prednasky na tému Uloha lekarnika v su¢asnosti

vyuzivat. To je tak, ako ked'si kupite
pekné auto a jazdite nim Sestdesiat
po cestach tretej triedy. Tiez to nie je
chyba toho auta, ale vasa chyba.

B My tu mame 5-tisic ludi, ktorym
tento Stat dal kvalitné vysokoskolské
vzdelanie, dal im atestacie &i dokto-
raty, a potom si od tych ludi ni¢ ne-
pyta. Ja uz som vyrastol z toho, aby
som chodil na ministerstvo niekoho
presviedCat, ze nieCo chceme robit.
Nie. Oni ked' chcu, my to budeme ro-
bit, ak nechcu, my to robit nebude-
me. My sa dokazeme zaradit.

mV poslednej dobe mam vSak po-
cit, ze mnoho Statnych uradnikov
pochopilo, ze dokazeme byt velmi
efektivni, dokonca lacni a uzitoéni.
Napriklad teraz pri o¢kovani v am-
bulanciach lekarov lekarnici zohra-
li velmi délezitu ulohu — nie iba tym
spOsobom, Ze zabezpecuju oCkova-
cie latky, ale Zze aj my, ako lekarnic-
ka komora, sme pre $tat vybudova-
li logisticky systém a aplikaciu, ktora
umoznuje lekarom priamo si objed-
navat vakciny. Urobili sme to za zlo-
mok nakladov, za ktoré by to urobil
§tat. Data zo zahranicia ukazuju, ze
ked §tat lekarnikom nieco zveri, tak
to dopadne dobre, pacienti sa maju
lepSie a Stat uSetri.

® Nedavno mi jedna poslankyria Na-
rodnej rady SR povedala, ze my nie-
¢o chceme. Nie je to tak. My ne-
chceme ni¢€, oni by mali chciet. My
to vieme robit, a ked oni to nechcu
od nas, je to ich problém...

7 Ak by teda prislo k nejakému
e zvySovaniu kompetencii, tak
ktorym smerom?

B Mame ezdravie — lekarnik by mal
vidiet, aké lieky pacient uziva, aby
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mu dokazal ponuknut lacnejSiu al-
ternativu. Malo by to konecne fun-
govat, lebo data ukazuju, Zze pacienti
platia zbyto¢ne doplatky.

m Zdravotnicke pomébcky — pre mna
je nepochopitelné, ze ked pacient
schudne, lekarnik mu nesmie vydat
menSiu pomocku. Na tom sa ale uz
legislativne pracuije.

m Dietetické potraviny — ak sa mame
tvarit, ze recept na kolienka je nie-
¢o iné, ako recept na nitovky, tak je
to tiez nezmysel. Ak je pacient celia-
tik, nech ma nejaky finanény mesac-
ny limit a nech pride do lekarne a vy-
berie si ¢o potrebuje.

u Toto su skor také technické otazky,
kde nie zZe nevyuzivame kompetencie
farmaceutov, ale nevyuzivame zak-
ladny sedliacky rozum na to, aby sa
pacient mal pohodinejSie. Tieto veci
dokaze robit ktokolvek, ibaze lekar-
nika tu staviame do ulohy niekoho,
kto ma Sikanovat pacienta v mene
nejakého vyssieho principu, ale zatial
som ten princip nepochopil.

B Potom su tu realne odborné kom-
petencie. Mame data o tom, ze star-
§i ludia v domovoch socialnych slu-
zieb (DSS) su lie€eni zle. Naduziva-
ju sa tam sedativa, utimujuce lieky,
psychofarmakd — data hovoria jasne,
akonahle niekto pride do DSS, sta-
va sa inkontinentnym a dementnym.
Preto sme navrhli, Ze napriklad, ked'
DSS-ky maju povinnost mat social-
neho pracovnika, ktory méze na-
hliadat do zdravotnej dokumenta-
cie, pre¢o by nemohli mat povinnost
mat zazmluvneného farmaceuta,
ktory bude v pravidelnych interva-
loch prehodnocovat kvalitu a vy-
znam farmakoterapie. Publikacie
z inych Statov ukazali, Ze to prinieslo



nielen zvysenie kvality Zivota tychto
pacientov, ale aj znizenie nakladov.
Uz len vyradenim niektorych liekov
dokazeme logicky nie€o uSetrit. Pa-
radoxne, Casto ti ludia trpia pre ne-
vhodné kombinacie liekov. Starostli-
vost o polymorbidnych pacientov je
jedno obrovské ,,neorané” pole, kde
farmaceut mbéze zasadnym spdso-
bom splnit’ svoju ulohu.

m Konzultaéna ¢&innost  smerom
k vSeobecnym lekarom — chodievam
uz roky na konferencie vSeobecnych
lekarov a bavime sa na tuto tému.
Viackrat od nich zaznelo, Ze tak, ako
oni poslu pacienta na CT, &i rontgen,
rovnako by ho radi poslali na kon-
zultaciu aj k farmaceutovi. Oni sami
priznavaju, ze pacient pride od Sty-
roch — piatich Specialistov, kazdy mu
v dobrej viere odporuci to najlepsie,
ale v kone€¢nom désledku tu ulohu
zosuladit konecnu lieCbu musi vSe-
obecny lekar. Preto si, na zaklade
ich slov, myslim, ze by velmi ocenili
pomoc farmaceuta, ktory by zhrnul
zakladné principy polymorbidnych
pacientov.

m Dal$ou kompetenciou je napriklad
oc¢kovanie. Uz sme zalozili forum pre
dostupné ockovanie. Toto moze byt
vec, ktora neodoberie ludi z ambu-
lancii, ale paradoxne zvySi zaocko-
vanost.

u Testovanie COVID-19 pozitivnych
pacientov. My sme tu vyhodili pol
miliardy eur na nezmyselné mobil-
né odberové miesta (MOM). Keby

desatina tych penazi prisla do lekar-
ni, tak si dovolim povedat, Ze lepSie,
kvalitnejSie a efektivnejSie otestuje-
me a mozno aj viac ludi, ako otesto-
vali MOM-ky.

Pomoc lekarni s ockovanim
e proti COVID-19 u vSeobec-
nych lekarov - projekt SLeK. Ako
sa k nemu postavili vasi kolegovia
- lekarnici?
m VVySe 800 lekarni sa prihlasilo, ¢o
ma velmi tesi. Cakali sme mensie
Cislo. Ked' si to porovname, minis-
terstvo vyzvalo lekarov na ocCkova-
nie. Za prvy tyzden sa ich prihlasilo
60, teraz je ich vySe 500. My sme za
dva dni mali 800 lekarni.
m Je vidiet, Ze ti ludia chcu na tom
robit, ze my sme nezaspali na vav-
rinoch. Pristup k tomu, aby bolo ¢o
najviac ludi zaoCkovanych, je nasa
spolo€enska zodpovednost.

V minulom Gcisle sme riesili
e nazory lekarnikov na predaj
liekov bez receptu mimo priesto-
rov lekarni. Pre¢o su takéto navr-
hy nebezpecéné?
m Kazdy navrh ma svoju legitimitu.
Navrhnut sa da Cokolvek. Ja som
poznal historicky viacerych poslan-
cov. Ti ludia mali nejaku autori-
tu a komunikovali inym spsobom.
Teraz mam pocit, ze niekto so zis-
kom poslaneckého mandatu na-
dobuda pocit, ze sa v iom zrodi-
la kompetencia a pravo vyjadrit sa

Medozrel ui cas déjst do ciela?

A PharmDr. Ondrej Sukel ako moderator diskusie po¢as webinara Equilibrium zdravia v lekarni spolu
s dekanom FaF UK, prof. PharmDr. Janom Klimasom, PhD., MPH a Veronikou Smolefiovou zo Spolku

slovenskych Studentov farmacie
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k vSetkému — tak to nie je. Tak, ako ja
neza¢nem diskutovat' s nejakym sta-
vebnym inzinierom o statike roznych
typov streSnych konStrukcii, takis-
to si ja nemam ¢&o povedat s ludmi,
ktori nemaju elementarne vzdelanie
v zdravotnickych témach.

m Ked' niekto pride a zacne mi roz-
pravat o nizSich cenach, o dostup-
nosti a kadejakych nezmysloch, pri-
¢om ja viem, Ze cely tento napad
vznikol v konkrétnej sieti drogérii, je
to len lobisticka aktivita. Mozno by
som viac pochopil, keby ten posla-
nec/poslankyna povedali: ,Prisli za
nami z tej firmy s tym, Ze chcu pre-
davat lieky. My sme im prislubili, ze
to pretlacime.” Fajn, vasa vec, vy si
zodpovedajte pred svojim svedo-
mim, ale taranie o dostupnosti a ce-
nach, to nie. Ja mam radsej uprim-
nost.

B Pozrime sa, ako dopadli v Ce-
chach kontroly Statneho Ustavu pre
kontrolu lieCiv &i hygieny pri predaji
liekov mimo priestorov lekarni. Staci
si pospajat nejaké suvislosti a uve-
domime si, Zze jednoducho liek je fe-
nomeén, ktory nepatri do ruk laika. Uz
vébec nie, aby ho ten laik daval do
ruk iného laika.

Myslite si, ze by v tomto sme-
e re drzali aj pacienti s lekar-
nikmi?
® Nemyslim si to. Pacienti urCite
v tomto smere na naSej strane ne-
budu. Lekarnik je stale vnimany ako
ten, kto nezaslizene bohatne na
chorych. Myslim si, ze o pacientov
sa mbézeme opriet jedine takym sp6-
sobom, Zze my im za to nieCo dame.
My sme pacientov naucili na zlavy,
letaky, akcie 2 + 1 a podobne - teda
na tie komeréné praktiky. Necuduj-
me sa, ze niekto dalSi chce z toho
tazit...

POKRACOVANE |
ROZHOVORU _ |-

. s prezidentom Slovenskej lekar- :
: nickej komory, PharmDr. Ondre- :
: jom Sukelom, si mézete preéitat :
. v septembrovom é&isle &asopisu :
: Lekarnik. '
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B jeden dens...

Spracovala: Mgr. Ing. Denisa IZova

Vsetky procesy vykonavame
s ohladom na kvalitu

Mgr. Tatiana Znasikova
manazérka riadenia kvality spolocnosti UNIPHARMA

V augustovom Cisle casopisu Lekarnik vam predstavujeme dalsiu doleziti pracovnu poziciu
v spoloCnosti UNIPHARMA - 1. slovenska lekdrnickd a. s. Ide o poziciu manazérky riadenia
kvality, ktord zastava Mgr. Tatiana Znasikova. Na svojej pozicii je uz rok a pol. Predtym vSak uz bola
¢lenkou timu kvality na pozicii internej auditorky tiseku ndkupu a vyroby. Co m4 na starosti manazérka
kvality, aké vedomosti a schopnosti si vyzaduje tato profesia a aky je pracovny dei Mgr. Znéasikovej sa

dozviete v nasledujucich riadkoch.

Co je kvalita?

® Na tuto otazku nam Tana, alebo Ta-
ni¢ka, ako ju kolegovia volaju, odpo-
vedala citdtom Henryho Forda, ktory
vedie aj ju: ,Kvalita je robit to dobre aj
vtedy, ked sa nik nepozera.“ Ugelom
systému riadenia kvality v UNIPHAR-
ME je preukazatelne zabezpeclit, Ze
vSetky poziadavky na kvalitu posky-
tovanych produktov a sluzieb boli
splnené vo vSetkych fazach ich re-
alizacie — od prijatia objednavky az
po odovzdanie produktu/poskytnutie
sluzby klientovi. .,V nasej spolo¢nosti
je dolezité, aby sa vSetky procesy vy-
konavali s ohladom na kvalitu a tak,
aby sme v maximalnej moznej miere
prihliadali na potreby nasich obchod-
nych partnerov,“ dodala.

m Ulohou manaZéra riadenia kvality
v spolupraci s veducimi zamestnan-
cami je zabezpecit, aby vSetky dole-
Zité procesy v spolocnosti boli syste-
matické a aby bol nastaveny systém
riadenia kvality, ktory predchadza
chybam a nekvalite.

Spickovy systém kvality

B Manazérka riadenia kvality sa
stara nielen o to, aby spolo¢nost
UNIPHARMA dodrziavala sucasny
vyborne nastaveny systém riadenia
kvality, ale aby ho aj neustale zlep-
Sovala. V ramci zlepSovania proce-
sov _mame zavedené zlepSovatel-
ské hnutie. ,,NasSim cielom je prijat
¢o najviac zlepSovatelskych navrhov
a robit’ propagaciu zlepSovania me-
dzi vSetkymi zamestnancami, poc€as
Skoleni novoprijatych zamestnancov
a aj na priebeznych Skoleniach poc¢as
roka,“ povedala pre ¢asopis Lekarnik
Mgr. Tatiana Znasikova.

B Sucastou prace manazéra riade-
nia kvality je aj uCast na recertifi-
kac¢nych auditoch. V roku 2020 sme
absolvovali  délezité recertifikac-
né audity a inSpekcie. UNIPHARMA
opétovne obhdjila certifikaciu Sprav-
nej velkodistribu¢nej praxe (SDP) zo
strany SUKL v zmysle legislativnych
poziadaviek a usmerneni. V mar-
ci 2020 UNIPHARMA po piaty raz
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uspesSne obhdjila certifikaciu mana-
zérstva kvality v zmysle normy EN
ISO 9001:2015 zo strany nadnarod-
nej spolo¢nosti SGS. Narodné infor-
macné stredisko Slovenskej republi-
ky udelilo spolo¢nosti UNIPHARMA
»Pecat spolahlivosti spolu s certifi-
katom ,Spolahlivy partner vo verej-
nom obstaravani*.

A Mgr. Tatiana Znasikova spolu s Mgr. Evou
Makranskou (vfavo) a Ing. Evou Gromovou
(vpravo)
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A Mgr. Tatiana ZnéSikova v saléniku UNIPHARMY
v Bojniciach

Prepojenie s jednotlivymi oddele-
niami

B Manazérka riadenia kvality vel-
mi Uzko spolupracuje s timom od-
bornych zastupcov, ktori su ga-
ranciou odbornej stranky kvality.
»,Okrem timu odbornych zastupcov je
nasa praca prepojena aj s personal-
nym odborom. Medzi &innosti, ktoré
v ramci tejto spoluprace vykonava-
me, patri vyhodnocovanie a priprava
planu vzdelavania, priprava katalogu
pracovnych pozicii, evidencia a vy-
hodnocovanie skoleni, priprava kvali-
fikacnych kariet a rieSenie adaptacie
a cirkulacie naSich zamestnancov.
Osobne prikladam vzdelavaniu vel-
ky vyznam,“ povedala Tana a doda-
la, Ze vzdelavanie by malo byt jednym
z hlavnych benefitov pre zamestnan-
cov. Je podla nej dblezité nielen pri
nastupe zamestnancov, ale aj prie-
bezne pocas pbésobenia v nasej spo-
lo€nosti.

Externé i interné audity

= Dal$ou velkou suéastou pracovnej
naplne manazérky riadenia kvality
je priprava a vykonavanie internych
auditov a ucast na externych audi-
toch. Externé audity Casto prebie-
haju aj so zahrani€nymi obchodny-
mi partnermi, ktorych vykonavanie
sa pre pandémiu COVID-19 zmenilo.
Museli sa prispbsobit epidemiolo-
gickym opatreniam. Vac¢Sina exter-
nych auditov sa momentalne vyko-
nava online. , Je velkym zadostudi-
nenim, ked je na$ vykon na tychto
auditoch ohodnoteny pozitivne. Do-
siahnut' najvyssi rating kvality bez
kritickych nezhéd pocas externych

auditov a inSpekcii je pre nas totiz
jednym zo zakladnych cielov kvali-
ty,” zhodnotila Mgr. Znasikova.

m Co sa tyka internych auditov, je
vdacna, ze moze pracovat s timom
internych auditorov, ktori jej vdaka
preciznosti a tvrdému Usiliu poma-
haju pri overovani dodrziavania sta-
novenych pravidiel vo vSetkych pro-
cesoch spolo¢nosti UNIPHARMA.
»Je to kolektiv ludi, na ktory sa viem
spolahnut a ktorych praca je pre mna
velkym prinosom,” povedala Tana.

Dokumentacia i manazment rizik
m DalSou dolezitou oblastou, ktori
manazeérka na tejto pozicii vykonava
je riadena dokumentacia. ,,Starame
sa o to, aby boli dodrzané Standar-
dy ISO, aby bola dokumentécia ak-
tualna a dostupna pre kazdého za-
mestnanca. KedZe sme velka spo-
lo€nost, tato uloha je velkou vyzvou,
v praxi to znamena, ze vlastnici pro-
cesov neustale svoje procesy revidu-
ju a spoloc¢ne ich pretavujeme do pi-
somnej podoby. Je to neustaly kolo-
beh, ktory by nebol mozny bez ucasti
nielen veducich zamestnancov, ale aj
Specialistov pre jednotlivé oblasti,”
pokracuje v rozpravani Tana.

= Do agendy manazéra riadenia kva-
lity patri aj manazment rizik. Minu-
ly rok znamenal v tejto oblasti vel-
ku vyzvu. ,Pandémia COVID-19 nas
ovplyvnila tak, ako aj vSetky iné od-
vetvia. Spolo¢ne sme s krizovym ti-
mom vytvorili krizové plany pre jed-
notlivé oblasti. Na spolo¢nych online
stretnutiach sme diskutovali o moz-
nych rizikach, ktoré by nas mohli ne-
gativne ovplyvnit, a preto sme na-
sledne prijimali opatrenia naich elimi-
naciu,” vysvetlila nasa respondentka.

Kazdy den prinasa noveé vyzvy

B Pre manazéra riadenia kvality, ktory
komunikuje so zahrani¢nymi partner-
mi takmer na dennej baze, je samo-
zrejmostou vyborné ovladanie anglic-
kého jazyka a taktiez prehlad noriem
(ISO, metodiky analyzy a riadenia rizik
FMEA). Potrebna je aj dobra znalost
vSetkych internych procesov firmy.

B Tato pozicia vyzaduje Castu ko-
munikaciu s odbornymi zastupca-
mi a s veducimi zamestnancami. Ko-
munikacia prebieha na dennej baze
a pre manazeéra kvality je nesmier-
ne dblezité, aby bol informovany
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o délezitych zalezitostiach v ram-
ci spolo¢nosti, 0 jej smerovani a vy-
sledkoch.

B Praca prinaSa kazdy defi nové vy-
zvy a je velmi dynamicka. Preto je
v tejto pozicii time management vel-
mi dblezity. Mnoho Cinnosti musi byt
vykonanych do urcitého terminu. No
je jasné, Ze niektoré pracovné povin-
nosti sa dopredu naplanovat nedaju.

Vzdelavanie a kariérny rast

® Mgr. Tatiana ZnaSikova pracuje
v spolo¢nosti UNIPHARMA - 1. slo-
venska lekarnicka a. s. od roku 2014.
V tomto roku zacala pracovat na po-
zicii referentky spravy databaz na
useku nakupu a vyroby. Po dvoch
rokoch sa stala internou auditorkou
useku nakupu a vyroby, a tym pa-
dom aj ¢lenom timu kvality. Od feb-
ruara 2020 zastava poziciu manazé-
rky riadenia kvality.

® PoCas méjho pdsobenia v UP
som mala moznost zucastnit sa na
externych aj internych vzdelavacich
programoch, ¢o vnimam ako velku
prilezitost v rozSirovani si mojich ve-
domosti a kvalifikacie. Taktiez som
nadobudla skusenosti v oblasti ma-
nazmentu kvality, ktoré aplikujem na
dennej baze. NajdélezitejSim benefi-
tom su pre mna ludia, ktorych som
mala to Stastie poCas celého méjho
pOsobenia stretnut a spoznat. Mno-
hi sa stali mojimi blizkymi priatelmi.
= Na svojej praci si velmi vazim, ze
UNIPHARMA dlhodobo dosahu-
je vysoku uroven hodnotenia kvali-
ty. Ohodnotenie nasimi obchodnymi
partnermi je dokazom aj nasej dob-
re odvedenej prace a snahy neusta-
le sa zlepSovat a posuvat dalej sys-
tém riadenia kvality,“ hodnoti svoje
posobenie v spolo¢nosti Tana a my
jej prajeme vela dalSich pracovnych
uspechov!

: e manazér riadenia kvality? :
: Medzi nevyhnutné vlastnosti ma- :
. naZéra riadenia kvality patri uréi-
© te komunikativnost. Dalej by som :
. uréite spomenula empatiu, pre-
. ciznost a rozhlad. Manazér riade- :
© nia kvality je v podstate firemny
: psycholég, ktory pomaha vedu- :
© cim pracovnikom pri rieSeni kaz-
: dodennych prekazok. :
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august 2021 15



B ako tovidim ja

Zvysovanie
environmentalneho
povedomia pacientov

prostrednictvom lekarnikov a lekarni
roznych environmentdlnych témach sa v spoloc¢nosti hovori coraz CastejsSie. Do popredia sa do-

O stavaju fakty o znecistenom zivotnom prostredi, kauzy ohladom environmentalnych zatazi a viac
priestoru dostdvaju aj aktivisti, ktori sa snazia nie¢o zmenit. Slovenska lekdrnickd komora (SLeK) pred-
stavila v juli projekt Nie je odpad ako odpad. Prostrednictvom neho chce Sirit osvetu a informovat verej-
nost o tom, zZe lieky nie si bezny odpad. Podla publikovanych informacii spotrebuje priemerny obyvatel
Slovenska rocCne priblizne 15 baleni réznych lieciv. LieCiva sa do zivotného prostredia dostavaju viace-
rymi sposobmi. NajcastejSim sposobom je ich samotné uzivanie pacientmi. Priblizne 30 - 90 % lieCiv
z bezne uzivanych liekov sa z tela vyluci mocom alebo stolicou a dostane sa tak do odpadovych vod.
Najvacsi podiel znecistenia pochédza podla SLeK priamo z domdacnosti, z nemocnic a zdravotnickych
zariadeni. Odhaduje sa, Ze priblizne 8 - 10 % tc¢innych alebo inych latok z liekov alebo farmaceutickych
produktov, ktoré sa nachadzaji v zivotnom prostredi, pochddza z nespravne zlikvidovanych liekov -
splachnutych do toalety, nalievanych do odtokov alebo inak nevhodne zlikvidovanych pacientmi. Ti vSak
mozu nespotrebované lieky priniest priamo do verejnej lekarne. Likvidacia takychto liekov je nésledne
zabezpelena $pecializovanou spolo¢nostou, ktora ich z lekarne v pravidelnych intervaloch odvéza. Co
dalSie vsak moze lekarnik urobit, aby zabréanil zbytocnému tvoreniu odpadu a prispel k tzv. udrzatelnej

spolocnosti? Ma byt aj lekarnik ten, kto Siri osvetu ohladom environmentalnych tém?

obchodna reprezentantka

MVDr. Lenka Cegifiova
UNIPHARMA - 1. slovenska
lekarnicka a. s.

m L ekarnik je odbornik na lieky a vie
o nich povedat vSetko. To sa tyka aj
ich rizik na zivotné prostredie. Osve-
tova kampan Slovenskej lekarnickej
komory, ktora upozoriuje na prob-
lematiku nespravne likvidovanych
nespotrebovanych liekov, ma pod-
la mna Sancu zaujat pacientov opat
nieCim novym. Lekarnici takym-
to spésobom mézu pomobct k eko-
logickému nakladaniu s nepouzi-
tymi liekmi. Pacient si doma urobi
poriadok vo svojej lekarni¢ke a do

lekarne prinesie lieky, ktoré st uz pre-
exspirované a nebolo by vhodné ich
uzit.

m | ekarnik sa vSak vo viacerych ob-
lastiach moze podielat na tom, aby
bola jeho lekaren ekologickejsia.
Stacia na to iba malé kroky. Napri-
klad je to triedenie odpadu a snaha
o obmedzenie jeho tvorby, pouzi-
vanie ,.zelenej“ energie &i LED zia-
roviek, Setrenie elektrickej energie,
nahradzanie pisomnej komunikacie
elektronickou, obmedzenie pouzi-
vania niektorych igelitovych alebo
plastovych veci a pod.

B Myslim si, ze lekarnik ma pri roz-
hovore s pacientom jedine¢nu pri-
lezitost na Sirenie informacii, ktoré
ho mézu pozitivne ovplyvnit. Sirit
osvetu ohlfadom environmentalnych
tém a snazit sa v tejto oblasti urobit
pre seba a svoje okolie ¢o najviac
je zakladom pre to, aby sme nasu
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planétu zachovali aj pre dalSie ge-
neracie.

PharmDr. Peter Ceniga
lekaren Jazero, Kosice
a lekéren Athos, Ce¢ejovce

® Prenesme sa spolo¢ne na chvilu
do Cias historického romanu Kena
Folletta — Piliere zeme, ktory sa
v priebehu niekolkych rokov od vy-
dania stal jednym z najcitanejSich
romanov na vsetkych kontinentoch.
® Anglicko, rok 1123. Tom Stavitel,
povolanim kamennik, sniva o stav-
be velkolepej gotickej katedraly.
Spojenca pre realizaciu svojich vizii



nachadza v ambiciéznom priorovi
Philipovi. Zatial ¢o Anglicko sa po
smrti kréla Henryho I. utapa v ob-
Cianskej vojne, v Kingsbridgi sa za-
¢ina po rokoch priprav mohutna
vystavba. Zhmotnenie tejto ambi-
ciéznej predstavy vSak trva niekol-
ko desatroci, ktoré su plné intrig,
vrazdenia a vojny. Bez huzevnatos-
ti totiz ciele nikdy nie je mozné do-
siahnut.

B Kazdu myslienku, kazdé povedo-
mie spolo¢nosti, je potrebné vybudo-
vat od Uplnych zakladov. Krok za kro-
kom, pilier za pilierom. Ako katedralu.
Inak tomu nie je ani pri environmen-
talnej téme. Aktivita Slovenskej lekar-
nickej komory a Sirenie tejto osvety je
v mojom ponimani vitanym krokom.
To, s &im sa stretavaju lekarnici v kaz-
dodennej praxi, je predovSetkym
nadmerna, niekedy neopodstatne-
na, ale i pomerne neregulovana resp.
nedostato¢ne kontrolovana preskrip-
cia, ¢i v inych pripadoch nadmerny
vydaj volne dostupnych liekov a vy-
zivovych doplnkov. Som toho nazo-
ru, ze pokial by farmaceuti kontinu-
alne mohli viac vstupovat do liecby
oproti su¢asnému zauzivanému mo-
delu, vedeli by racionalizovat a opti-
malizovat vydaj (expediciu, Ciastocne
preskripciu) ¢im by nepriamo prispie-
vali k znizeniu roéného poctu baleni
réznych lieiv spotrebovanych prie-
mernym obyvatelom, a teda aj k zni-
zeniu podielu vylu¢ovanych lie¢iv do
odpadovych véd.

B Pri environmentalnej problemati-
ke plati, Ze kli¢om solidneho Uspe-
chu je vzdy vacsia Casova praca
s pacientmi, zrozumitelna edukécia
a, samozrejme, aj ochota ludi (pa-
cientov), ktori stoja pred vami v le-
karni. Bez odozvy totiz eSte nikto ni-
kdy vela vody nenamuitil.

. IgorOntek

"‘ prezident Spolku kosickych
- studentov farmacie,

student Univerzity

veterinarskeho lekarstva

a farmacie v Kosiciach

m ESte ked som bol na strednej Sko-
le, uréite som nejaku tabletku hodil

do obyc¢ajného odpadkového kosa.
Chybali mi informacie. Preto je pod-
[a mfa prave osveta verejnosti ces-
tou, ako sa vyhnut takémuto kona-
niu. V mojich ociach je na prvom
mieste farmaceut (nielen) v lekarni
ten, kto by mal o danej problematike
informovat. Pomoct moézu aj plagaty
a informacné brozurky v lekarfiach,
ale tiez ich aktivne rozdavanie Cci
docasné infostanky v obchodnych
centrach. Dnes sa separovanie od-
padu a celkovo environmentalne po-
vedomie stalo akymsi trendom a ¢o-
raz viac to zaujima prave mladych
[udi. Priestor na prednasky je na za-
kladnych $kolach az po vysoké, kde
by o tom mohli hovorit” Studenti far-
macie.

® Osobne som sa vSak stretol aj
s neochotou lekarnikov prijat lieky
po exspiracii. Myslim, Ze to je prob-
Iém predovSetkym mensich lekar-
ni, ktoré nemaju dostatok priestoru
na skladovanie takéhoto odpadu po
dobu 6 mesiacov. Keby sa vyrade-
né lieky zbierali CastejSie, povedz-
me 4-krat ro¢ne, mohlo by to po-
moct vyriesit tuto situaciu. Tiez by
som si vedel predstavit, Ze v danych
datumoch (niekedy tesne pred Stvrt-
ro¢nym zberom) by pacient za odo-
vzdanie exspirovanych liekov dostal
nejaky vyzivovy doplnok. Jednak by
sa ludia naucili, ze lieky nepatria do
koSa a priam by boli motivovani za-
niest ich do lekarne. Tiez by vyra-
dené lieky nestali dlho v lekarfiach.
V neposlednom rade by to mohlo
sluzit aj ako marketing pre danu
znacku dopinkov.

enviro

Mgr. Juraj Smatana
statny tajomnik
Ministerstva zivotného
prostredia SR

® \erime, Ze aj lekarnik, tak ako kaz-
dy obc&an, je a bude ten, kto Siri
osvetu v suvislosti s environmental-
nymi témami. Len tak dosiahneme
v environmentdlnej oblasti pokrok.

® Aby lekarnik zabranil zbyto¢né-
mu tvoreniu odpadu a prispel k vami

Lekarnik
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spominanej udrzatelnej spolo¢nosti,

mdZze robit nasledovné:

e Znizuje mnozstvo odpadu v sa-
motnej lekarni.

e Objednava lieky tak, aby neboli vy-
tvarané prilisné zasoby a nevzni-
kal odpad z liekov uz v samotnej
lekarni.

e Pri vydavani liekov pouci spotre-
bitela o tom, Ze nespotrebované
lieky treba doniest do lekarne,
respektive za akych podmienok
ich ma priniest. Vysvetli mu, Ze sa
takto prinesené lieky do lekarne
zneskodnia v zmysle platnej legis-
lativy.

¢ Informuje klienta, Ze vylievanie lie-
kov do vylevky, &i ich vyhadzova-
nie do komunalneho odpadu méze
mat negativny environmentalny
vplyv na Zivotné prostredie.

Ako spravne likvidovat
nespotrebované lieky?

¢ Nespotrebované lieky alebo
lieky po uplynuti ¢asu spotre-
by je potrebné odovzdat do
lekarne.

e Lieky nikdy nevyhadzujeme
do odpadkového kosa aniich
nikdy nesplachujeme.

¢ Nespotrebované lieky moze-
te odovzdat do ktorejkolvek
lekarne.

e Do lekarne odovzdavajte lie-
ky oddelené od vonkajsieho
obalu (krabicky).

e Tekuté a polotuhé lieky (si-
rupy, kvapky, masti, krémy
a pod.) prineste vo flaskach
alebo tubach.

e Obaly separujte podla druhu
materidlu — papier, plasty,
sklo.

Zdroj: SLeK

m O projekte Nie je odpad ako
odpad si viac mézete precitat’
na stranke Slovenskej lekarnic-
kej komory
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B zo zivota lekarnika

Spracoval a foto: Mgr. Jan Zosak

Rok 2021 je pre neho vynimocny. Okrem oslavy

zivotného jubilea oslavuje aj 25 rokov posobenia
v oblasti lekarenstva. V julovom rozhovore v rubrike Zo
zivota lekdrnika sme navstivili Mgr. Richarda Karabina
v Humennom, ktory riadi rodinnu lekdren Pri nemocnici.
Lekarnik ndm prezradil, vdaka ¢omu zvldda rozne zivot-
né situacie, aké ma nazory na legislativne zmeny, ale po-
vedal aj to, akd je spolupraca s UNIPHARMOU. Viac sa

dozviete v dalsich riadkoch.

Mgr. Richard Karabin

lekaren Pri nemocnici, Humenné

Lekarnik by mal byt prvy poradny organ,
co sa tyka vydaja a pripravy lieku

Lekaren Pri Nemocnici v Hu-
e mennom je rodinna lekaren.
V rozhovore pre ¢asopis Lekarnik
v roku 2016 ste povedali, ze si ze-
late, aby ste tuto tradiciu zacho-
vali aj do buducna. Dari sa vam to?
® Ano. Moja o 17,5 roka mladsia ses-
tra je lekarniCka — ma svoju lekaren.
MladSia dcéra je momentdlne v tre-
tom ro¢niku na farmacii v Bratislave.
Otazkou je, Ci pdjde v mojich sto-
pach. Urcite vSak nie€o s farmaciou
robit bude — chcela by si to vyskusat
napriklad v UNIPHARME, vo velko-
distribucii, ale uvidime, ktorym sme-
rom sa nakoniec vyda. Délezité je, ze
naslednika mame (smiech).

Ma dcéra ambiciu vratit sa na
e vychod?
® Aj na tdto tému sme sa uz bavili.
Netlacim ju do ni¢oho, lebo je este
Studentka. Ona vidi, Ze veci, ktoré sa
robia okolo lekarne su obeta. Ked' to
chcete robit dobre, nepoznate nie¢o
také, ako o siedmej otvaram a o Stvr-
tej kon¢im. Nie. Ked' potrebujete ist
do prace cez vikend, tak idete. Ked
niekto zavola, ze surne potrebu-
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je lieky, nie je hranica, kedy sa vam
nechce. Je to o pristupe a o tom, ze
k tomu mate vytvoreny vztah. Far-
macia je o laske. Na fiu sa musite
pozerat, Ze je to praca a zaroven ko-
ni¢ek. Mna to bavi a myslim si, ze aj
celt moju rodinu.

7 Dcéra vidi to pozadie lekarne
ekonomiku, manazment,
marketing. Asi preto ju to az tak
netaha do lekarne.

® Presne. Ked sme zacinali, nikdy
sme neboli doma - mali sme tyz-
denné sluzby od rana do 22. hodiny
a deti boli mensie. V kone¢nom dé-
sledku vSak vyrastali obidve dcéry
v lekarni, takze ten vztah tam je. Uz
to, ze mladSia iSla Studovat farmaciu
si na nej velmi vazim.

Ak by ste mali vybrat jednu
e vec, ktora vas na farmacii bavi
najviac, ¢o by to bolo?
® Asi by som vybral vztah a kontakt
s pacientom. Farmacia je vlastne
o tom poradenstve a o pristupe k lu-
dom. Kazdy lekarnik ma urcite dobry
pocit ked' vidi, Ze pacient odchadza
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spokojny a ked'sa vrati, lebo sme mu
minule pomohli. Pacient odchadza
»,hapoly vylieCeny“, ked sa mu pove-
nujete.

Vasa lekaren uz v nazve hovori
e o0 jej polohe - Pri nemocnici.
V okoli som si vS§ak v§imol viacero
lekarni. Mate svojich vernych pa-
cientov, ktori chodia iba k vam?
® Mame vernych, ktorych si velmi
vazime, ale, samozrejme, vazime si
kazdého jedného pacienta. Je jedno,
¢i sa k nam pride iba opytat, alebo si
pride vybrat lieky.
B Prichadzaju aj novi — niekto chce
zmenu, chce vyskusat inu lekaren,
hlada liek a sme radi, ked ho najde
prave u nas, ked potom opéat pride
a povie, ze sa vratil, pretoze v nasej
lekarni naSiel vSetko, ¢o potreboval.

Prednedavnom ste oslavili vy-
e znamné zivotné jubileum. Co
vo svojej kariére povazujete za
najvacsi uspech?
® Najvacsi uspech je pokraCovanie
vo zveladovani rodinnej firmy, kto-
rd zacala moja mama a my sme to



s manzelkou a celou rodinou prebrali.
Postavili sme to na tom, ze funguje-
me ako rodinny podnik. Som rad, ze
sme to nevzdali, aj ked sme nemali
len pekné Casy, ale boli aj zlé chvile.
B Samozrejme, ak chcete nieco robit,
musite sa drzat tych trendov, ktoré
su nastavené, treba to posuvat. My,
lekarnici, sme zvyknuti, ze mame
¢osi dané a robime roky to isté, a tak
sa nam to paci, ale niekedy treba
postupit do vySSieho levelu a ist
s tymi trendmi - &i uz pocitacovymi
a softvérovymi, vyvojom legislativy,
¢i mixom vSetkého.

Aj vasa lekaren Pri Nemocnici
e Vv Humennom oslavuje tento
rok 25 rokov existencie. Iste na-
stali aj kritické chvile. Aké a vdaka
¢omu ste ich zvladli?
® Mali sme rézne prekazky, ¢o sa
tyka institucii alebo aj beznych Zi-
votnych situacii. UrCite vSetci moji
kolegovia, lekarnici, vedia, kolko
prebdenych noci sme stravili pri ka-
dejakych zmenach, o ktorych by sa
dalo dlho hovorit. Napriklad platobna
neschopnost poistovni za pol roka.
Je na mieste podakovat napriklad
aj UNIPHARME za to, ze nam ,kryla
chrbat“ — za pol roka sme nemali
platby a nevedeli sme ¢i budu, alebo
nebudu.
m Aj zmeny legislativnych veci — ekasa,
elektronické zdravotnictvo, myslim
si, ze €o sa tyka lekarnikov, boli sme
asi najpripravenejsi.
® Ja som aj prakticky ¢lovek, neze-
niem to do extrémov. Co sa neda
urobit, tak to nesilim, aby to muselo
byt za kazdu cenu. Ja som taky maly
buldo¢ek. Ked' sa nie€o musi urobit
dnes, tak Skoda, Ze sme to neurobili
uz vCera.
m VSetko sa da zvladnut vdaka pev-
nému zazemiu v rodine.

Mate nejaky recept na dlho-
e dobé podnikanie v oblasti le-
karenstva? Co by ste mozno pora-
dili za¢inajucim kolegom?
mV prvom rade je to davka trpez-
livosti, cielavedomost, pevné ner-
vy a pokora. Nam to asi aj vyplyva
z toho povolania.
® Mladym kolegom by som chcel od-
kazat, ze ak maju podporu, nech sa
toho neboja. VSetko sa da zvladnut,
aj ked' zaCiatky su tazké. Ja som za-

A (ast kolektivu lekarne Pri nemocnici v Humennom. Zfava: Mgr. Tafia Salapové, Mgr. Richard Karabin,
Dominika P¢olovd a PharmDr. Diana KaraS¢akova

stancom toho nazoru, ze lekaren by
mal vlastnit lekarnik, aj ked' to uz te-
raz nevieme zmenit, ale urCite vSet-
kym mladym kolegom odporuc¢am,
ked to chcu skusit, nech to skusia.
Samozrejme, kdesi treba patrit — to
znamena, alfou a omegou pre mla-
dého lekarnika je lekarnicka komora.
Bez toho sa neda fungovat.

m Dnes je vela mladych Sikovnych
[udi, ktorych poznam. Vedia sa za-
triedit, zaCat a vytrvat. Kazdé povo-
lanie Cosi prinasa — aj dobré aj zlé,
ale to ¢aro nasho povolania stoji za
to!

Vedla lekarne ste vybudovali
e aj zdravotné stredisko. Aka je
symbiéza s lekarmi v okoli? Spe-
cializujete sa na urcity sortiment,
ktori potrebuju lekari pracujuci
v zariadeni?
B Snazime sa vyhoviet vSetkym po-
ziadavkam lekarov, ale aj pacientov,
lebo kazda ambulancia ma svoje
Specifické ponimanie, to znamena
odborna, vSeobecnd, kozna, interna
— kazdy je Specializovany na urgity
sortiment liekov.
® Mame obrovsky sortiment liekov.
Ked' niekto pride do lekarne k nam
a zbada, kolko mame liekov, je pre-
kvapeny. To vSak suvisi aj s tym,
ze ¢im viac lekarov, ktori predpisu-
ju rézne druhy liekov, tak tym viac
musime sortiment rozSirovat. Ked
lekar z nasho okolia pacientovi na-
piSe recept, pacient vie, Ze ten liek
u nas najde. Robime to nenutenou
formou, ziadne potrubné posty, ani
ziadne dohody s lekarmi, je to vSet-
ko na baze dobrovolnosti. Nech si

Lekarnik

pacient vyberie. Ked chce nasu le-
karen, pride. My sa ten liek, ktory le-
kar predpiSe, snazime mat aj vdaka
UNIPHARME.

B Spolupraca s lekarmi je dobra aj ¢o
sa tyka odbornej stranky, lebo sa na
nas obracaju, ked chcu predpisovat
nejaké nové lieky. Som velmi rad, ze
lekar si pyta informaciu od lekarnika
—tak by to vlastne malo byt. Lekarnik
by mal byt prvy poradny organ, ¢o sa
tyka vydaja a pripravy lieku.

Vo vasej lekarni pripravujete
e pacientom aj IPL (individualne
pripravované liecivda), ¢o mnoho
lekarni dnes uz nerobi. Maju o to
pacienti zaujem?
= My pripravujeme IPL v ramci moz-
nosti mesta a nasSich koznych leka-
rov — €o si ziadaju, sa snazime urobit
a zabezpecit. Robime dost IPL.
B Sme aj vyucbova lekaren, ¢o zna-
mena, ze ak k nam pride Student na
prax, tak sa dostane aj k priprave
vSetkych druhov krémov, masti, roz-
tokov, Capikov, ¢i kapsul. Ak chce vi-
diet pripravu liekov, tak zakladny ba-
lik, ktory by mal dostat pocCas praxe,
u nas dostane. Ja si myslim, ze IPL
patri do lekarne — kto iny ako lekarnik
by to mal pripravit.

V Humennom je vyse dvadsat’
e lekarni. Pocitujete v meste
konkurenciu medzi lekarnami?
m Ked sme zacinali, tak nas bolo zo-
par a vSetko to boli ,lekarnické le-
karne“. Potom prisli siete. Myslim si,
ze nie je namieste, aby lekarnik voci
tomu bojoval. Je to dané legislati-
vou a nevieme to zvratit ani zastavit.
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Konkurencia je samozrejme silng, ale
myslim si, ze kazdy sme si nasli svo-
ju cestu, aj kolegovia, ktori su v mes-
te. Ja sa nesnazim robit nikomu zle.
Nikdy by som neSiel cestou, ze na
ukor toho, aby som ja Cosi ziskal, by
som ublizil nejakému svojmu kolego-
vi. Ja som clovek prajny. Prajem aj
svojim kolegom, nech nie su ziadne
problémy medzi nami.

B S lekarnikmi z nasho mesta sa
stretavame na réznych forach a raz
v roku robime aj stretnutia humen-
skych lekarnikov. Hoci sa to uz nikde
asi nenosi, my sme si tu tradiciu za-
chovali. Stretnu sa tam vSetci lekar-
nici zo v8etkych lekarni v meste - je
jedno, Ci to je sietova lekaren, alebo
je majitelom lekarnik.

Vnimate liberalizaciu lekaren-
e stva z minulosti, alebo legisla-
tivne zmeny (napr. predaj liekov
bez receptu mimo lekarni) ako de-
honestaciu tohto odboru?
m Je to velka dehonestacia. Predaj
liekov mimo lekarni povazujem za
nezmysel. Ani si nechcem predstavit,
ako by dopadlo uzivanie kombinacie
liekov, keby k tomu mali pacienti ne-
jaku dostupnost bez odborného vy-
kladu, bez poradenstva.
® Ja som ortodoxny lekarnik, ¢o patri
do lekarne, nech patri do lekarne, ¢o
patri do potravin, nech to maju tam.
My, lekarnici, tiez predsa nepreda-
vame ani chlieb, ani maso. Tie redi,
ktoré pocuvame, ze lieky budu na
benzinovych pumpach a v obcho-
doch, nesmierne urazaju a deho-
nestuju vSetkych ludi, ktori sa venuju
farmacii.
m Zazili sme uz prichod hypermarke-
tov, ktoré nam zobrali vSetku mliecnu
vyzivu. Ale nemyslim si, ze by to malo
ist eSte viac tymto smerom. Lekarni
je dost. Dostupnost liekov pre pa-
cienta je dobrd, okrem tych vypad-
kov, ktoré lekarnik a ani trh neovplyv-
ni/nevie vyrieSit. Netreba menit veci,
ktoré su dobre zabehnuté, netreba
s tym sortimentom narabat tak, ze je
to obyCajny tovar. Lekarnici su sice
podnikatelia, ale dovolim si tvrdit,
ze sme Specificka skupina, ktora
Studovala na to, aby vedela najviac
o priprave a vydaiji liekov. Na dvoch
univerzitach vychovavame farmace-
utov aj preto, aby lekarne mali svoju
poziciu a svoju ddlezitost.
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m Korona ukazala, Zze lekarne boli
otvorené ako jeden odbor z celého
zdravotnictva a zvladli sme to ako
lekarnici bravurne. Nezlyhali sme
v nicom. Samozrejme, v navaloch
pacientov do lekarni chybali nejaké
polozky, ale o niekolko dni to distri-
bucia a lekarne zvladli dodat. Kazda
jedna lekaren sa chcela o svojich pa-
cientov postarat.

® Treba riesit veci, ktoré su pal¢ivého
charakteru a v ktorych sa nam tre-
ba niekde posunut a nie rozpitvavat
veci, ktoré nie je potrebné menit.

Ako s odstupom c¢asu hodno-
e tite spolupracu s UNIPHAR-
MOU a virtudlnym zoskupenim
PLUS LEKAREN?
® Spolupraca je skvela. Nastavili sme
to dobre v UNIPHARME. To, ¢o ma
spolo¢nost v nazve ju cti a ja si va-
zim to, ze je. Deklaracia hovorila, ze
UNIPHARMA bude telom a duSou
lekarnika a ja si dovolim tvrdit, Ze
v kone€¢nom doésledku sme si vedeli
navzajom pomdoct. Dufam, ze to tak
nadalej ostane.
® Pre PLUS-ku som sa rozhodol pre-
to, lebo patri k UNIPHARME. Ma to
vyhody hlavne pre mojich pacientov.
Ten sortiment, ktory mame, je v ko-
ne¢nom ponimani cenovo dostupny
pre kazdého. PLUS-ka robi v posled-
nej dobe vela dobrych veci a to ne-
nasilnou formou.
® Chceme kdesi patrit, lebo neméze-
me nepatrit nikde. TeSime sa na dal-
Siu spolupracu, pretoze mam infor-
macie o dalSich novych projektoch.

Ktoré problémy slovenského
e lekarenstva je podla vas po-
trebné akutne rieSit?
m Co nas mrzi je nedostupnost liekov
- to je asi najvacsi problém v tejto
dobe. Je to situacia, ktora sa meni
zo dfa na den.
= Problémov je vSak velmi vela - le-
karen je totiz komodita, na ktoru sa
vztahuje asi vSetko, na ¢o si spome-
niete — i su to legislativne zmeny,
¢i musite byt v strehu €o sa tyka
poziarneho, hospodarskeho, tech-
nického zabezpecenia. My sme vSe-
hodruh. To znamend, Zze v dnesnej
dobe je lekarnik okrem svojej pozi-
cie aj ekonoém, trosSku pravnik, po-
tom je vSetko, a potom uplne vSetko
(smiech).

august 2021

A Mgr. Richard Karabin pri IPL v laboratdriu s ko-
legyriou

m Dalej spomeniem len kategorizécie
liekov. Myslim si, ze to neprospieva
nikomu, aby sme na mesacnej baze
robili kategorizacie liekov, na trojme-
saCnej velké kategorizacie liekov,
kde vzdy prideme do straty, stale sa
menia doplatky liekov, je z toho zma-
tok. Pacienti si zmeny v doplatkoch
vS§imaju. Musime im vysvetlovat, ze
my sme v tom nevinne. Nie je to vSak
fér voCi nam, ked dnes nakupime
liek napriklad za 10 € a o mesiac ho
vydame za 8 €. My sme z pbévodnej
sumy uz predsa odviedli DPH. Deje
sa to Casto.

Aky mate nazor na ministra
e zdravotnictva?
m Myslim si, ze je fajn. Vecny, struc¢-
ny, tak ako to ma byt. Z méjho po-
hladu je to taky spravny chlap. Teraz
ho sledujem CastejSie, lebo sa v Hu-
mennom venujeme aj oCkovaciemu
centru — chodime tam ako lekarnici
vypomahat, takze vidim tie jeho roz-
hodnutia. Pozdava sa mi to.
® Dufam, Ze bude ustretovy aj voci
lekarnikom, Ze nezabudne na to, Ze
sme Cosi pocas pandémie urobili pre
celu spolo¢nost.

Ako najradsej travite svoj vol-
e ny Cas, ktory vam zostava po-
pri praci v lekarni?
mViem sa prispdsobit kazdému
Sportu, ktory je, ale €o by som vy-
zdvihol je turistika, bicyklovanie a raz
za Cas zajdem aj do posilfiovne.
Ked je Cas, tak si rad Cosi precitam,
aj ked sa na seba dost hnevam, ze
v poslednej dobe je toho malo.

Dakujem velmi pekne za rozhovor!



Autor: Mgr. Martin Ilasz, MBA
riaditel sekretariatu GR spolo¢nosti
UNIPHARMA - 1. slovenska lekarnicka a. s.

UNIPHARMA
si poistila svoje pohladavky

aktualne H

poslednych dvoch cislach casopisu Lekarnik sme vas informovali o tom, Ze

UNIPHARMA - 1. slovenska lekdrnicka akciova spolo¢nost sa rozhodla poistit si svoje
pohladéavky voci odberatelom. Aké to mé vyhody pre obe strany?

H Poistenie je nakladovou polozkou
UNIPHARMY, avsak prinaSa vyhody
pre obe strany — ako pre nasu spo-
lo¢nost, tak aj pre lekarne.

= UNIPHARMU, ako poisteného do-
davatela, chrani pred nezaplatenim
dlhu, zaruc€uje navratnost vstupov,
eliminuje moznost straty, pomaha
riadit obchodné a politickeé rizika ob-
chodu, ktoré si mimo nasu kontrolu.
Zaroven si tym zabezpeCujeme lep-
Siu cestu k potrebnému financovaniu
a konkurencieschopnosti v cenovej
politike. Poistenie pohladavok ale
nezbavuje UNIPHARMU povinnosti
byt obozretny a starostlivo pristu-
povat k riadeniu a zabezpecovaniu
pohladavok z obchodného styku.

® Na druhej strane pre lekaren, ako
odberatela, poistenie pohladavok
UNIPHARMY znamena udrzatel-
nost moznosti odoberat tovar na

odlozenu splatnost namiesto platby
vopred. PocCas tejto doby si leka-
refl generuje svoj prijem z preda-
ja na neskorsie zaplatenie tovaru.
Z financného hladiska sa teda da
povazovat za pOziCku — obchodny
uver, respektive kapital investovany
UNIPHARMOU.

m Fakt, ze UNIPHARMA prebera na
seba tarchu zabezpecenia kreditné-
ho rizika zaroven odbremeriuje leka-
ren od hladania spdsobov ruc€enia
za zaplatenie pohladavok, ktoré by
sme inak, v zaujme minimalizovania
rizika nezaplatenia pohladavok, po-
zadovali aj u aktudlne sa javiacich
bezpe€nych lekarni. V obchodnom
styku je totiz bezné, Ze dodavatel
vyzaduje pri odlozenej splatnosti
napr. bankovu zaruku za splnenie
zavazku odberatelovi. Naklady ta-
kejto zaruky by boli v§ak uz nakla-
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dom lekarne. Cena sa aktualne po-
hybuje cca 1 - 2 % z vySky ruCenej
hodnoty.

m Poistenie obchodnych uverov sa
da povazovat za nastroj financova-
nia obchodu pre vSetky zaintereso-
vané strany. PIni funkciu zabezpeky
pre financujuce banky UNIPHARMY,
pretoze sa prenosom rizika na pois-
toviiu tento vzajomny retazec stava
bezpecnejsim.

® Nemusite sa obavat zmeny do-
terajSich procesov obchodovania.
Poistoviia akceptuje nase doposial
zauzivané postupy. Pre zlepSenie
transparentnosti len odporu¢ame
pravidelne zverejiiovat uctovné za-
vierky v zmysle zakona.

B Aj pre nas je poistenie pohlada-
vok novou skusenostou. Zacali sme
budovat dalSi stabilny pilier naSej
a vasej UNIPHARMY. Verime, Ze aj
vdaka nemu budeme vediet poskyt-
nut eSte lepSie sluzby pre lekarnikov.
Dakujeme, Ze ste s namil
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Prakticky navod, ako vybavit elektronicky
preukaz zdravotnickeho pracovnika

Autori: JUDr. Jan Pavlik, JUDr. Ivan Humenik, PhD.

Elektronicky preukaz je nevyhnutnou suc¢astou vykonu préce kazdého zdravotnickeho pra-
covnika. Prostrednictvom tohto preukazu majt zdravotnicki pracovnici pristup do elek-
tronického zdravotnictva (ezdravie) a prostrednictvom neho vykondvaju elektronické podpisova-

nie dokumentov. Takymto sposobom dochadza k Sifrovaniu informéacii. V nasledujucich riadkoch
si priblizime prakticky navod, ako je mozné takyto preukaz ziskat.

K COMU SLUZI ELEKTRONICKY
PREUKAZ?

® Jednou z hlavnych uloh elektro-
nického preukazu zdravotnickeho
pracovnika (dalej aj ,,ePZP“) je iden-
tifikacia, autentizacia a autoriza-
cia zdravotnickeho pracovnika, a to
nielen v narodnom zdravotnickom
informacnom systéme, ale aj v infor-
macnom systéme poskytovatela zdra-
votnej starostlivosti. ePZP obsahuje
tiez tzv. sukromné kluce a certifikaty,
ktoré sluzia na elektronicky podpis
zdravotnickeho pracovnika a Sifrova-
nie/desifrovanie udajov.

(0 JE POTREBNE K VYBAVENIU
PREUKAZU?

m K vybaveniu elektronického preuka-
zu zdravotnickeho pracovnika budete
potrebovat:

¢ platny doklad totoZznosti,

e registratné Cislo zdravotnickeho
pracovnika z registra prislusnej sta-
vovskej organizacie, v ktorej je zdra-
votnicky pracovnik registrovany,

¢ vyplnenu a podpisanu ziadost o vy-
danie ePZP,

e zaruCeny elektronicky podpis
(ak je ziadost odosielana cez
ustredny portal verejnej spravy -
www.slovensko.sk).

AKO PODAT ZIADOST 0 VYDANIE
PREUKAZU?

m Ziadost o vydanie ePZP je mozné

podat:

® osobne,

¢ zaslanim postovej zasielky,

¢ elektronicky.

0SOBNE

Postup, ako podat ziadost osobne:

e Zdravotnicky pracovnik osobne
navstivi pracovisko NCZI:
a) v Bratislave na adrese Laza-

retska 26,

b) vo Zvolene na adrese E. P. Vol-
janského 1.

e Zdravotnicky pracovnik spolu s pra-
covnikom NCZI vyplni Ziadost o vy-
danie ePZP.

e Pracovnik NCZI overi totoznost
zdravotnickeho pracovnika na za-
klade predlozeného dokladu totoz-
nosti.

e Zdravotnicky pracovnik po skontro-
lovani udajov podpisuje 2 x ziadost
a zaroven 2 x zmluvu o vydani ePZP,
ktora je nevyhnutna pre ziskanie
certifikatov uloZzenych v Cipe elek-
tronického preukazu, 2 x potvrdenie
o prevzati ePZP. Jedno vyhotovenie
Ziadosti o vydanie ePZP sluzi ako
potvrdenie o podani ziadosti.

e Karta ePZP je zdravotnickemu pra-
covnikovi vydana na pockanie, po
porovnani udajov v ziadosti s udaj-
mi zapisanymi v prislusnej komore.
V pripade nezhody udajov medzi
podanou ziadostou a prislusnou ko-
morou obdrzi od NCZI iba potvrde-
nie o podanej ziadosti.

ZASLANIM POSTOVEJ ZASIELKY

Postup, ako podat ziadost prostred-

nictvom zaslania poStovej zasielky:

e Zdravotnicky pracovnik vyplni Zia-
dost o vydanie ePZP (ziadost a na-
vod na vyplnenie je uvedeny na we-
bovom sidle www.ezdravotnictvo.sk).
Ziadost je potrebné vytlagit.

e QOverenie podpisu na ziadosti je
potrebné uskuto¢nit na notarskom
urade (resp. na matri€cnom urade),
tieto naklady znaSa samotny zdra-
votnicky pracovnik.

e Zdravotnicky pracovnik zaSle Zzia-
dost s overenym podpisom na do-
ruCovaciu adresu NCZ| (Lazaretska
26, 811 09 Bratislava 1).

e Zaslana Zziadost musi obsahovat
vSetky nalezitosti osvedCenia pra-
vosti podpisu a to: odtlatok okruh-
lej uradnej peciatky, podpis osoby,
ktora osvedcenie vykonala a osved-
Covaciu dolozku.

Lekarnik = rocnik XXVI. = Cislo 08 = august 2021

* NCZI nasledne po spracovani zia-
dosti zaSle ePZP zdravotnickemu
pracovnikovi:

a) Formou zasielky, pricom zdra-
votnicky pracovnik podpisuje
v dvoch vyhotoveniach zmluvy
o vydani (1 vyhotovenie zmluvy
zostava zdravotnickemu pracov-
nikovi, druhé odovzda podpisané
kuriérovi)

b) Po uplynuti 10 dni od odoslania
ePZP zasiela NCZI aj aktivatny
kod (PIN).

ELEKTRONICKY

Postup ako podat Ziadost elektronicky:

e Zdravotnicky pracovnik si stiah-
ne a ulozi ziadost vo svojom poci-
taci (ziadost je na webovom sidle
www.ezdravotnictvo.sk).

* Pre vyplnenie a odoslanie ziadosti
je v8ak nevyhnutny zaruCeny elek-
tronicky podpis (ZEP), ktory je pre-
pojeny s elektronickym obc&ianskym
preukazom s Cipom. Ak zdravotnic-
ky pracovnik nedisponuje ZEP, tuto
ziadost nie je mozné odoslat elek-
tronicky.

e Zdravotnicky  pracovnik  vyplni
ziadost a elektronicky poda pro-
strednictvom Ustredného portélu
verejnej spravy www.slovensko.sk
(ndvod na podanie cez UPVS
je uvedeny na webovom sidle
www.ezdravotnictvo.sk).

* NCZ| nasledne po spracovani zia-
dosti zaSle ePZP zdravotnickemu
pracovnikovi obdobne, ako pri zia-
dosti zaslanej formou postovej za-
sielky:

a) Formou zasielky, pricom zdra-
votnicky pracovnik podpisuje
v dvoch vyhotoveniach zmluvy
o vydani (1 vyhotovenie zmluvy
zostava zdravotnickemu pracov-
nikovi, druhé odovzda podpisané
kuriérovi),

b) Po uplynuti 10 dni od odoslania
ePZP zasiela NCZI aj aktivacny
kod (PIN).
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Novy vyzor |
lekarne
za par dni

Lekaren U tigra v Pezinku presla

kompletnou rekonstrukciou

ucasné trendy ukazuju, ze aj lekdren by mala byt miestom, ktoré sa prisposobuje dobe a aktudl-
Snym poziadavkam. Jednou z nich je napriklad moderny dizajn, ktory pacientovi navodi prijemny
dojem z prostredia. RekonsStrukcie ¢i modernizacie starSich lekarni prindsaju moderné prvky, pri-
jemny vzhlad a pomdhaju zorientovat sa v sortimente. O tom, Ze rekonstrukcia nemusi vzdy pred-
stavovat iba problémy a Casovu stratu, sa v juli presvedcil kolektiv lekarne U tigra v Pezinku pod

vedenim PharmDr. Katariny Klembalovej.

® Renovacii lekarne U tigra predcha-
dzalo niekol'kotyzdnové planovanie,
ktoré spocivalo v obhliadke a za-
merani lekarne, ale, samozrejme, aj
v diskusii a vybere tej najlepsej al-
ternativy s dérazom na zachovanie
vaznosti a statusu zdravotnickeho
zariadenia, ktorym lekaren urcite je.
Pévodny dizajn lekarne uz podla
Dr. Klembalovej nespinal poziadav-
ky ,modernej lekarne®, vybavenie
pbsobilo stroho, miestami fadne

a s pacientmi/navétevnikmi nemali {4

lekarni¢ky priamy kontakt.

Den D

® Podla slov zodpovednej farma-
ceutky, kolektiv lekarne U tigra bol
nadseny, ked zistil, kedy nastane
den ,D“ a ich lekaren dostane novu
tvar. ,Samozrejme sme neotala-
li a vSetci sme priloZili ruku k dielu.
Mozno aj prave preto sa nam poda-
rilo celu rekonStrukciu zvladnut za
Styri dni,“ hodnoti PharmDr. Klem-
balova. Pristup realizatorov rekon-
Strukcie hodnoti lekarni¢ka velmi
pozitivne od samotného navrhu di-

zajnu, jeho doladovania az po finalnu
realizaciu. ,Realizatori rekonstrukcie
boli ochotni pocuvat naSe nazo-
ry, zohladnili nase vyhrady a ak sa
aj nieCo neoCakavané pri samotnej
realizacii vyskytlo, vedeli to ad hoc
vyriesit," pokraCuje lekarni¢ka z Pe-
zinka. Do realizacie bol zapojeny tim
pracovnikov zahffiajuci dizajnérov Ci
odbornych pracovnikov.

\ - Pytame sa PharmDr.
Katariny Klembalovej

Ako hodnotite zmenu priesto-
e rov? Co sa zmenilo oproti p6-
vodnému vzhladu a prec¢o uz pod-
la vas bolo potrebné urobit
zmenu?
m Uz oddavna bola lekaren miestom,
kam sa pacienti chodievali pora-
dit, zddverit so svojimi zdravotnymi
problémami, ¢i vyzdvihnut si liek,
ktory im predpisal lekar. V sucas-
nosti, kedy sa kladie Coraz vacsi
déraz na samolieCbu, je podla moj-
ho nazoru zaroven doélezité, aby aj
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interiér lekarne poésobil prijemne,
priatelsky a aby sa v fiom pacient/
navstevnik citil bezpe€ne a nemal
strach sa so svojim zdravotnym
problémom lekarnikovi, ¢i farmace-
utickému laborantovi zdoverit.

= Myslim si, ze v naSej lekarni sme
zmenou interiéru k tomuto vyrazne
dopomohli. Po renovacii je priestor
oficiny vzduSnejsi, svetlejSi a my,
zamestnanci lekarne, mame pocit,
ze sme k pacientovi/navstevnikovi
lekarne blizSie.

® Sprehladnilo sa usporiadanie lie-
kov dostupnych bez lekarskeho
predpisu, dopinkového sortimentu
a zdravotnickeho materidlu. Prave
toto bolo jednym z hlavnych dévo-
dov, pre¢o sme sarozhodli dat sa do
tejto renovacie. Chceli sme, aby sa
nasi pacienti/navstevnici pri vstupe
do lekarne citili dobre a mohli sa na
nas s déverou obratit.

Ako vnimaju zmenu pacienti?
e ®Musim sa priznat, ze reak-
cie pacientov/navstevnikov sme sa
»obavali“ najviac. Vznikli aj usmevné
situacie, ked sa nas niektori opytali,



Ci su v tejto iste lekarni, ktoru navsti-
vili minuly tyzden. VSetko vSak do-
padlo dobre a pacienti/navstevnici
vnimaju zmenu velmi pozitivne. Lah-
ko sa orientuju v priestore, ocenuju
priamy kontakt a mnohi si pri ¢aka-
ni na vydaj lieku sami vyberu to, ¢o
este k predpisanému lieku alebo pri-
padnej samolieCbe potrebuju.

Mala zmena vplyv na obrat?
e Je sortiment teraz pre pa-
cientov prehladnejsi?
® Myslim, Ze na hodnotenie renova-
cie z pohladu vplyvu na obrat je eSte
priskoro, ale na zaklade prvotnych
analyz vSetko nasvedCuje tomu, ze
ano. Sortiment lekarne je prehlad-
nejsi ako pre nas, zamestnancov
lekarne, tak pre pacientov, ktori si
mnohi uz z dialky pytaju doplnko-

Rovnako moderna je uz aj samotna lekaren

vy sortiment, ktory v prehladnom
rozmiestneni podla indikacie lahko
identifikuju.

Pracuje sa vam po rekon-
e Strukcii lepsie?
m UrCite ano. Tato zmena mala vela
pozitiv. Vyviedla nas z akéhosi ste-
reotypu a priniesla vitané osviezenie
v tychto naro¢nych ¢asoch.

Odporucali by ste zmenu ko-
e legom, ktori nad nou premys-
laju?
zmenou, by som odporucila, aby
sa zmeny nebali a pustili sa do nej.
Doba napreduje a my chtiac-nech-
tiac musime kracat s fiou a aj takym-
to spbésobom reflektovat na nové
trendy v naSom odvetvi. Zda sa, ze

A Budova lekarne U tigra v Pezinku pozyva pacientov aj svojim modernym vzhladom.

v nasom pripade sme nastupili na
ten spravny vlak, a preto kazdému
z kolegov zvazujucich takuto reno-
vaciu prajem, aby ucinil spravne roz-
hodnutie.

O tom, Ze rekonstrukcia le-
karne moéze byt aj prijemna,
rychla a jednoducha sa méze
presvedCit kazdy. Samotny
projekt rekonstrukcii lekarni

bude verejnosti komuniko-
vany na najblizSom stretnuti
¢lenov PLUS LEKARNE.
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Pocas pandémie sa potvrdilo, ze rozvoj internetovych obchodov je nezastavitelny. Pocitacové
technoldgie a smartfony ludom ulahcili internetové objednavanie a znizili tak ¢as potrebny
na vybavenie ndkupu. Uz nielen nadSenci, ale aj vacsina lekdrnikov pochopila, Ze objednavanie cez
internet sa pre skupinu I'udi stava beznym Standardom a navrat do kamennych prevadzok pre nich
predstavuje problém. A to aj v pripade lekarni.

m Aktualne toto povedomie zaSlo
tak daleko, ze zacina prevladat zas
opacny extrém a mnoho lekarnikov
je presvedcenych, ze lekarenn bez
webu neprezije. Samozrejme, to tiez
nie je pravda, no treba triezvo zhod-
notit postavenie a moznosti mojej
lekarne a hladat ten spravny mix
odbernych kanalov prave pre mojich
pacientov. Kde teda hladat tu zlatu
strednu cestu?

Vlastny eshop

m Ak sa lekareni rozhodne budovat
vlastny eshop, musi si dopredu pre-
mysliet svoju stratégiu. ZjednoduSe-
ne by sa dalo povedat, ze ma tri moz-
nosti: sama prevadzkovat eshop so
zacielenim na cely trh, prevadzkovat
eshop s cielom oslovovat vlastnych
pacientov, ktori ho budu vyuzivat ako
formu vydaja z lekarne, ktord bezne
navstevuju, alebo sa pridat k esho-
pu, ktory prevadzkuje virtualna siet
lekarni.

m Velmi Casto sa stretdvam s jedno-
duchym pohladom lekarnika, ze za-
lozit vlastny eshop je otazkou vytvo-
renia lacnej webstranky a péjde to.
Bohuzial, takto to v elektronickom
svete nechodi. Na to, aby eshop za-
ujal cely trh su potrebné investicie,
ktoré prekracuju moznosti solovej le-
karne. Softvérové naklady na stran-
ky, ktoré pouzivaju velké spolo¢nosti
na predaj, fakturaciu a expediciu sto-
ja stovky tisic eur. Neustale sa vyvija-
ju a prispdsobuju funkcionalitu podla
potrieb klientov, logistiky a ekonomi-
ky. Kedze kvalitné softvérové rieSe-
nie je hlavnou zarukou dobre fungu-

juceho eshopu, investicie do neho su
nielen poziadavkou, ale aj nutnostou.
= Dal$ou velkou polozkou su reklam-
né naklady. Investicie do povedomia
o vaSej webstranke su obrovské.
Spomeirite si len na zelenu postavic-
ku alebo veselé ponozky, ktoré pria-
mo tréia z televizie.

m Netreba zabudat ani na logistic-
ké néklady, kedze pri vy$Som poc-
te objednavok rastu naroky na ludi,
skladovanie aj dopravu. Pri velkom
ehope su to naklady porovnatelné
s distribu€nou spolo¢nostou. Preto
predstava, ze solova lekaren modze
vytvorit konkurenény eshop voci za-
vedenym hracom na trhu je pomerne
nerealna.

m QOvela realnejSia moznost je pro-
strednictvom eshopu oslovit ,svo-
jich“ pacientov. Softvérové naklady
na jednoduchy eshop bez uprav
a priameho prepojenia na lekarensky
systém su niekolko stoviek eur. Takto
je mozné odosielat objednavky do
lekarne, ktora ich vychysta. V pripa-
de narastu poctu objednavok sa da
pomaly rozvijat komunikacia medzi
softvérom lekarne a eshopom (na-
klady predstavuju niekolko tisic eur).
Do reklamy su potrebné minimal-
ne investicie, kedze na ,vlastnych®
klientov/pacientov je marketingovy
dosah daleko jednoduchsi. Pacient/
klient, ktory pravidelne navstevuje
lekaren cielene vyhlada jej eshop,
pretoze chce vyzdvihnut objednav-
ku v tej konkrétnej lekarni. Logistické
naklady su tak isto minimalne, pre-
toze objednavky nachysta existu-
juci personal, no treba si uvedomit,

Lekarnik
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ze pocCet objednavok rastie na ukor
poctu pacientov v kamennej lekarni.
Avsak zaroven eshop udrzuje tychto
pacientov v lekarni a zabezpecuje,
aby neodchadzali ku konkurencii.

Eshop virtudlneho zoskupenia

® Najjednoduchs$ou cestou, je pripo-
jit sa k eshopu virtualneho zoskupe-
nia. Spojenie lekarni vo virtualnom
retazci a distributora liekov prinasa
moznost rychleho a efektivneho roz-
voja internetovej lekarne. Softvérové
naklady su prenesené na virtualne
zoskupenie, investicie do reklamy
su sice obrovské, no su prenesené
na distributora a virtudlny retazec
a logistika je zabezpecena prostred-
nictvom distributora. Toto rieSenie je
teda najjednoduchsie aj najlacnejsie
pre lekaren. Cenou za to vSak je, ze
lekaren ,odovzdava“ svojich klientov
spolo¢nému eshopu. Preto je velmi
délezité, aby si lekaref spravne do-
hodla podmienky pri vstupe do ta-
kéhoto projektu a bolo vopred jasné,
aku protihodnotu lekarer dostane.

® Je velmi doblezité, aby si lekaren
dopredu zvazila stratégiu, kto-
rd pri budovani eshopu zvoli. Je
mozné aj budovat vlastny eshop
pre stalych pacientov a zaroven
byt viditelny pre novych zakazni-
kov prostrednictvom eshopu vir-
tualnej siete. Treba vSak uz vopred
dobre nastavit procesy v lekarni
tak, aby boli pre personal zvlad-
nutelné a zaroven aby neznizovali
komfort pacientom, ktori pridu do
lekarne osobne.
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Vitamin C s lipozomalnym

vstrebavanim RosaCelip-LD®

z hladiska moderne]

farmakologie

V poslednej dobe prenikaji do slovenskych lekarni k od-

bornikom nazory obchodnych zastupcov niektorych farma-
ceutickych firiem podobné tym, ktoré boli publikované v ceskom
periodiku urcenom pre lekarne, kde bol uverejneny clanok k vi-
taminu C s lipozomdalnym vstrebavanim RosaCelip-LD®.! Chceme
reagovat na tieto nazory, ktoré obsahuju mylné, zjednodusujice
a skreslujuce informacie. Sticasna odborna literatira ani doku-
mentécia k RosaCelip-LD® nepotvrdzuje ziadne z tychto tvrdeni.

Tvrdenie v ¢lanku

Ceského periodika

® Zopakujme stru¢ne obsah spomi-
naného c¢lanku. Autor sa vyjadruje
k RosaCelip-LD®, ktory obsahuje
okrem iného vitamin C s lipozomal-
nym vstrebavanim spracovany do
praskovej formy balenej v kapsulach
a tvrdi, ze ide o lipozomalnu uc¢innu
latku spracovanu do lipozomov. Po-
tom opisuje svoje ponatie lipozomu
s tym, Ze bezne maju lipozémy teku-
tu formu a do pevnych foriem (napr.
prasku) sa nespractvaju. Dalej uva-
dza, ze na pripravu lipozomalnej
formy vitaminu C je potrebné znac-
né mnozstvo fosfolipidov a neskér
tvrdi, ze pripravok obsahujuci Ro-
saCelip-LD® nemdze byt lipozomal-
ny, pretoze nie je tekuty (ma formu
prasku v kapsulach) a pribalovy letak
pripravku nedeklaruje obsah fosfoli-
pidovej zlozky. Na zaver je uvedené,
ze predmetny pripravok obsahujuci
RosaCelip-LD® je len predrazené
»0bycajné krystalické cécko“.

= Reagujeme na tento ¢lanok, preto-
Ze ziadne z tychto tvrdeni nezodpo-
veda realite modernej farmakoldgie.
Pozrime sa teda na tuto problemati-
ku z odborného hladiska.

Co je v skutoénosti
lipozomédlne vstrebdvanie
(liposomal delivery)

m Clanok pojednava o RosaCe-
lip-LD®, ako by vyrobca deklaroval,
ze ma formu lipozomov. Na Skatulke
pripravku s RosaCelip-LD®, aj v pri-
balovom letaku pripravku nie je ni¢
také ani uvedené. Je tam napisang,
ze ide o pripravok obsahujuci vita-
min C s lipozomalnym vstrebavanim.
V skutoc¢nosti tieto pojmy (lipozém
a lipozomalne vstrebavanie, angl. /i-
posomal delivery) suvisia len v tom
zmysle, ze spracovanie lieCiva do
lipozémov je len jeden z radu spéso-
bov, ktorymi mozno zabezpecit lipo-
zomalny spdsob vstrebavania, teda
aby ucinna latka (v tomto pripade
vitamin C) bola z €reva vstrebavana
prostrednictvom lymfatického sys-
tému (a nie prostrednictvom trans-
portnych molekul do krvi, resp. do
vena portae). Lipozomalne vstreba-
vanie je teda SirSi pojem, ktory nie je
obmedzeny len na formu lipozémov,
ale mozno ho zabezpecit aj inak, ako
touto formou.

m Vo svetovej odbornej literature je
pojem liposomal delivery v tomto
Sirokom zmysle bezne pouzivany.
Zakladnou podmienkou k tomuto
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lipozomalnemu vstrebavaniu je, aby
peroralne podana latka/Castica mala
dostatoCny stupen lipofility. Vlast-
nosti latok, pokial ide o to, &i su skor
hydrofilné &i lipofilné, sa klasifikuju
tzv. rozdelovacim koeficientom (par-
tition coefficient, log P). Vstrebava-
nie lymfatickym systémom je vyhod-
nejsSie, pretoze nie je obmedzené
kapacitou Crevnych transportnych
molekul a zabezpecuje vstrebanie
podstatne vacsieho mnozstva vi-
taminu C. Kedze vSak Cista kyseli-
na askorbova je hydrofilna (log P =
-2,15), je vyhodné zvysit tuto hodno-
tu smerom k lipofilite. Toto je mozné
zabezpecit u hydrofilnych latok, ako
je kyselina askorbova, bud' uzavre-
tim do sférického lipozomalneho
obalu, ale aj inymi, modernejSimi
spOsobmi, z ktorych niektoré uve-
dieme nizsie.?

Problematika lipozémov

je zloZitejsia

m Vratme sa eSte strucne k lipozo-
mom. Clanok opisuje jednu z mno-
hych technoldgii pripravy lipozomal-
nych pripravkov, ako by i$lo o jedinu
pouzivanu technologiu a tiez tvrde-
nie, ze lipozomalna forma vitaminu C



musi byt tekuta a neméze mat teda
praskovu formu. Tieto tvrdenia nie
su preukazané ziadnym odkazom na
odbornu literaturu.

m Obe tieto veci su mylné. V sku-
to¢nosti je oblast lipozdmov ovela
zlozitejSia. Technoldgia, kde vycho-
diskovou surovinou na vyrobu lipo-
zomalnej formy vitaminu C je kyseli-
na askorbova a fosfolipidova zlozka
v pribliznom pomere 2:1, pricom vy-
sledkom je tekuta forma, patri skér
k tradi¢nejSim technoldgiam. Su-
¢asné moderné technoldgie bezne
umoznuju vyrobu praskovych fo-
riem lipozomov s obsahom vitami-
nu C, ako je zjavné z Castej ponuky
praskovych lipozémov na svetovom
trhu. Odbor lipozomalnych techno-
I6gii sa burlivo vyvija, pocet tychto
technoldgii umoznfujucich pripravu
lipozémov s vyhodnejSimi vlastnos-
tfami stale vzrasta a pomery potreb-
nych zloziek su navzajom odliSné.
Uvedme napriklad technolégiu vy-
uzivajucu metodu suSenia/osmotic-
kého Soku, freeze drying, lyofilizaciu
a dalSie techniky umoznujuce do-
siahnutie pevnych, resp. praskovych
foriem lipozomalneho vitaminu C.2
Nie je teda pravda, ze lipozomalna
forma vitaminu C musi byt tekuta;
naopak, na trhu sa vdaka existencii
pokrocilych technologii bezne vy-
skytuju aj praskoveé formy.

Lipozémy nie su jediny sposob,

ako dosiahnut lipozomaline
vstrebavanie

m VVzhladom na nevyhody rady kla-
sickych lipozomov, medzi ktoré patri
nedostatocna stabilita, Zivotnost &i
biologicka dostupnost v cielovej ob-
lasti, su vyvijané dalSie formy lieCiv
s lipozomalnym typom vstrebava-
nia z Creva (teda prostrednictvom
lymfatického systému). Dnes exis-
tuju moderné technoldgie, ktoré su
efektivnejSie a na dosiahnutie lipo-
zomalneho vstrebavania potrebuju
podstatne menej lipidovej zlozky,
ako klasickeé lipozomy, na ich vyrobu
sta¢i v mnohych pripadoch niekol-
kopercentné zastupenie v pripravku.
Nie je to teda tak, ako piSe uvede-
ny autor, ze na dva diely askorbatu
potrebujeme nutne zhruba jeden
diel fosfolipidov a vyvodzuje, ze ked’

RosaCelip-LD® obsahuje 500 mg vi-
taminu C, nemoze obsahovat adek-
vatne mnozstvo fosfolipidov, pretoze
by sa do kapsuly uz nevosli, a preto
v pripade RosaCelip-LD® ide podla
jeho nazoru pravdepodobne o pod-
vod.

m Skutoc¢nost je vSak ina, kedze
existuju iné technologické sp6é-
soby, ktoré umoznuju integraciu
ucinnych latok s lipidovou zloz-
kou - teda dosiahnutie dostatoc-
nej lipofility, ktora je podmienkou
vstrebavania z creva prostred-
nictvom lymfatického systému.
Postupy na zvySenie lipofility ucin-
nych molekul s cielom liposomal de-
livery mbzu byt teda rézne a tvorba
lipozémov je len jednou z moznosti.
K tymto novym a ¢asto vyhodnejSim
formam patria napriklad tzv. preli-
pozémy, lipidové nanocastice (ob-
sahujuce, na rozdiel od typického
lipozému s dvojitym fosfolipidovym
obalom, iba jednoduchu lipidovu
vrstvu, napr. z mastnych kyselin),
lipidové nanodisky (ploché formy),
lipoplexy (counter ion-complexed li-
poplexes), komplexy/derivaty vitami-
nu C s lipidovou zlozkou, praskové
formy spevnené vlaknami (fiber-rein-
forced-phospholipida-based pow-
dered formulations) a dalSie. Tieto
moderné technolégie, aj ked vycha-
dzaju z tradi¢nych technoldgii, za-
bezpecuju cCasto vacsiu stabilitu,
biologicku dostupnost a ucinnost,
nez klasické lipozémy alebo Cista

|

kyselina askorbova. O tychto tech-
nolégiach existuje pomerne ob-
siahla odborna literatdra.2 4 Jedna
z tychto modernych technoldégii, pri
ktorej tvoria lipidovu zlozku mastné
kyseliny (uvedené v dokumentacii
k pripravku), je uplatnena aj pri vyro-
be RosaCelip-LD®, ktorej zakladna
faza prebieha v USA.

m Tolko len na dbékaz, Zze dnesSné
moznosti zaistenia lipozomalneho
vstrebavania su velmi rozmanité.
Zopakujme, Zze dokumentacia k Ro-
saCelip-LD® uvadza jednoznacne,
ze obsahuje vitamin C s lipozomal-
nym vstrebavanim; RosaCelip-LD®
je vyrobeny odliSnou, modernejSou
technologiou, nez klasické lipozo-
my. Tieto technoldgie prinasaju rad
vyhod, Casto vratane vacsej biolo-
gickej dostupnosti, a preto aj vyssej
ucinnosti.

m Vitamin C s lipozomalnym vstre-
bavanim RosaCelip-LD® ma vysoku
biologicku dostupnost.

B Rozhodujucim faktorom pri hod-
noteni kvality pripravku vSak nie
je ani tak technolodgia jeho vyroby
ako dbékaz, ze uc¢inna latka zaistuje
dostatocne vysoky stupen biolo-
gickej dostupnosti, teda plazmatic-
kej hladiny vitaminu C v krvi. Touto
problematikou sa zaoberala otvore-
na komparativna Studia hodnotiaca
plazmatické koncentracie kyseliny
askorbovej po jednorazovom poda-
ni jednej davky (1 gramu) Styroch
pripravkov s obsahom vitaminu C
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Plazmatické koncentracie kyseliny askorbovej po jednorazovom perorainom podani 1 gramu roz-
nych liekovych foriem vitaminu C (regular form = bezna nechranend forma vitaminu C, regular
retard form = retardovana forma vitaminu C, lipozém 30:70 vit. C = lipozoméalna forma vitaminu C
s obsahom 30 % fosfatidylcholinu a 70 % vitaminu C, RosaCelip-LD = vitamin C s lipozomalnym
vstrebavanim v kombindcii s extraktom zo Sipok a bioflavonoidy z citrusovych plodov)
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v rbznych liekovych formach. Tato
$tudia ukazala, ze vitamin C s lipo-
zomalnym vtrepavanim RosaCe-
lip-LD® v porovnani s niektorymi
dalSimi typmi pripravkov s ob-
sahom vitaminu C dostupnymi
na trhu v SR vedie k dosiahnutiu
najvysSSej biologickej dostupnos-
ti z porovnavanych pripravkov.
Vysledky tohto porovnania boli ne-
davno publikované (spolo¢ne s vy-
sledkami vyskumu vyskytu nedo-
statku vitaminu C) v zahrani¢nom
odbornom periodiku®; podrobnejsie
je otazka biologickej dostupnosti
pripravku rozobrana v dalSom publi-
kovanom ¢lanku, kde bolo uplatnené
aj farmakoekonomické hladisko.®

m Stidia pracovala so $tandardny-
mi farmakokinetickymi parametrami
(absorpcia, distribucia a eliminacia),
ktoré predurcuju osud lie€iva (v tom-
to pripade vitaminu C) v organizme.
Biologicka dostupnost je mnozstvo
ucinnej latky z davky obsiahnutej
v podanom lieku, ktoré sa dostava
vo farmakologicky aktivnej forme
do systémového krvného obehu.
Pri hodnoteni biologickej dostup-
nosti ma vyznam aj rychlost, s akou
sa aktivna forma lie€iva dostane do
systémového obehu a je charakteri-
zovana: plochou pod krivkou plaz-
matickych koncentracii u€innej latky
(Area Under the Curve, AUC), ktora
vyjadruje mieru biologickej dostup-
nosti, maximalnu koncentraciu Gcin-
nej latky v krvi (Cmax) a €as potrebny
na jej dosiahnutie (Tmax), ktoré vy-
jadruje rychlost biologickej dostup-
nosti. Do Studie bolo zapojenych 20
zdravych dobrovolnikov vo veku 21
az 65 rokov. Boli porovnavané 4 typy
perordlnych foriem vitaminu C: ne-
chraneny vitamin C, retardovana for-
ma vitaminu C, lipozémy s obsahom
30 % lipidovej zlozky/70 % vitaminu
C a vitamin C s lipozomalnym vstre-
bavanim RosaCelip-LD® (pripravok
Lipo C Askor Forte). Vysledky po
vyhodnoteni vSetkych uvedenych
parametrov ukazali, ze biologicka
dostupnost (oproti nechranene;j for-
me vitaminu C) bola vysSia pri retar-
dovanej forme 2,3x, pri lipozomoch
4,1x a pri pripravku s RosaCelip-LD®
5,5x vysSia.

m Biologicka dostupnost tohto pri-
pravku je teda najvyssia z porovna-
vanych pripravkov. Tieto vysledky
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jasne ukazuju nepodlozenost nazo-
rov, ktoré naznacuju, ze v pripravku
s obsahom vitaminu C s lipozomal-
nym vstrebdavanim RosaCelip-LD®
je obsiahnuté len ,,obyc¢ajné cécko“.
V skuto¢nosti je biologicka do-
stupnost’ tohto pripravku vyse
patnasobne vyssSia ako u ,oby-
¢ajného cécka“. Ale pozrime sa na
tento pripravok este z farmakoeko-
nomického hladiska.

Farmakoekonomickd analyza

ukdzala vyhodnost nove;
technoldgie

B Zaznel nazor, Ze pripravok s vita-
minom C s lipozomalnym vstrebava-
nim RosaCelip-LD® je neadekvatne
nakladny bez toho, aby bol ¢imkol-
vek podlozeny. Ani toto tvrdenie
nezodpoveda realite. Je to prave
naopak, ako ukazala farmakoeko-
nomicka analyza vychadzajuca zo
spomenutej Studie.! Tato analyza
bola zaloZzena na vysledkoch biolo-
gickej dostupnosti porovnavanych
pripravkov, dalSimi hodnotenymi
parametrami boli cena lieku a obsah
ucinnej latky, resp. prepocet ceny za
1 gram ucinnej latky (vychadza sa
pritom z obsahu ucinnej latky v jed-
nej kapsule a z mnozstva kapsul).
Tento jednoduchy parameter pre-
poctu vitaminu C na 1 gram umoz-
fuje zistit rozdielnosti jednotkovej
ceny. NajvystiznejSie vSak charak-
terizuje cenu vitaminu C biologicka
dostupnost danej formy, ktora dava
najpresnejSiu predstavu o finanénej
zatazi, tzn. aky nakladny je 1 gram
danej formy vitaminu C, vstrebany
a dostupny v organizme.

m Vysledky tejto farmakoekonomic-
kej analyzy ukazali, ze ako najna-
kladnejsi sa javil pripravok obsahu-
juci lipozomalnu formu vitaminu C
v pomere 30 % tuku/70 % vitaminu
C (v&c¢Sina pripravku obsahujucich
lipozomalny vitamin C na sloven-
skom trhu), kde 1 gram vitaminu
C biologicky dostupny v organiz-
me vychadza na 4,60 K& (0,18 €),
o nie€o lacnejSie je nechraneny vi-
tamin C s cenou 4,40 K¢ (0,17 €)
za 1 gram vstrebaného vitaminu C,
nizSia je cena 1 gramu vstrebaného
vitaminu C u retardovanej liekovej
formy 3,40 K& (0,13 €) a ako eko-
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nomicky najvyhodnejSi sa zda
vitamin C s lipozomalnym vstre-
bavanim RosaCelip-LD® s ce-
nou 2,40 K¢ (0,09€) na 1 gram
vstrebaného vitaminu C. Analyza
ukazala, ze pripravky najlacnejSie
v absolutnej cene nemusia byt naj-
lacnejSie z hladiska ceny biologicky
dostupného vitaminu C. Analyza vy-
chadzala z cien uvedenych na por-
tali Heureka, jun 2021.

Laver

Skutocnost je teda presne opac-
na, nez naznacuju niektoré tvr-
denia. Pri farmakoekonomickej
analyze sa pripravok obsahuju-
ci vitamin C s lipozomalnym
vstrebavanim RosaCelip-LD®
javi ako najmenej nakladny. Na-
vySe je tento pripravok vyba-
veny detekénymi prizkami Uro
C Kontrol na monitoring hladin
vitaminu C v mog¢i, ¢o predstavu-
je pridanu hodnotu na racionalne
a optimalne davkovanie vitaminu
C, ktorého potreba je individualna
a zavisla od miery psychickej a fy-
zickej zataze. To je velmi dolezity
aspekt, pretoze ako ukazuje mno-
ho Studii spomenutych prehladne
napr. v publikacii z roku 2015, de-
ficit vitaminu C je aj v beznej po-
pulacii pomerne Casty a prispieva
k stupajucemu vyskytu mnohych
ochoreni suvisiacich s oxidacnym
stresom, napriklad imunitného,
nervového a dalSich systémov.
Dostato¢nou a cielenou suple-
mentaciou vitaminu C v kvalitnej
forme je mozné prispiet k preven-
cii vzniku tychto patologickych
stavov. Volba vhodného pripravku
vSak musi byt zalozena na racio-
nalnom podklade a sucasnom
stave poznania v oblasti modernej
farmakologie.
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VITAMIN C PODPORUJE: VyZivovy dopinok s obsahom
v~ Imunitu vitaminu C s lipozomalnym vstrebavanim
v~ Psychiku (RosaCelip LD®)
Vitalitu

v~ Kolageén (krvné cievy, dasna, chrupavky,
Slachy, koza, kosti, zuby)
v~ Ochranu buniek (antioxidant)

SiPKY — PODPORUJU ZDRAVIE:

v~ vitaminmi, mineralmi, enzymami,
flavonoidmi, éterickym olejom
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Na olympijskych
a paralympijskych hrach v Tokiu

spustili pilotné antidopingové
testovanie suchej kvapky krvi

Vykonny vybor Svetovej antidopingovej agenttury (WADA) schvalil koncom maja tohto roka
technicky dokument pre testovanie suchej kvapky krvi (dried blood spot, DBS). Tento do-

kument harmonizuje inovativny proces testovania DBS tym, ze antidopingovym organizacidm
(ADO) a akreditovanym antidopingovym laboratoriam popisuje Specifické poziadavky a postupy
na odber, prepravu, analyzu a skladovanie vzoriek DBS.®

= Moznosti vyuzitia DBS pre testo-
vanie zakdzanych dopingovych latok
v Sporte vedci hodnoatili viac nez dve
desatroCia. Tato testovacia metéda
vykazovala vysoky potencial na im-
plementaciu v ramci dopingovej kon-
troly najmé& pre minimalne invazivny
odber vzoriek, nakladovu efektivnost’
i stabilitu vzoriek pre potrebu analy-
zy cielovych analytov.® V kombinacii
s pokrokovymi poloautomatizovany-
mi moznostami Upravy vzoriek DBS
a zvysenou inStrumentalnou citlivos-
tou v bioanalyze sa umozni urychlit
proces samotnej analyzy a priniest
doplnkové informacie k vysledkom
analyzy konvenénych vzoriek mocu
najma pocas sutaznych dopingovych
kontrol.®

B Spektrum analytov, ktoré je moz-
né kvalitativne a/alebo kvantitativne
urcit z DBS sa postupne rozsirovalo
a zahfhalo reprezentativne analyty
zo vSetkych skupin zakazanych la-
tok a metdd, ako su definované v Zo-
zname zakazanych latok a metéd.@
Pomocou DBS dnes mozno odhalit
napr. aj latky stimulujuce erytropo-
ézu Ci krvny doping (transfuzie krvi),
ktoré patria k najkomplikovanejSim
analytickym vyzvam v boji proti do-
pingu v Sporte. DBS vSak v Ziadnom
pripade nenahradia klasické odbery
vzoriek vendznej krvi, ale stanu sa
doplnkovym nastrojom aktualnej
testovacej praxe.?®

® Na odhalenie pritomnosti zaka-
zanych latok v tele Sportovca alebo
pouzitie zakdzanych metdéd, sa v su-

Casnosti odobera mo¢ (min. 90 ml)
a/alebo krv (6 — 19 ml). Nevyhodou
klasického odberu krvi je jeho inva-
zivny charakter, vykonat ho méze len
lekar alebo zdravotna sestra a kom-
plikovany je i samotny transport vzo-
riek do laboratéria.® Na vykonanie
DBS analyzy postacuje niekolko
mikrolitrov kapilarnej krvi odobratej
z konc¢eka prsta. Krv sa nanasa na
Specialne celulézové karty, ktoré
slizia ako nosi¢e vzoriek. Po vysu-
Seni na vzduchu sa tieto karty pri
izbovej teplote (20 — 25 °C) dorucia
do akreditovaného antidopingového
laboratéria, kde sa nasledne analy-
zuju (vzorky A) a uskladnia (vzorky
B). Odber, transport i uskladnenie
vzoriek DBS tak predstavuje v po-
rovnani s klasickymi krvnymi vzor-
kami jednoduchS$iu alternativu.”)
Testovanie DBS okrem toho ulah&i
aj analyzu niektorych nestabilnych
zlu€enin a zarovern umozni otestovat
vacsie mnozstvo Sportovcov, hlavne
z odlahlejsich Casti sveta, odkial je
preprava klasickych vzoriek venéz-
nej krvi pomerne naro€na.
m K vyhodam testovania DBS patri:
¢ [ahky a bezbolestny odber vzoriek,
e potrebny je iba velmi maly objem
krvi,
e odber méze vykonat dopingovy
komisar,
® znizenie nakladov na
a transport vzoriek,
¢ praktickejSie uskladnenie vzoriek,
® mozné vyhody so zretelom na sta-
bilitu vzoriek.®

odber
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= Na vyvoji metody testovania DBS
pre antidopingové Ucely spolupra-
covala WADA s Medzinarodnym
olympijskym vyborom, Medzina-
rodnou testovacou agenturou a na-
rodnymi antidopingovymi organi-
zaciami Australie, Ciny, Japonska,
Svajgiarska a USA od roku 2019. Po
pilotnom testovani DBS v Tokiu by
mala nasledne WADA pomahat ADO
a akreditovanym antidopingovym
laboratériam po celom svete s po-
stupnou implementaciou tejto me-
tody, aby sa zabezpecilo, ze budu
pripraveni na jej pouzitie v plnom
rozsahu na zimnych olympijskych
a paralympijskych hrach v Pekingu
2022 i v dalsich rokoch."
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Rastlinne drogy
a ich pouzitie

v zmysle zakona o liekoch (41)

V tejto Casti seridlu sa budeme venovat dro-

gam Rhei radix, Rhodiolae roseae rhizoma et
radix a Ribis nigri folium.

Rhei radix
koren rebarbory

H Liekopisnu drogu tvoria
ususSené celé alebo reza-
né podzemné Casti druhov
Rheum palmatum L. - re-
barbora okrasna (syn. rebar-
bora dlanitd) alebo Rheum
officinale Baillon — rebarbora
lekarska (Polygonaceae) alebo ich hybridov, pripadne ich
zmes. Stonka a vacSina kory a korienkov je odstranena.
Liekopis vyzaduje minimalny obsah hydroxyantracéno-
vych derivatov (vyjadrenych ako rein, vo vysuSenej dro-
ge): 2,2 %.

= Droga ma monografiu EU v kategorii ,dobre zauzivané
lieCebné pouzitie” (humanny liek), ktora uvadza jednu indi-
kaciu — kratkodobo pri obéasnej zapche, ATC: AOGAB.
m Udaje o kontraindikacii, (ne)pouzivani drogy pocas te-
hotenstva a laktacie, detmi do veku 6 rokov, o Uc¢inkoch
na citlivé osoby €i predavkovani pozri Frangulae cortex
(14. diel serialu).

® Pouziva sa Standardizovana pomleta droga na pripravu
odvaru, ktory uzivaju dospeli a dospievajuci nad 12 rokov
jedenkrat denne pred spanim tak, aby najnizS§ia mozna
davka (medzi 10 — 30 mg hydroxyantracénovych deriva-
tov) vyvolala laxaciu. Neuzivat CastejSie ako 2 — 3-krat po-
Cas jedného tyzdna.

m Uginnymi zloZkami st hydroxyantracénové derivaty,
1- a 8-monoglukozidy a 1,8-diglukozidy aloe-emodinu,
chryzofanolu, frangula-emodinu, fysciénu a reinu (podiel
60 - 80 %), homodiantronové glukozidy (sennozid A a B,
podiel 10 — 25 %), heterodiantronové aglykony (sennidin
C a D, palmidin A az D, reidin A az C). Mechanizmus ich
ucinku je analogicky ako pre aloiny (pozri Aloe, 3. Cast
serialu).

Rhodiolae roseae
rhizoma et radix
podzemok a koren
rozchodnice ruzovej

® Drogu tvori ususeny koren
s podzemkom druhu Sedum

lieCivé rastliny H

roseum (L.) Scop. (syn. Rhodiola rosea L.) — rozchodnica
ruzova (Crassulaceae).

® Droga ma monografiu EU v kategérii ,tradiény rastlinny
liek” vo dvoch oblastiach:

a) na zmiernenie pocitu unavy a slabosti

b) na zmiernenie priznakov stresu

m Kontraindikéciou uzivania je citlivost na drogu. Pouzi-
vanie drogy pocas tehotenstva a laktacie, ako aj detom
a dospievajucim sa neodporuca.

m V obidvoch oblastiach pouzitia existuji v EU registro-
vané pripravky obsahujuce suchy extrakt (DER 1,5 - 5:1),
extrahovadlo 67 — 70 % etanol (v/v). Jednotliva davka 144
- 220 mg, maximalna denna davka 440 mg.

B Za ucinné zlozky drogy su povazované fenyletanoidy
(salidrozid, tyrozol) a fenylpropanoidy (rozin, rozarin, ro-
zavin), ktoré vdaka svojej Strukture mézu imitovat’ péso-
benie dopaminu, adrenalinu a noradrenalinu na dopami-
nové, resp. adrenergné receptory, a teda na centralny aj
vegetativny nervovy systém.

Ribis nigri folium
list ribezle Ciernej

H Liekopisnu drogu tvo-

ria ususSené listy druhu Ri-

bes nigrum L. - ribezla

Cierna (Grossulariaceae).

Liekopis vyzaduje minimalny

obsah flavonoidov (vyjad-

renych ako izokvercitrin, vo

vysuSenej droge): 1,0 %.

Droga ma monografiu EU v kategorii ,tradiény rastlinny

liek” vo dvoch oblastiach:

a) na zosilnenie vyluéovania mocu pri l'ahSich ochore-
niach moc¢ovych ciest

b) na zmiernenie slabsich bolesti kibov.

® Kontraindikaciou uzivania je citlivost na drogu a v pri-

pade pouzitia b) ak sa neodporuc¢a zvySeny prijem tekutin

(ochorenia srdca alebo obli¢iek). Pouzivanie drogy pocas

tehotenstva a laktacie, ako aj detom a dospievajucim sa

neodporuca.

® Pri indikacii a) sa pouziva:

e 2 — 4 g rozdrobenej drogy na pripravu 200 ml zaparu,
uziva sa trikrat denne.

® Pri indikacii a) a b) sa pouziva:

e suchy extrakt (DER 7:1), extrahovadlo voda; jednotliva
davka 170 mg, jeden az trikrat denne

e 340 mg pomletej drogy, tri az patkrat denne.

® Pre indikaciu a) je ddélezity diureticky ucinok flavonoi-

dov, proantokyanidinov a derivatov kyseliny Skoricove;.

Suvisiace mechanizmy ucinku pozri Betulae folium (5. diel

serialu).

® Pri indikacii b) sa vyuziva protizapalové pdsobenie vset-

kych troch uvedenych Struktarnych typov.

V nasledujuicom Cisle si pribliZime drogy Rosae flos, Rosmarini folium
a z nej pochadzajucu silicu, Rosmarini aetheroleum.

(Autor je alternujlicim zastupcom za SR v HMPC/EMA a stanoviskd obsiahnuté v tomto
¢lanku a jeho pokratovaniach nie su oficialnymi stanoviskami HMPC/EMA)
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76 % z pozitivne testovanych
nedostalo ani jednu davku
vakciny

m Z pozitivne testovanych ludi na
ochorenie COVID-19 za posled-
né dva tyzdne v mesiaci jul bolo
76 percent nezaoCkovanych vo i
koronavirusu. Uvedeny fakt na-
znacuje, ze tretia vina epidémie sa
sustredi prave na tychto ludi.
Zdroj: MZ SR

Biopsiu je mozné absolvovat
priamo v urologickej ambulancii

® Rakovina prostaty nadalej patri
k najcastejSim onkologickym ocho-
reniam u muzov a v su¢asnosti sa na
tuto diagnozu lie€i vySe 15-tisic pois-
tencov VSeobecnej zdravotnej pois-
tovne. Je vSak predpoklad, Zze pocet
tychto pacientov je omnoho vyS$si.
Mnohi z nich v8ak o svojom ochoreni
nevedia, pretoZze nechodia na pravi-
delné preventivne prehliadky.
® Jednou z tohtoro€nych noviniek
poistovne je zazmluvnenie biopsie
prostaty priamo v urologickych am-
bulanciach. Kym doteraz poistenci
absolvovali toto vySetrenie v ramci
jednodnovej zdravotnej starostlivosti
spojenej s hospitalizaciou, po novom
im staci dohodnut si termin priamo
v urologickej ambulancii.
® Biopsia prostaty je dolezitym diag-
nostickym vySetrenim, ktoré potvrdi
alebo vyvrati podozrenie na zhubny
nador a pom&ze lekarovi véas nasta-
vit vhodnu lie¢bu.

Zdroj: VSZP

Digitalne COVID preukazy EU

si v aplikacidch poistovni stiahli
statisice ludi

® Narast je spdsobeny aj tym, ze v apli-
kéciach su dostupné digitalne COVID
preukazy EU, ktoré tak mézu mat’ uzi-
vatelia stale po ruke. Poistovne uviedli,
Ze zaujem o tieto preukazy malo v pr-

vych tyzdrioch enormné mnozstvo po-
uzivatelov ich mobilnych aplikacii.

Lekarnik = ro¢nik XXVI. = &islo 08
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m Poistenci VS8eobecnej zdravotnej
poistovne si za prvé tri tyzdne od
zavedenia tejto novinky stiahli v apli-
kacii celkovo vySe 360-tisic COVID
preukazov EU.
m Zdravotna poistoviia Union evido-
vala vySe 44-tisic zobrazeni alebo
stiahnuti preukazu.
m V Ddévere si od 1. jula stiahlo COVID
preukaz EU vyse 35-tisic pouzivate-
fov. V pripade QR koédov poistovia
zaznamenala pocet zobrazeni u 102
794 unikatnych pouzivatelov.
mCOVID osved&enie EU plati vo
véetkych krajinach EU, ktoré budu
uznavat vakciny schvalené Eurdp-
skou agenturou pre lieky (EMA)
a dobrovolne budu moct akceptovat
aj dalSie preparaty, ako napriklad
rusky Sputnik V.

Zdroj: MZ SR

Univerzita Komenského rozdelila
Stvrt miliona na vedu mladych

mAj v roku 2021 udelila Univerzita
Komenského (UK) v Bratislave Gran-
ty UK na podporu vyskumu mladych
vedcov. Na vedecké, pedagogické
i umelecké projekty 257 doktoran-
dov rozdelili 249 210 €. Najvacsi za-
uijem o Granty UK tradi¢ne prejavili
doktorandi Prirodovedeckej fakulty
UK, Fakulty matematiky, fyziky a in-
formatiky UK a Lekarskej fakulty UK.
® Grant UK je pre mnohych mla-
dych vedcov a vedkyne ich prva
skusenost so Ziadostou o granto-
vé prostriedky na vyskum. Chceme
im dat moznost vyskusat si, aké to
je a zaroven poskytnut Startovacie
zdroje na rozbehnutie dizertaénych
vyskumov,“ povedal rektor UK Ma-
rek Stevéek.

Zdroj: UK

Spustili linku na podporu
dusevného zdravia

B Ministerstvo zdravotnictva (MZ SR)
spustilo v juli Narodnu linku na pod-
poru duSevného zdravia. Minister-
stvo zdravotnictva sa aktivne venuje
aj oblasti duSevného zdravia. Napri-
klad aktivne zasada Rada Viady SR
pre duSevné zdravie a narodna linka
prinaSa dalsi ddlezity rozmer v tejto
oblasti.

august 2021

Spracoval: Mgr. Jan Zosak,
prelozila: Hana Bendova

® Narodna linka je dblezitym nastro-
jom pre ludi, som rad, ze sa nam ju dari
postupne uviest do praxe. Odborna
ako aj laicka verejnost po nej dihé roky
volali. Délezita je o to viac v tejto dobe,
kedy mnohi ludia poas pandémie
CQVID-19 prisli o zdroj prijmu a obme-
dzené boli socidlne kontakty. Stat tak
v tejto chvili ponuka pomoc aj touto
formou,“ uviedol minister zdravotnic-
tva SR Vladimir Lengvarsky.
® Narodna linka podpory dusevného
zdravia by mala fungovat v praxi mi-
nimalne rok. Poskytovat ma krizovu
intervenciu dospelej populacii. Pro-
strednictvom nej budu dostupni kli-
nicki psycholdgovia s minimalne 10
roénou praxou. Cislo Narodnej linky
na podporu duSevného zdravia je
0800 193 193.

Zdroj: MZ SR

Deti maju menej razov,
lebo sa menej hybu

m Detské urazy na Slovensku roky
kontinualne klesaju. Z dat VSeobec-
nej zdravotnej poistovne ohladom
zlomenin na 1000 poistencov jed-
noznacne vyplyva, ze v priebehu
rokov 2012 az 2019 klesol ich prie-
merny pocet vo vekovych skupinach
10 az 14-ro&nych a 15 az 19-ro¢nych
celkovo o viac ako 10 %. Uvedené
Statistiky naznacuju, ze dévodom
je menej pohybovej aktivity u deti
v tychto vekovych kategdriach.
m Klesajuci trend aktivneho pohy-
bu deti jednoznacne koreSponduje
s narastom obezity u 15 az 19-ro¢nej
mladeze. Podla udajov Uradu verej-
ného zdravotnictva SR a Lekarskej
fakulty UK doSlo v rokoch 2001 az
2011 u diev€at aj u chlapcov k vy-
znamnému zvyS$eniu priemernej te-
lesnej hmotnosti, a to v rozmedzi od
0,6 kilogramu az po 5 kilogramov.
Najvyssi prirastok hmotnosti, pri-
blizne 3 kilogramy, bol zaznamenany
u chlapcov vo veku 16 az 18 rokov.
m Aj data poistovne hovoria o tom, ze
dochadza k zvySenému zastupeniu
obezity u poistencov od 15 do 20 ro-
kov. ,Na Slovensku mame priblizne
9,5 % obéznych chlapcov a takmer
9 % obéznych dievcat. Dokopy ich je
priblizne 70-tisic,” hovori Matej Neu-
mann, hovorca VSZP.

Zdroj: VSZP
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Online prieskum k prirucke
o suicididlnych ludoch v lekérni

B V spolupraci s nemeckym Na-
rodnym programom na prevenciu
samovrazd (NaSPro) a Nemeckou
spolo¢nostou prevencie samovrazd
(DGS) vytvoril nemecky zvaz lekar-
nikov ABDA priru€ku, ktora informu-
je, ako viest rozhovor s pacientom
so sklonom k samovrazde.

B Tato prirucka by mala lekarnikom
pomact byt citlivejSimi na pacientov
so samovrazednymi sklonmi, uka-
zat im moznosti, ako viest rozhovor
a dat tipy, ako zaobchadzat s po-
stihnutym.

® Na webovej stranke ABDA mézu
lekarnici bezplatne najst dalSie
pomdcky. Pouzitelnost v praxi sa
momentalne vyhodnocuje a za
tymto ucelom bol vytvoreny onli-
ne prieskum, ktory je zamerany na
farmaceuticky personal. Zistuje sa
tiez, do akej miery by takato priruc¢-
ka mohla byt uzito¢na. Vyplnenie
dotaznika trva asi 15 minut.

Zdroj: ABDA

Srdcové nedovieravost — statiny
mozu zniZit riziko rakoviny

m Vo velkej studii, ktora sa uskutoc-
nila v Hongkongu, sa zistila suvislost
medzi prijatim statinov u pacientov
trpiacich srdcovou nedovieravostou
a niz8im rizikom ochorenia a umrtia
na rakovinu. Znizenie LDL pri tom
nehralo Ziadnu rolu. Maju statiny vy-
znamny ucinok, ktory vychadza zo
znizenia LDL cholesterolu? O tejto
otazke diskutuje odborny svet uz
dlhu dobu.

B Pleiotropny efekt statinov zahfna
antioxida¢né, protizapalové, anti-

trombotické a vaskuloprotektivne
ucinky, ktoré vacsinou suvisia s ob-
medzenim mevalonatovej latkovej
vymeny. Naposledy bolo zverejne-
né, ze prijem statinov ma pozitivny
vplyv na umrtnost na rakovinu, res-
pektive aj na riziko ochorenia.

m Tieto suvislosti skumali na univer-
zite v Hongkongu na velkej skupine
pacientov so srdcovou nedoviera-
vostou a vysledok bol zverejneny
v Casopise European Heart Journal.
Toto ochorenie ma podobné rizikové
faktory ako diabetes a faj¢enie a na-
vySe existuju hypotézy, ze srdcova
nedovieravost sama CiastoCne vy-
volava rakovinu.

Autorka: Annette Rossler

Takto sa lekarne stanu
klimaticky neutrélnymi

=B Na sedeni Spolku demokratickych
farmaceutiek a farmaceutov (VdPP)
prezentovala farmaceutka Clau-
dia Reimers, ako sa mdze v malych
krokoch podarit cesta ku klimaticky
neutralnej lekarni. Vytvorila tiez inter-
né pravidla na podporu uvedomelé-
ho a udrzatelného spravania, takzva-
ny QMS proces. Tento zahffa oblasti
ako kancelariu, logistiku a oblast
Specificku pre lekarne.

B Podla tychto sa lekareh zaobera
cenami poskytovatelov prudu, kto-
ri su priatelski k zivotnému prostre-
diu, pri nakupe pristrojov a kance-
larskych potrieb dba na ekologické
oznacenie ,Modry anjel®, triedi od-
pad, vyhyba sa pouzivaniu pocita-
¢ovych mysi a klavesnic, ktoré su
na baterky, nahradza fax e-mailom,
nepouziva igelitové vrecusSka. Dba
tiez na to, aby neobjednavala nové
produkty obsahujuce mikroplasti-
ku, vyhyba sa PET-flaSiam, kavovym
kapsuliam, ¢i samostatne balenému
tovaru. Na prepravu tovaru na kratSie
trasy pouziva cyklistickych kuriérov,
obmedzuje nepotrebné jazdy, vyhy-
ba sa leteckej doprave.

Autor: Carolin Lang
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Biontech v
a Astra-Zeneca.
DIhsia ochrana
pred COVID-19 vdaka ockovaniu

mCi ide o mRNA alebo vektorov
vakcinu, zda sa, ze imunitna ochra-
na po kompletnom oc¢kovani proti
COVID-19 ma dlhodobejsi ucinok,
ako sa cCakalo. Imunita by mohla
vydrzat dokonca jeden rok alebo aj
dlhSie, ukazal novy vyskum. Dote-
raz malo oCkovanie proti koronavi-
rusom iba kratke trvanie.

® Tim doktora Jacksona Turnera
z Washingtonskej univerzity St.
Louis informoval vo vedeckom
magazine Nature o tom, Ze vakci-
na Comirnaty od Biontech/Pfizer
vyvolala dlhodobu imunitnu odpo-
ved. Vedci skumali B-bunkovu od-
poved v krvi 41 testovanych oséb,
ktoré mali obe davky. Osem z nich
uz bolo predtym infikovanych ko-
ronavirusom. Cirkulujuce IgG a IgA
oddelené plazmablasty, ktoré bu-
duju protilatky (viralny Spike pro-
tein) dosahuju najvys$sie hodnoty
koncentracie tyzden po druhej
davke. Potom toto mnozstvo po-
stupne klesa, pokial ho uz vébec
nemozno dokazat. Pre dlhodobo
trvajucu imunitu je potrebna urcita
Struktura lymfatickych uzlin, tak-
zvané zarodoc¢né centra. Z tychto
centier odoberali potom testova-
nym osobam vzorky. V centrach
bolo mozné identifikovat takéto
bunky este aj dvanast tyzdnov po
druhom oc¢kovani.

m Tieto zarodo¢né centra su klu-
¢ové pri dlhodobej imunitnej od-
povedi. Nové data sa objavili aj pri
vektorovej vakcine Astra-Zeneca.
Vysledky tohto vyskumu predstavil
tim Amy Flaxman z Jenner Institute
univerzity v Oxforde v clanku ca-
sopisu The Lancet. Skumal sa tiez
efekt tretej vakciny a ukazalo sa, ze
protilatky sa po nej dokazu zdvoj-
nasobit.

Autorka: Christina Hohmann-Jeddi
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® kokteil z farmacie

Falosne pozitivny korona - rychlotest

vdaka kolovému napoju

Prostrednictvom nealkoholickych
napojov je mozné vyvolat faloSne
pozitivny vysledok na antigéno-
vom teste na COVID-19.

m Cielom vedeckého timu z Univer-
zity v Liverpoole bolo systematicky
otestovat niekolko nealkoholickych
napojov, aby sa zistilo, ¢i skutoc&-
ne moézu spodsobit faloSne pozitivny
vysledok v antigénovych testoch na
COVID-19. Skumali 14 napojov — mi-
neralnu vodu a 13 nealkoholickych
napojov. Tiez vyrobili vodné roztoky
zo Styroch tabliet sladidla a pouzili
ich na antigénovy test. Dr. Oni a jej
kolegovia podrobne analyzovali aj
pH-hodnotu prislusnej vzorky, obsah
cukru a obsahové latky.

® Ak sa rychlotest uskuto&nil s mine-
ralnou vodou namiesto vzorky vyteru
nosa alebo nosohltanu, vysledok bol

negativny. Az 10 z 13 napojov vyka-
zalo pozitivny alebo slabo pozitivny
vysledok. Tri vzorky poskytli ne-
platny vysledok. ISlo predovSetkym
0 napoje s koncentratmi ovocnych
Stiav. VSetky Styri pripravky s umely-
mi sladidlami tiez viedli k negativnym
vysledkom testov.

m Ako je mozné tieto faloSne pozi-
tivne vysledky vysvetlit, nie je eSte
celkom jasné. Ako prva vec by mohla
byt kyslost nealkoholickych napojov.
Ak sa proteiny testov rozlozia, mohli
by pravdepodobne vzniknut nové
vazobné miesta pre farebné Castice.
Kazdopadne sa nenasla v tejto malej
Studii jasna korelacia medzi pH-hod-
notou a vysledkom testu (pozitivny
alebo slabo pozitivny). Nebola doka-
zana ani suvislost' s Uroviiou obsahu
cukru. Je potrebny dalSi vyskum,

Prelozila: PharmDr. Eva Kozakova

Kola moze vyvolat pozitivny vysledok rychlo-
testu na koronu

aby sa posudilo, ¢i konzervacné lat-
ky alebo iné zlozky ovplyvnuju vykon
testu, ako uvadza tim z Univerzity
v Liverpoole. Okrem toho si dalSi
vyskum vyzaduje zistit, do akej mie-
ry mbze ordlna kontaminacia neal-
koholickymi napojmi ovplyvnit testy.
Odporuca sa preto vykonat rychlo-
test zo slin rano pred konzumaciou
jedla alebo napojov, ako sa uvadza
v ¢lanku.
Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG,
zo diia 16. jdla 2021

Osoby po prekonani infekcie SARS-CoV-2
mozu mat kognitivne straty aj mesiace po
ochoreni COVID-19, ako potvrdilo vyhodnotenie
licastnikov britského testu inteligencie

Existuje stale viac dékazov o tom,
ze pacienti aj po prekonani infek-
cie COVID-19 ziskali kognitivny
deficit, takzvanu ,mozgovua hmlu“.
Tato skutoénost naznacuju vy-
sledky pripadovej studie.

m ESte stale nie je k dispozicii dost
informacii o type a vSeobecnej pre-
valencii kognitivnych problémov po
infekcii SARS-CoV-2 v zavislosti od
zavaznosti ochorenia. Vedci z Lon-
dyna analyzovali udaje od 81 337
testovanych osob, ktoré sa zucastni-
li v obdobi januar — december 2020
na klinicky validovanej, webovo op-
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Syndrom dlhého covidu: Kognitivny
deficit po ochoreni COVID-19

timalizovanej Studii v ramci testu in-
teligencie Great British Intelligence
Test. Hodnotenie bolo zalozené na
udajoch z dotaznikov, z vlastnych
hlaseni k podozreniu a potvrdeniu in-
fekcie SARS-CoV-2 a z respiracnych
symptomov.

m Vedci dokazali v nedavno publi-
kovanej praci v EClinicalMedicine,
ze osoby po zotaveni z COVID-19
vykazovali, v porovnani s osobami
bez tohto ochorenia, vyznamny ko-
gnitivny deficit, ak sa vezme do Uva-
hy vek, pohlavie, urover vzdelania,
prijem, etnicky pdvod, uz existujuce
ochorenia, Unava, depresia a uzkost.
A to bez ohladu na to, &i zotaveni
hlasili postcovidové priznaky. Jeden
z priznakov dlhého covidu je vo vSe-
obecnosti ozna¢ovany ako ,mozgo-
va hmla“, zahfna vSeobecné psycho-
logické symptémy ako nedostatok
energie, problémy s koncentraciou,
dezorientacia a tazkosti s hladanim
spravnych slov.

m Deficity boli pritomné u 0séb, kto-
ré boli prijaté do nemocnice (N=192),
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ale aj u nehospitalizovanych pacien-
tov, u ktorych bola diagnostikovana
infekcia (N=326) od vyznamnosti
velkosti ucinku. Deficity sa menili
v rozsahu zavaznosti respiracnych

symptémov. Predpokladom bola
diagnosticky  potvrdena infekcia
SARS-CoV-2.

® Naproti tomu sa deficity nedali
vysvetlit prostrednictvom rozdielov
vo veku, vzdelani alebo inymi de-
mografickymi a socioekonomickymi
premennymi. Kognitivny deficit pre-
trvaval aj u tych, ktori nevykazovali
ziadne dalSie pozostatky symptomov
a boli vyraznejSie ako bezné pred-
chadzajuce ochorenia, ktoré opa-
kovane suvisia s vyskytom rizika pre
tazky priebeh ochorenia COVID-19.
® Analyza markerov premorbidnej
inteligencie nepotvrdila, Ze tieto roz-
diely existovali eSte pred infekciou.
BlizSia analyza vykonnosti v jednot-
livych Ciastkovych testoch podporila
hypotézu, ze ochorenie COVID-19
mobze ovplyvnit [udsku kogniciu
v niekolkych oblastiach.
m Vysledky tejto Studie potvrdzuju
spravy o kognitivnom deficite ako
jednom z mnohych symptémov dlhé-
ho covidu.

Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG,

20 diia 28. jula 2021.
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Pripravovaneé novely zakonov

¢. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotnickych pomdckach
a €. 363/2011 Z. z. o rozsahu a podmienkach thrady
liekov, zdravotnickych pomocok a dietetickych potravin
na zaklade verejného zdravotného poistenia

dielni Ministerstva zdravotnictva SR sa pripravuje no-
vela zakona €. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotnickych
pomockach, ktorej cielom je implementdcia nariadenia EP

a Rady ¢. 2019/6 o veterinarnych liekoch, nariadenia EP a Rady
¢. 2019/4 o vyrobe, uvéddzani na trh a pouzivanie medikovanych
krmiv, nariadenia EP a Rady ¢. 2017/746 o diagnostickych zdra-
votnickych pomockach in vitro.

m NajdolezitejSie zmeny pre posky-
tovatelov lekarenskej starostlivosti
su tieto navrhy v novele zakona:

e odborny zastupca méze vykonavat
¢innost odborného zastupcu na
dvoch miestach vykonu ¢innosti,
ak ide o poskytovanie lekdrenskej
starostlivosti vo verejnej lekarni
a v pobocke verejnej lekarne jed-
ného drzitela povolenia na po-
skytovanie lekarenskej starostli-
vosti, ktorych prevadzkové c¢asy
nie su rovnakeé,

ak drzitel povolenia na poskytova-
nie lekarenskej starostlivosti nema
k dispozicii predpisany humanny liek
v predpisanom pocte baleni, méze
lekarnik po dohode s pacientom vy-
dat pocet baleni, ktoré ma k dispozi-
cii a na nevydany pocet baleni vyho-
tovit vypis z lekarskeho predpisu,
ak je v preskriptnom zazname
v elektronickej zdravotnej knizke
predpisanych viac baleni humanne-
ho lieku a lekarnik ich nema k dispo-
zicii, po dohode s pacientom moéze
vydat pocet baleni, ktoré k dispozicii
ma a na zvySny pocet baleni vyda
odpis z preskripéného zaznamu,
ak lekarnik nema k dispozicii pred-
pisany humanny liek, predpisanu
dieteticku potravinu alebo zdravot-
nicku pomécku, méze po dohode
s pacientom objednat’ predpisany
humanny liek a zarover vyhotovit
v elektronickej zdravotnej knizke re-
zervaciu preskripéného zaznamu
na dobu ur€enu v zakone. Lekarnik
bude povinny na Ziadost pacienta
vystavit’ potvrdenie o rezervacii,
vyznamna zmena je navrhovana
pri vydaji predpisanych zdravot-

nickych pomécok (ZP) na inkonti-
nenciu alebo bezlepkovu potravinu,
kedze sa navrhuje, aby bol lekarnik
opravneny vydat nahradnu ZP
pre inkontinenciu alebo nahrad-

nu bezlepkovu potravinu, pokial

o to poistenec poziada, a to podla
jeho vlastného vyberu maximalne
do mnozstva, ktoré je predpisa-
né v preskripnom zdzname, na
lekarskom predpise alebo poukaze.
Vydajom nahradnej zdravotnickej
pomécky pre inkontinenciu alebo
nahradnej bezlepkovej potraviny
neméze byt prekroceny mnozstvo-
vy a/alebo finan¢ny limit stanoveny
v zozname kategorizovanych ZP
alebo v zozname kategorizovanych
dietetickych potravin,

e osoba, ktora vydava humanny liek,
ZP a dieteticku potravinu je povin-
na informovat pacienta o moznosti
vyberu nahradnej zdravotnickej po-
mécky pre inkontinenciu alebo na-
hradnej bezlepkovej potraviny.

B Predmetom navrhu su aj opatrenia
na zabranenie reexportu human-
nych liekov zaradenych do zozna-
mu kategorizovanych liekov resp.
na zabezpecCenie ich dostupnosti
pre pacientov v SR a poziadavky na
maloobchodny predaj veterinarnych
liekov vratane ich maloobchodného
predaja na dialku.

® Ministerstvo  zdravotnictva SR

pripravuje tiez novelu zakona

€. 363/2011 Z. z. o rozsahu a pod-
mienkach Uhrady liekov, zdravot-
nickych pomécok a dietetickych
potravin na zaklade verejného zdra-
votného poistenia (dalej len ,,zakon
€. 363/2011 Z. z.%).

pravne okienko i

m Na stranke slov-lex.sk bola zve-
rejnena tzv. predbezna informa-
cia o pripravovanej novele zakona
¢.363/2011 Z. z., ktora neobsahovala
konkrétny text novely, informovala
vSak o cieloch novej pravnej Upravy
s moznostou zaslania pripomie-
nok a podnetov zo strany verej-
nosti do 30. jula 2021.

u Cielom navrhu novely zakona je
prijat opatrenia pre podporu vstupu
novych inovativnych liekov s preu-
kazanym klinickym prinosom a pre
podporu vstupu a etablovania na
trhu generickych liekov a biologicky
podobnych liekov zabezpecujucich
znizovanie nakladov vynakladanych
na lieky z prostriedkov verejného
zdravotného poistenia. Prioritnou
motivaciou novelizacie zakona je za-
bezpecdit pre pacientov nové terapie,
ktoré su bezne dostupné v inych eu-
ropskych krajinach.

m Navrh novely zakona si taktiez
kladie za ciel priniest preventivne
opatrenia, ktorych ucelom je pre-
dist odchodu nenahraditelnych lie-
kov z Uhradového systému; zvySit
efektivnost’ a ucelnost vynakladania
verejnych zdrojov na lieky a ostatné
zdravotnicke technologie; zjednodu-
Sit' a zefektivnit rozhodovacie proce-
sy; Ci cizelovat znenie jednotlivych
ustanoveni aktualnej pravnej Upravy.

mV priebehu augusta 2021 by malo
zacat pripomienkové konanie k no-
velam zakona ¢. 362/2011 Z. z. a za-
kona €. 363/2011 Z. z.

. mSpolodnost UNIPHARMA - :
: 1. slovenska lekarnicka akciova :
: spolo¢nost bude mat moznost :
: ako &len ADL, AVEL ¢&i prostred- :
: nictvom  Zvazu chemického :
: a farmaceutického priemyslu SR :
. zaslat pripomienky k predmet- :
© nym noveldm zakona.
. mVzhladom na uvedené sa so svo- :
: jimi pripadnymi podnetmi k novele
: zékona €. 362/2011 Z. z. a zékona :
: &.363/2011 Z. z. mdzete obrétit na :
: nasu distribuénu spolognost, kto- :
© r4 pripomienky v ramci legislativ- :
: neho procesu zasle do pripomien-
: kového konania. :
Aktualne znenie novely zakona €. 362/2011

Z.z.azékona €. 363/2011 Z. z. bude k dispo-
zicii v priebehu augusta 2021 na webstranke
www.slov-lex.sk/legislativne-procesy
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B klinicka farmacia

Autorka: PharmDr. Maria Goboova, PhD.

Interna klinika Fakultnej nemocnice Nitra

LieCha infekénych
chorob pocas gravidity . m:'

a laktacie VII.

L\

Antimykotika na lokalne pouzitie v liecbe

dermatologickych ochoreni

Letné obdobie je rizikové nielen pre vaginalne mykotické infekcie, ale aj pre povrchové myko-
zy. Tie patria medzi diagndzy, s ktorymi pacientky najcastejsie navstevuju dermatoveneroldga.
Teplé vlhké prostredie poskytuje priaznivé prostredie pre mnozenie patogénov. Nepriedusna obuv
a oblecenie, takisto aj prostredie kupalisk, wellness a aquaparkov riziko vzniku mykotického ochore-

nia pocas leta este zvysuje.

®m Mykozy koze, nechtov a vlasov po-
stihuju az Stvrtinu svetovej popula-
cie. LieCba tychto chronickych infek-
cii je zdihava, zriedkavostou nie je ani
zlyhanie a recidivy. Vysledok lieCby
zavisi od viacerych internych a exter-
nych faktorov zo strany pacientky, od
antimykotika a od pévodcu mykézy
a jeho citlivosti na lieCbu.

Farmakoterapia lokalnymi

antimykotikami pocas
gravidity

Polyénové antimykotika

m Do skupiny polyénovych antimy-
kotik sa radi nystatin a natamycin.
Maju totozné spektrum antifungal-
neho uc¢inku na aspergily a kandidy.
Podsobia fungistaticky az fungicidne.
Aplikuju sa vo forme masti a krémov.

Nystatin

Po aplikacii na intaktnu kozu sa ne-
vstrebava.

B Podla informdcii zo SmPC sa ne-
vstrebava z miesta podania, preto je
ho mozné pouzivat aj po€as gravidity
a laktacie. Podla informacii zo SmPC
kombinovaného pripravku s obsa-
hom natamycinu, hydrokortizénu
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a neomycinu, pri pouzivani liekov
obsahujucich neomycin poc¢as gravi-
dity existuje teoretické riziko fetalnej
ototoxicity. U gravidnych pacientok
sa nema tento pripravok aplikovat
na velké plochy pokozky, nema sa
pouzivat dlhodobo ani pod okluziou.

Imidazolové antimykotika

® Imidazolové antimykotika maju Sir-
Sie antifungalne spektrum zahriiuju-
ce kvasinky, dermatofyty a aspergily.
Su ucinné aj proti niektorym gram-
pozitivnym a aj niektorym gramne-
gativnym baktériam. Aplikuju sa vo
forme masti, krémov, roztokov, past,
Sampaonov a gélov.

Klotrimazol

® Po aplikacii na intaktnu kozu sa
vstrebava menej ako 0,5 % davky.
Podla informacii zo SmPC je iba ob-
medzené mnozstvo udajov o pouziti
klotrimazolu u gravidnych Zien. Stu-
die na zvieratach nepreukazali pria-
me alebo nepriame uc¢inky z hladiska
reproduk¢nej toxicity. Klotrimazol sa
mobze pouzivat pocas gravidity. Niek-
tori drzitelia rozhodnutia o registracii
odporucaju pocas prvého trimestra
sa aplikacii vyhnut.

® Kombinovany pripravok s predni-
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zolébnom a hexamidiniumdiizetiona-
tom sa méze pouzit len v jasnej in-
dikacii, nesmie sa pouzivat na velké
plochy a porusenu kozu.

Bifonazol

® Po aplikacii na intaktnu kozu sa
vstrebava menej ako 1 % davky.
Podla informaciizo SmPC predklinic-
ké udaje o bezpelnosti nenaznacuju
Skodlivé uc€inky na matku a dieta pri
pouzivani bifonazolu pocas gravidity.
Nie su vS8ak dostupné ziadne klinické
udaje. Ako preventivne opatrenie sa
odporuca nepouzivat bifonazol po-
Cas prvého trimestra gravidity.

Ketokonazol

® Po aplikacii na intaktnu kozu sa
vstrebava menej ako 1 % davky.
Podla informécii zo SmPC k dispozi-
cii nie su adekvatne a dobre kontro-
lované Studie u gravidnych Zien. Plaz-
matické koncentracie ketokonazolu
sa nedetegovali po topickej aplikacii
vo forme Sampénu do vlasatej Cas-
ti hlavy. Nie su zname Zziadne rizika
spojené s pouzivanim Sampénu s ob-
sahom ketokonazolu pocas gravidity.

Flutrimazol
® Po aplikacii na intakinu kozu sa
vstrebava menej ako 0,65 % davky.



Podla informéacii zo SmPC v predkli-
nickych studiach sa nedokazali tera-
togénne ucinky flutrimazolu. Kontro-
lované klinické Studie sa u tehotnych
zien nerobili. Po¢as gravidity, a hlav-
ne pocas prveého trimestra, sa moze
flutrimazol aplikovat len v jasnej in-
dikacii.

Allylaminové antimykotika

® Allylaminové antimykotika su po
lokalnej aplikacii ucinné proti der-
matofytom a aspergilom a menej
proti kvasinkam. Aplikuju sa vo for-
me krému.

Terbinafin

®m Po aplikacii na intaktnd kozu sa
vstrebava menej ako 5 % davky. Pod-
la informacii zo SmPC nie su Kklinic-
ké skusenosti s pouzitim terbinafinu
u gravidnych Zien. Studie toxicity na
zvieratach nenaznacuju ziadne nezia-
duce ucinky. Krém s obsahom terbi-
nafinu by sa mal pocas gravidity po-
uzivat len v nevyhnutnych pripadoch.

Ostatné antimykotika

B Medzi pyridindbnové antimykotika
patri ciklopirox so Sirokym spektrom
ucinku zahrnujuci kvasinky, derma-
tofyty, grampozitivne aerébne bakté-
rie. Po aplikacii na kozu sa vstrebava
1,3 % davky.

Ciklopirox

® Aplikuje sa vo forme krému, laku,
roztoku. Podla informéacii zo SmPC sa
ma ciklopirox zacat’ aplikovat poc¢as
gravidity iba po velmi starostlivom
zvazeni o¢akavaného prinosu a moz-
ného rizika. Nie su k dispozicii ziadne
klinické udaje o jeho pouziti pocas
gravidity. Predklinické Studie nepreu-
kazali neziaduce ucinky na plod.

® Medzi morfolinové antimykotika
patri amorolfinum. P&sobi hlavne
na dermatofyty, kvasinky a niektoré
vlaknité huby. Citlivost na aspergily
je nizSia.

Amorolfin

® Aplikuje sa vo forme laku. Podla
informacii zo SmPC je o pouziti amo-
rolfinu u gravidnych zien obmedzené
mnozstvo udajov. Odporuca sa pou-
zitie len v nevyhnutnych pripadoch.

B Podla inych citovanych zdrojov
aplikacia lokalnych antimykotik
v gravidite sa povaZzuje za bezpec-
nu vzhladom k zanedbatelnej per-
kutannej absorpcii. Liekom volby
sU najma klotrimazol a nystatin.
Terbinafin je tiez mozné bezpec-
ne pouzit pocas gravidity.

Farmakoterapia lokalnymi

antimykotikami pocas
laktacie

Podla informacii zo SmPC:

m Nystatin sa nevstrebava z miesta
podania, a preto je mozné pouzitie aj
pocas laktacie. Nema sa pocas doj-
Cenia aplikovat na bradavky.

m Klotrimazol sa pocas laktacie
mobze pouzivat, nema sa apliko-
vat v oblasti prsnikov. V kombina-
cii s kortikoidmi sa mdze pouzit len
v jasnej indikacii zo zavaznych dovo-
dov.

® Dostupné farmakodynamickeé a to-
xikologické udaje u zvierat dokazali
vylu€ovanie bifonazolu a jeho meta-
bolitov do mlieka. Pocas lieCby bifo-
nazolom sa ma doj¢enie prerusit.

m Pouzitie ketokonazolu pocas lak-
tacie vo forme lokalnych pripravkov
sa doposial nespdja s neziaducimi
ucinkami.

m Pretoze doteraz nie je zname, Ci sa
flutrimazol vyluCuje do materského
mlieka, odporu¢a sa opatrnost pri
podavani dojCiacim zendam a ma sa
podavat iba v nevyhnutnych pripa-
doch.

® Terbinafin sa vyluCuje do mater-
ského mlieka, preto sa nema pou-
zivat poCas dojCenia. Okrem toho,

doj¢ata nesmu prist do styku s akou-
kolvek lie¢enou plochou koze, vrata-
ne prsnika.

® Nie je zname, Ci sa ciklopirox vylu-
Cuje do materského mlieka, a tak sa
laktacia pocCas lieCby neodporuca.

® O pouziti amorolfinu nie je zname,
ze sa vyluC€uje do materského mlie-
ka. Pouzivat sa méze len v nevyhnut-
nom pripade.

Podla inych citovanych zdrojov:
Aplikacia lokalnych antimykotik po-
Cas laktacie sa povazuje za bezpec-
nu vzhladom k zanedbatelnej per-
kutannej absorpcii. Liekom volby su
najma klotrimazol a nystatin.

Zasady lokalnej lieCby

mykodz pocas gravidity
a laktacie

Pred podanim antimykotik je nutné
potvrdit fungalny pdvod infekcie
mykologickym vySetrenim.
Pacientka si v tychto obdobiach
nema svojvolne nasadzovat atimy-
koticku lie€bu, musi to byt vzdy na
odporucanie lekara.

V porovnani so systémovou te-
rapiou maju topické lieky obme-
dzenu systémovu absorpciu a po-
vazuju sa za bezpecnejSie. Ich
bezpec¢nostny profil sa vS§ak musi
hodnotit” opatrne kvéli obmedze-
nym dostupnym udajom.

Nystatin a klotrimazol sa povazu-
ju v obidvoch obdobiach za lieky
prvej volby.

Ostatné antimykotika by sa mali
podavat ¢o najkratSiu nevyhnutnu
dobu a pouzivat v obmedzenych
oblastiach.
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Bl nemocnicné lekarenstvo

Autorky: Mgr. Ludmila Bilkova a PharmDr. Lubica Slimakova, MPH
Nemocnicna lekdren UNB - Nemocnica akad. L. Dérera, Bratislava

Hlasenie neziaducich

VA" A

ucinkov

po vakcinacii v kompetencii
nemocnicneho farmaceuta

Nemocnicna lekaren Nemocnice ak. L. Dérera UNB v Bratislave je sucastou timu ockovacieho cen-
tra Kramére od pociatku jeho zriadenia v decembri 2020. Okrem zabezpecovania prijmu, spravneho
uchovavania, riedenia, pripravy jednotlivych davok vakcin Comirnaty do injek¢nych striekaciek v aseptic-
kom prostredi nemocnicnej lekarne a hlasenia stavu zdsob vakcin, sa nemocnicni farmaceuti od zaciatku
podielaju aj na hlaseni neZiaducich t¢inkov (NU) po vakcindcii. Za necelych 7 mesiacov vakcinacie sme
nahlasili uz takmer 150 takychto podozreni.

m Ockovacie latky ochrania kazdo-
ro¢ne stovky milionov os6b na celom
svete pred zavaznymi ochoreniami.
Je teda zrejmé, ze patria medzi naj-
efektivnejSie preventivne opatrenia
proti infekénym ochoreniam. Rovna-
ko je to aj v pripade sucasnej pandé-
mie COVID-19. Ockovanie je jedinou
cestou k znizeniu poctu hospitalizo-
vanych v nemocniciach, k znizeniu
poc¢tu umrti na ochorenie COVID-19,
a teda aj cestou, ako zabezpedit
riadnu zdravotnu starostlivost pre
kazdého, kto ju potrebuje. VSetky
pouzivané vakciny, bez ohladu na
dizku ich vyvoja, musia spifiat prisne
poziadavky a dbkazné limity stano-

40

vené vo vedeckom posudeni Eurdp-
skej liekovej agentury. Bezpecnost
a ucinnost vakcin sa désledne moni-
toruje a vyhodnocuje pocas jednot-
livych faz kontrolovanych klinickych
Studii, ale aj po ich uvedeni na trh.

m KedZe oCkovanie na prevenciu pro-
ti ochoreniu COVID-19 sa realizuje
v celej populécii aj u ludi s réznymi
komorbiditami, je nutnost monitoro-
vania a vyhodnocovania neziaducich
reakcii po aplikacii vakciny vysSia,
ako kedykolvek predtym.

m VSetky vakciny uréené na preven-
ciu ochorenia COVID-19 su poda-
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vané injek¢ne do deltového svalu
a mozu v priebehu hodin az dni po
podani vyvolat reakcie mensej alebo
strednej intenzity, ktoré vo vacsSine
pripadov spontanne v priebehu nie-
kolkych dni odznievaju. Vyskyt a in-
tenzita neziaducich reakcii zavisia od
celkového zdravotného stavu dané-
ho Cloveka, od veku, inych subezne
uzivanych liekov, imunitnej odpovede
a v niektorych pripadoch aj od psy-
chického nastavenia ¢loveka.

m Od zdravotnickych pracovnikov sa
vyzaduje, aby hlasili akékolvek po-
dozrenia na NU Statnemu Ustavu pre
kontrolu liegiv (SUKL).
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m Neziaduca reakcia (neziaduci ugi-
nok, vedlajsi u¢inok) je kazda reakcia
na liek, ktora je Skodliva a nechcena,
pricom kauzalny vztah medzi liekom
a neziaducou reakciou je aspon na
urovni zdévodnitelnej moznosti.

m Zavazny neziaduci téinok je NU,
ktory spbésobuje smrt, ohrozuje Zi-
vot, vyzaduje hospitalizaciu alebo
ju predizuje, spbésobuje trvalé alebo
vyznamné postihnutie, neschopnost,
alebo vrodenu chybu. Povinnost
oznamovat podozrenie na neziaducu
reakciu vyplyva pre zdravotnickych
pracovnikov z § 68 ods. 17 Zakona
€. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravot-
nickych pomockach v zneni neskor-
Sich predpisov.

m V suvislosti s o¢kovanim na preven-
ciu ochorenia COVID-19 SUKL ku 8.
julu 2021 evidoval 7 028 hlaseni po-
dozreni na NU. Z celkového poétu
hlaseni bolo 607 zavaznych, ¢o pred-
stavuje 8,6 % hlaseni.

m KedZe, na rozdiel od liekov na lie¢-
bu ochorenia, sa ockovacie latky
zvyCajne podavaju zdravym osobam
ako prevencia pred ochorenim, stre-
tdvame sa v praxi ¢asto s obavami
pacientov ohlfadom moznych nezia-
ducich reakcii. V dbésledku tychto
skutoCnosti a vdaka iniciative vedu-
cej farmaceutky PharmDr. Lubice
Slimakovej, MPH, mo6zu od zadiatku
fungovania ocCkovacieho centra za-
o&kovani nahlasovat akékolvek NU,
ktoré u seba po vakcinéacii spozoruju,
na e-mailovu adresu nemocnicnej le-
karne. Informaciu, ze sa maju obra-
tit na lekaren, dostanu v pisomnom
odporucani v ramci lekarskej spravy
z oCkovania spolu s inStrukciou, aké
udaje je potrebné uviest.

m K 14. julu 2021 sme zaockovali
v naSsom o¢kovacom centre 36 279
l'udi. 144 z nich nam doteraz nahlasi-
lo neziaduce reakcie, ¢o tvori 0,4 %
z celkového poctu zaoCkovanych. Po

prijati e-mailu skompletizujeme vset-
ky potrebné informacie, no neanaly-
zujeme a nerozhodujeme o tom, &i je
nahlasena reakcia navodena vakci-
nou alebo nie. V pripade nutnosti si
dodatoCne e-mailom alebo telefo-
nicky s pacientom odkonzultujeme
informacie a po spracovani vyplnime
elektronicky formular ur¢eny pre od-
bornikov priamo na webovej stranke
SUKL. Pre hlasenie podozreni na NU
je nevyhnutné, aby bol identifikova-
telny zasielatel hldsenia, identifiko-
vatelny pacient, neziaduci a podo-
zrivy liek. V&€Sina oCkovanych nam
doposial hlasila uz zname vedlajSie
reakcie, mierneho az stredne tazké-
ho charakteru, ako je zvySena tep-
lota, zvacSené uzliny, bolest hlavy,
kibov, nespavost, popripade kozna
vyrazka. Zo vSetkych 144 hlaseni,
bolaiba jedna zavazného charakteru.
Pacientke po vySetreniach imunolog
neodporuc¢al podanie druhej dav-
ky. V tomto pripade priSlo k rozvoju
silnej alergickej reakcie prejavujucej
sa opuchom vieCok a zacervenanim
tvare, svrbenim, miernym vzostupom
hepatologickych aminotransferaz.
Stav si vyziadal systémovu lieCbu
kortikosteroidmi, no napriek 3-tyz-
driovej lieCbe nedoslo k zlepSeniu.

m VSetky hypersenzitivne alebo vaz-
nejSie reakcie konzultujeme s od-
bornym lekdarom. Na zdklade toho,
pacientovi bud” odporucime navste-
vu lekara a dalSie vysSetrenia, alebo
vhodny spésob zvladania NU pomo-
cou farmakoterapie s presnym dav-
kovanim a konkrétnym vyberom lie-
ku aj v suvislosti s ostatnymi liekmi,
ktoré uziva.

m Pocas nahlasovania neziaducich
reakcii sa u ludi zatial' stretdvame
iba s pozitivnymi reakciami. Okrem
samotného hlasenia NU nam &asto
piSu aj rézne ich obavy a otazky, ako
maju postupovat a ¢o uzit pri zvla-
dani jednotlivych NU. Pytaju sa, &i
je potrebné navstivit lekara, alebo
sta¢i samolieCba, ako sa pripravit na
druhu davku, ked z nej maju obavy,
atd.

m Hlavne pocas ,lockdownu“ zostali
pacienti ¢asto bezradni a boli radi, ze
sa maju na koho obratit, kedze via-
ceri lekari neordinovali. V zaciatkoch

Lekarnik

oCkovania sa nam parkrat stalo, ze
pacienti nerozliSili, ze maju sympto-
my ochorenia COVID-19 a nie vedlaj-
Sie uCinky po vakcinacii. Predpokla-
dali, ze po prvej davke sa uz nemézu
nakazit. Dokonca niektori lekari ich
chybne informovali, ze vakcina méze
ochorenia aj vyvolavat. Vdaka zave-
denému systému nahlasovania ne-
ziaducich reakcii po vakcinacii, sme
tak mohli promptne reagovat, tele-
fonicky kontaktovat pacienta, upo-
kojit ho a nasmerovat s potrebnymi
informaciami a postupmi do karan-
tény, aby nikoho dalSieho nenakazil
a zarovef mu v pripade potreby bola
poskytnuta spravna zdravotna sta-
rostlivost.

m Systematické zbieranie a rieSenie
podozreni na NU pri vakcindcii pri-
spieva aj k naslednej tvorbe vSeobec-
nych postupov. Tymi sa mézu riadit
nielen lekari v oCkovacich centrach,
kedZe nie je mozné, aby tam boli
pritomné sucasne vsetky Specializa-
cie. Zaroven aj pre farmaceutov, aby
vedeli adekvatne a odborne poradit
v pripade, ze su prvy zvoleny kon-
takt pacienta so zdravotnikom. Mézu
bud pacienta spravne nasmerovat
na centralny prijem, k lekarovi, alebo
nastavit do¢asnu farmakoterapiu na
zlepSenie akutnych tazkosti, kym sa
k lekarovi, vzhladom na obmedzenia
suvisiace s pandémiou, dostane. Pri-
padne len upokojit a ubezpecit, ze
nejde o ni¢ vazne.

m Nasou snahou je, prostrednic-
tvom farmaceutickych konzultacii,
podporit a rozsirovat informova-
nost o prinosoch ockovania, ale
aj 0 vzniku moznych neziaducich
reakcii nan. Tym, Ze ako odbor-
nici poskytneme overené infor-
macie, mézeme prispiet k vyvra-
caniu mytov a zaroven podporit
déveru v bezpecCnost vakciny
u obyvatelstva. Rovnako v ramci
nasich kompetencii prispievame
k v€éasnému manazmentu rezi-
movych opatreni po vakcinacii,
a tak minimalizujeme priebeh NU
a zlepSujeme komfort pacienta.
Rozhodnutie aktivhe komunikovat
a konzultovat problémy a obavy
sUvisiace s vakcinaciou s farma-
ceutom vnimame ako velky prinos
pre vSetky zucastnené strany.
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Zivot s COVID-19

Autorka: doc. RNDr. Magdaléna Eei v Al
Fulmekova, CSc. = =z
Farmaceuticka fakulta Univerzity ]
Komenského v Bratislave i &

V diioch 24. - 25. jina 2021 sa uskutoc¢nili XLVI. Lekarnické dni Milana Lehkého Slovenskej
farmaceutickej spolo¢nosti, organizacnej zlozky Slovenskej lekarskej spoloc¢nosti. Konfe-
rencia sa konala pod zéastitou dekana Farmaceutickej fakulty Univerzity Komenského v Bratislave,
prof. PharmDr. Jana Klimasa, PhD., MPH. Jej hlavna téma - ZIVOT S COVID-19 je dodnes mimoriadne

aktualna a vazna.

Ugastnici konferencie zlava: doc. Anna Paul Hrabovska, LF SZU a FaF
UK; Dr. Evan Paul, Multiplex DX International; prof. Silvia Pastorekova,
Virologicky ustav BMC SAV a Dr. Boris Klempa, Virologicky tstav BMC
SAV

m OcCkovanie predstavuje podla Svetovej zdravotnickej
organizacie (WHO) jeden z najuc¢innejsich nastrojov v boji
proti pandémiam. Verejné lekarne su ¢asto prvym kon-
taktnym miestom. Lekarnici su nielen vysoko kvalifiko-
vani zdravotnicki pracovnici, ale aj déveryhodny zdroj in-
formacii. Lekarne su vo vac¢sine europskych krajin lahko
dostupné pre obyvatelov a vdaka prisnym poziadavkam
umoznuju dodrziavat aj naro¢né skladovacie podmienky.
m Vyznam a ulohu lekarnikov v boji proti koronavirusu
ocenil aj Zvéaz lekarnikov Eurdpskej unie, Svetova zdra-
votnicka organizécia a komisarka pre zdravie a bezpec-
nost potravin, Stella Kyriakydes. V tomto kontexte Me-
dzinarodna farmaceuticka federacia (FIP) zdéraznuje, ze
nie je tazkeé vidiet vyznamnu ulohu, ktoru méze zohravat
verejné lekarenstvo v su¢asnej pandémii COVID-19, ako
aj pri priprave na buduce pandémie, kedy je nevyhnutna
ocCkovacia stratégia s cielom dosiahnut vysoku zaocko-
vanost a kolektivnu imunitu.

m Konferenciu XLVI. Lekarnickych dni Milana Lehkého
Slovenskej farmaceutickej spolo¢nosti otvoril prezident
Slovenskej farmaceutickej spolo¢nosti (SFS), ktory je
sucasne predsedom Lekarnickej sekcie SFS, a zaroven
veducim Katedry organizacie a riadenia farmacie na FaF
UK, doc. PharmDr. Tomas Tesar, PhD., MPH., MBA, MSc.
(HTA). Celkova ucast dosiahla do 350 online pritom-
nych ucastnikov. Po prvykrat v jej historii sa realizovala
distan¢nou formou.

m Na odbornom podujati odznelo 29 vysoko kvalitnych
prednasok a jedna panelova diskusia. Prednasky boli
zamerané na historiu epidémii a pandémii. Rozoberali
problematiku predchadzania ochoreniu COVID-19. Velka
pozornost sa tiez venovala terapii COVID-19. Prednasa-
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telia analyzovali farmakologické moznosti lieCby, ktoré sa
od zaciatku prepuknutia pandémie v lieCbe tohto ocho-
renia pouzili. Napriek podstatnym klinickym pokrokom
v pochopeni zakladnych charakteristik a fungovania vi-
rusu SARS-COV-19, zatial neexistuje jednoznacna stra-
tégia na terapiu COVID-19. Od minulého roka az dodnes
prebiehali tisice klinickych Studii, v ktorych sa sleduje
ucinnost réznych kombingcii lie€iv. NajcastejSie ide o lie-
Civa zo skupiny antivirotik, antibiotik, imunomodulatorov,
niekedy aj v kombinacii s vitaminmi. Ulohou prednagok
bolo zosumarizovat informacie ohladom lieCiv, ktoré
sa pouzivali alebo stale pouzivaju pri lieCbe pacientov
s tymto ochorenim. Hovorilo sa o predpokladanych me-
chanizmoch ucinku vybranych lie€iv, o ich farmakologic-
kom profile a odporuc¢aniach odbornymi spolo€nostami
pre pouzivanie danych lie€iv v lie€be.

m COVID-19 z pohladu vedy a vyskumu je spracovany
v ramci virologickej vyzvy, ktoru priniesla pandémia CO-
VID-19. VSetky ludské koronavirusy maju zvieraci poévod
(tava, hovadzi dobytok, atd’). Studuje sa &astica, ktora je
jednoduchym genémom virusu, je pomerne velka a vac-
Sina takychto Castic je neStrukturna. V €ase prvych pri-
znakov velka Cast ludi nevie, Ze je infikovana. Je preto
potrebné mat k dispozicii subjekt Studia, dalej referenény
material v diagnostike a testy (ne-)infekénosti. QRT-PCR
nie je dékaz infekCnosti, iba dokaz pritomnosti virusu
a rozhoduje Cas, kedy prepukne. Overenie neinfek&nosti
u dlhodobo PCR pozitivnych pacientov je opodstatne-
né. Alternativne postupy, najma vyplach ustnej dutiny,
sa systematicky vyuzivaju napriklad v Kanade, ¢i v Ra-
kusku. Tento postup ma niekolko vyhod. UskutoCriuje
sa sterilnym fyziologickym roztokom (F1/1), vyplach trva
1 minutu, vzorka reprezentuje celu Ustnu dutinu. Uvede-
ny postup sa overoval aj na $kolach, pricom vysledky sa
zhodovali s antigénovymi testami. Experiment SAV pre-
biehal 12 tyzdhov, od februara do aprila 2021. Vyskumni-
ci pracovali na vzorkach antigén pozitivnych ludi. Vyko-
nali validaciu novych diagnostickych testov a overovali
vyuzitie alternativnych foriem.

mDovolte mi podakovat vSetkym clenom organi-
zacného vyboru. PredovSetkym prezidentovi SFS,
doc. PharmDr. Tomasovi Tesarovi, PhD., MPH, MBA, MSc.
(HTA), vSetkym prednasatelom, partnerom lekarom, far-
maceutom vo verejnych lekarfiach, velkd vdaku vyslo-
vujem farmaceutom v nemocnic¢nych lekarfach, za ich
aktivne a inovativne prispevky, s dérazom na narodnu
Specifitu a rozvijanie modernej lekarnickej starostlivosti,
ktora je predpokladom posilnenia lekarnickej profesie.
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FARMACIE

Profesionalny
rozvoj studentov

v roznych oblastléé'

farmacie

Slovensky spolok $tudentov farmécie (SSSF) nezahdla ani cez prazdniny. Po¢as leta pripra-
vuje mnozstvo zaujimavych projektov zameranych na podporu osobného rastu a profesional-
neho rozvoja Studentov farmdcie. Jednym z nich je Mentoring projekt, ktory je u nas novinkou na

poli vzdelavacich projektov v oblasti farmacie.

m Mentoring projekt je vzdelavaci projekt zamerany na
profesionalny rozvoj Studentov v réznych odboroch far-
macie, ako suU napriklad lekarenstvo, vyskum, klinicka
farmacia alebo farmakovigilancia. Podstatou projektu je
vytvorenie vazby medzi Studentmi farmacie (mentees)
a odbornikmi z praxe (mentors) na zaklade osobnych
preferencii Studentov v rbéznych oblastiach farmacie
a zdravotnictva. Sucastou je zdielanie skusenosti a ve-
domosti medzi mentorom a jeho zverencom, absolvova-
nie vzdeldvacich aktivit a prehibenie vedomosti.

m V uvodnej faze projektu prebieha vyber vhodnych kan-
didatov na mentorov a mentees, ktori su nasledne sparo-
vani podla individualnych preferencii. Pre obe skupiny je
pripraveny uvodny seminar, na ktorom si stanovia svoje
ciele, oCakavania, ale aj povinnosti. Mentor odovzdava
svojmu zverencovi cenné skusenosti, poznatky a komu-
nikuju spolu na pravidelnej baze. V zavere mentoringu
spolo&ne vyhodnotia Uspechy, zhodnotia splnenie cielov
a vysledky mézu zdielat s ostatnymi uc¢astnikmi na za-
vereCnom stretnuti vSetkych mentorov a mentees. Obe
skupiny ziskaju na konci projektu certifikat.

m Projekt pochadzajuci z dielne Eurdpskej asociacie Stu-
dentov farmacie (EPSA) spaja mentorov a mentees na
medzinarodnej urovni. EPSA mentoring projektu sa po-
¢as svojho Studia zucastnila aj Mgr. Natalia Hromnikova,
Studentka 1. ro€nika doktorandského Studia na Katedre
farmakoldgie a toxikolégie. ,EPSA Mentoring Project je
skvelou prilezitostou dozvediet sa viac o jednotlivych
poziciach priamo od odbornikov z praxe. Je spojeny
s aktivitami, ktorych cielom je rozvijat osobnost a kariér-
ne predpoklady Studenta,” vravi Natalia. ,Po uspesnom
prvom ro¢niku, v ktorom som spolupracovala s mentor-
kou pracujucou v oblasti klinickej farmacie, farmakovi-
gilancie, kontroly kvality a najnovsie zamestnanou v Eu-
ropskej liekovej agenture, som sa zapojila aj druhy rok.
Kedze som uz mala jasnejSiu predstavu o oblasti, ktorej

by som sa chcela venovat, zvolila som si ako mentorku
klinicku farmaceutku zo Slovinska Specializovanu na on-
kolégiu a pdésobiacu v ESOP (The European Society of
Oncology Pharmacy) a YESCP (Young European Society
of Clinical Pharmacy). PoCas nasich stretnuti sme riesili
klinické kazuistiky, guideliny a rézne praktické odporuca-
nia, ktoré som z u¢ebnych osnov nasej fakulty dovtedy
nepoznala. Projekt podcCiarkuje, ako velmi je dblezité mat’
vo svojom okoli mentorov, ktori sU pre nas inSpiraciou,
oporou a svojimi skisenostami nds pripravuju na lepsi
vykon v nasom buducom povolani.”

m Mentoring projekt ma velky potencial a pre Studentov
predstavuje obrovsku prilezitost zistit, ¢i sa im ich vysni-
vany odbor farmacie bude skutoéne pacit a prehodnotia,
ktorou cestou sa po absolvovani Studia vydat.

A Projekty s osobnej$im pristupom k Ugastnikom sa v SSSF tesia velkej
oblube a maju v fiom svoje stale miesto (na obrazku zéber z Kurzu lekaren-
skej komunikécie). Mentoringovy projekt prinesie do naSich radov celkom
novy koncept spoluprace medzi Studentom a mentorom
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Lekarnik Jan Weber:

osobnost, ktora uz zaujima nielen
farmaceutickych historiografov I.

Portrét dvoch i
preSovskych
lekarnikov »

V sucasnosti je uz zivot tejto osobnosti, presyteny neuveritelnymi osudovymi zvratmi, spo-
lo¢enskymi vzostupmi i tragickymi padmi, dostatocne zndmou témou v odbornych farmace-
uticko-medicinskych i laickych kruhoch.! 2 3 ¢ Jan Weber (1612 - 1684), potomok vyznamného rodu
z Modry a sam rodak z blizkych Vinosadov ako desatroc¢ny stratil otca. Po niekolkorocnom pobyte
na tzemi Dolného Uhorska sa ocitol v roku 1639 ako mlady, 27-ro¢ny, v slobodnom kralovskom mes-

te PresSov.

m Bolo to prave v Case, kedy celu krajinu opanovali vas-
nivé nabozensko-spolo¢enské rozbroje a opakujuce sa
stavovské povstania, boje medzi procisarskymi labanc-
mi a povstaleckymi kurucmi. Nebolo jednoduché ani pre
takuto vyraznu osobnost, akou Jan Weber bezpochyby
bol, sa popri jeho vaznom spolo¢enskom a politickom
angazovani so ctou vyrovnat s touto schizofrenickou,
zivot ohrozujucou situaciou. Totiz kazdé zavahanie, aj
najmensie podozrenie z napomahania alebo prislusnosti
k protistrane hrozilo nielen stratou majetku, ale aj zivota.
®m Weberovo postavenie v suvekom odbornom a spolo-
¢enskom profile spolo¢nosti bolo vynimoc&né: bol pét-
nast rokov richtarom, judexom, teda hlavnym sudcom
PreSova, majitelom lekarne a sukromnej lekarsko-lekar-
nickej Skoly, viedenskym cisarskodvorskym vyslancom
Pentapolitany, teda piatich profilovych vychodosloven-
skych miest, ktoré v tomto Case ovladali protestanti —
Kosic, PreSova, LevocCe, Bardejova a Sabinova, bol tym
deus ex machina, ktory sa pocas svojho richtarstva naj-
viac zasluzil o vystavbu a prevadzku preSovského evan-
jelického kolégia hornouhorskych stavov (Udajne kreslil aj
stavebné plany tejto dodnes existujucej budovy a prispel
na jej vystavbu aj finanéne nemalou Ciastkou). Napriek
tomu nadisiel ¢as, kedy uz nebolo nadalej mozné taktic-

ky lavirovat a véhat, bolo potrebné jednoznaéne prejavit :

svoje postoje. Weber mal pri tejto dileme navySe este je-
den problém: mnoho blizkych priatelov a spriaznenych,
ba az cez institut rozsiahleho kmotrovstva svojich deti aj
spribuznenych osobnosti z najvysSich poschodi suvekej
society i cirkevnych kruhov, z celej monarchie, z oboch
na zivot a na smrt znepriatelenych taborov. Tento fakt mu
zaiste velmi komplikoval zaujatie jednozna&ného postoja.
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® Weberovymi priaznivcami v oboch taboroch rozhod-
ne neboli niktosi: zo strany katolikov to bol nielen sa-
motny cisar Leopold I., ktory ho roku 1662 menoval za
dozivotného hlavného kralovského lekarnika Horného
Uhorska, ale aj cisarsky radca Jan Rottal, arcibiskup
Juraj Selepcéni, mnohi dalsi magnati, ale aj prva i druha
manzelka, ktoré boli vasnivymi katolickami. Na druhej,
protestantskej strane, mézeme spomenut uhorského pa-
latina, teda zastupcu cisara pre Uhorsko, miestodrzitela
FrantiSka VeSeléniho a jeho vplyvnu a krasnu manzelku,
zvanu Muranska Venu$a, Annu Mariu Séciovu, trojna-
sobnu krstnu matku jeho deti, vodcu povstania a spo-
luziaka Weberovych synov z preSovského evanjelického
kolégia Imricha Thokolyho, filozofov a skvelych intelek-
tudlov, jeho blizkych pribuznych Jana Bayera a lIzaka
Cabana z chyrneho presovského evanjelického kolégia
i mnohé dalSie osobnosti protihabsburského odboja, Ci
pbévodne modranskych, po prestahovani za Weberom
preSovskych priatelov, notara Daniela Gutha a Juraja
Fleischhackera.

m Weber bol nakoniec okolnostami donuteny otvorene
sa rozhodnut: podporou a odlievanim kanénov pre Ve-
Seléniho v PreSove sa priklonil k jeho povstaniu, za ¢o
bol po jeho potlageni sudeny a hrozila mu strata Zivota
i majetku. S pomocou katolickych priaznivcov na cisar-
skom dvore bol nakoniec vdaka osobitnému rozhodnutiu
cisara Leopolda I. roku 1673 oslobodeny spod obzaloby
tribunalom, ktory viedol prave Rottal. Malo to iba jednu
podmienku: splinil ju vlastne tym, Ze bol jezuitmi verejne
donuteny vzdat sa protestantizmu a prestupit na kato-
licku vieru. Po opatovnom vojenskom obsadeni PreSo-
va protestantskymi Thokolyho povstalcami v roku 1682



a tym aj zdanlivom mocenskom zvrate,

sa vSak stal znova evanjelikom, ¢im si

odklonil priazen priatelov a od nepria-

telov vysluzil hanlivd prezyvku Vertum-

nus a nakoniec aj definitivnu nenavist.

Pomsta nenechala na seba dlho Cakat.

V roku 1686 bol na smrt statim ,,pre urazku

majestatu” odsudeny jeho syn, lekarnik Jan

Juraj Weber a v roku 1687, v obdobi masovych

exekucii poc¢as Caraffovych jatiek, boli v PreSove
popraveni aj jeho dalsi dvaja synovia, vzdelany notar Fri-
drich a obchodnik zo Szolnoka Daniel.

m Jan Weber mal v kone¢nom désledku v podstate
Stastie, vyhol sa muceniu a potupnej smrti: v €ase tychto
poprav bol uz dva, resp. tri roky po smrti. V opacnom
pripade by ho iste exekucia neminula. Strata majetku
a vyhnanstvo ostatnych rodinnych prislusnikov zavfsilo
tuto skazu.

m Weber bol polyhistorom, komplexne vzdelanou, ne-
opakovatelnou a originalnou osobnostou. Jeho prvou
manzelkou bola dcéra skvelej, v Prahe zijucej humanis-
tickej poetky anglického povodu Johanny Alzbety We-
stonie, manzelky anglického alchymistu na cisarskom
dvore Rudolfa Il. v Prahe, Johna Kelleyho. Weber bol
vynikajuco zorientovany v starej, klasickej i suvekej od-
bornej i filozofickej spisbe, patril medzi hfstku nasich
suvekych intelektudlov a zaiste bol najvyznamnejsim le-
karnikom starsich dejin nasej farmacie. Zanechal hiboku,
nezmazatelnu stopu nielen v dejinach PreSova i celého
Slovenska, ale aj strednej Eurdpy. Jeho Zivotopis, odbor-
né a verejné pdsobenie a prvé literarno-farmaceutické
dielo z roku 1645, protimorova priru¢ka — vobec prva
zdravotnicka publikacia v slovencine — dielo Amuletum,
ktoré vyslo v Brewerovej tlaCiarni v Levoci, su v sucas-
nosti uz vSestranne spublikované na udrovni suvekych
poznatkov a kniha dokonca vo forme podrobne komen-
tovaného faksimile.

m Dlhé roky vSak zostavali takmer nepovSimnuté jeho
dalSie tri nesmierne vyznamné publikacie. Mozno kon-
Statovat, Ze to bol velky dlh nielen vo¢i Weberovi, ale aj
vocéi historii starSej, na Slovensku vydanej literarnej spis-
be. Okrem Amuleta bol Weber autorom aj dalSich troch
rozsiahlych prac: latinského filozoficko-politického diela
Janus Bifrons, seu Speculum Physico - Politicum..., vy-
daného roku 1661, takisto latinského Lectio Principum,
Hoc est Politica Manuductio... z roku 1665 a nakoniec aj
filozoficko-heraldického diela v nemcine o preSovskom
mestskom erbe Wappen der kdniglichen Freyen Stadt
Eperies z roku 1668. Lazar o tejto praci napisal: ,Toto je
typicka ¢rta humanistickej vzdelanosti a v tomto ohlade
je Weber déstojnym reprezentantom humanizmu.“”

m Pre rozsiahlost a do velkej miery aj tematicku odtazi-
tost sa tymto dielam z naSej strany, okrem stru¢nej cha-
rakteristiky, nevenovala patri¢na a zasluzena pozornost,
hoci sme si boli vedomi, ze ich kone¢na a podrobna ex-
ploatacia by iste priniesla mnoho novych, aj biografic-
kych a charakterovych poznatkov o ich autorovi. Done-
davna zostavali tieto diela aj zo strany inych odbornikov
— literarnych historikov, jazykovedcov i prekladatelov z la-
tinského a nemeckého jazyka, nepochopitelne takmer

nepovsSimnuté a zmienky o nich, ktoré

sa poskromne nachadzali v slovnikoch

a dielach viacerych autorov boli iba

kompila¢né, povrchné a velmi Ciastkové.

m NaStastie, tieto Casy, ¢o s uspokoje-

nim konstatujeme, sa skoncili. Pracovnici

PreSovskej univerzity z katedier nemec-

kého a latinského jazyka sa pred par rokmi

zasluzene stal

dalSimi weberologmi

a z ich pracovisk vysli via-

ceré pozoruhodné publi-

kacie, ktoré sa Weberovi

a jeho literarnej pozosta-

losti venuju s plnym nasa-
denim.

Titulna strana publikacie FiF Pre-
Sovskej univerzity Antolégia dejin
etického myslenia na Slovensku,
obsahujicej kompletny preklad
Weberovho diela Lectio Principum
(zostavovatel prof. V. Gluchman) *>
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A Prvé strany prekladu Lectio Principum Jéna Webera v knihe Antolégia
dejin etického myslenia na Slovensku (str. 38 — 162) od doc. PhDr. Eriky
Brodianskej, PhD.
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Statny archiv v PreSove, pracovisko Archiv Poprad a OZ Klub Veli¢anov
Univerzita veterinarskeho lekarstva a farmacie v Kosiciach
Vychodoslovenské miuzeum v Kosiciach — Klub dejin farmacie

Program 25. sympozia z dejin farmacie
17. septembra 2021

Statny archiv v Poprade — Spi§skej Sobote, Sobotské nam. &. 18

8:00 Registracia ucastnikov, otvorenie sympozia
8:15  Prihovor primatora mesta Poprad Antona Danka a hosti
8:30 I. Blok odbornych prednasok

B PhDr. Zuzana Kollarova, PhD. — Ministerstvo vnutra SR; Stétny archiv v PreSove; pracovisko Archiv Poprad
— Z histoérie zdravotnictva a lekarnictva v Poprade — Velkej.

B PhDr. RNDr. Richard R. Sencek, PhD. — OZ Diversitas Culturae — Flittnerova lekaren v Banskej Bystrici.

B Mgr. Erika Cintulova — Muzeum Kezmarok — Expozicia SpiSskych lekarov a lekarnikov na Kezmarskom
hrade.

® Mgr. Jindfich Kolda, Ph.D. — Katedra socialni a klinicke farmacie, FaF UK v Hradci Kralové — Farmacie bene-
diktinského radu v CZ v obdobi raného novovéku.

® Doc. PhDr. Franti$ek Simon, PhD. — Filozoficka fakulta UPJS Kosice, Katedra romanistiky — Medicina a farmacia
v Belovom opise Spisskej stolice.

10:45 |I. Blok odbornych prednasok

B RNDr. Anton Bartunek, PhD. — Univerzita veterinarskeho lekarstva a farméacie, KosSice, Katedra lekarenstva
a socialnej farmacie — Zivotny pribeh farmaceuta a mikrobioléga doc. RNDr. PhMr. Juraja Keletiho, CSc.

® Mgr. Ladislav Svatos — Ceské farmaceutické muzeum Kuks, stfedisko FaF UK v Hradci Kralové — Vyvoj sité
lekaren v Cechach — stav a perspektivy vyzkumu.

B Mgr. Zuzana Krokosova — FiF UPJS Kosice — Opis Trenéianskych Teplic od Andreja Hermana.

m PhDr. Daniel Harvan — Slovenské banské miizeum, Banska Stiavnica — K banskostiavnickej lekarnickej rodine
Sztankayovcov.

B Maria Adamova — emeritna riaditelka SABB, pracovisko Archiv Luéenec — Jan Daniel Perliczi — lekar alekarnik
Novohradskej stolice.

13:30 Ill. Blok odbornych prednasok
B MVDr. Milos Jesensky, PhD. — VVydavatelstvo Belianum, Banska Bystrica — Rastlinné drogy v nazvoslovi
slovenskych prameriov 16. az 18. storocia.

B Mgr. Marta Svolikova — Statny archiv v Nitre pracovisko Archiv Levice — Lekaref Salvator. Zalozenie tretej
lekarne v Leviciach.

m PhDr. Peter Vitek — Statny archiv v Ziline so sidlom v Byt6i, pracovisko Archiv. Liptovsky Mikulas — Lekarne
a lekarnici v Liptove.

15:00. Navsteva muzea Aurela Scherfela vo Velkej, odhalenie jeho busty v spolupraci s OZ Klubom Veli¢anov.

Podujatie sa kona pod zastitou primatora mesta Poprad Antona Danka.
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V laboratériach nemeckej firmy Chemie Griinenthal,
GmBH, bola v roku 1953 pripravend latka 2,6-dioxo-3-fta-
limidopiperidin, s pracovnym oznacenim K 17, ktora mala se-
dativny a hypnoticky tc¢inok. V roku 1957 bol na jej pripravu
firme udeleny britsky patent ¢. 768.821 a latka dostala nazov % A

Talidomid.

m Po zakladnych farmakologickych testoch bol Talido-
mid doslova raketovou rychlostou uvedeny v roku 1957
do klinickej praxe az v 40 Statoch. Jeho ucinky vyuziva-
li aj tehotné Zeny, u ktorych timil ranné nevolnosti. Rok
po jeho uvedeni do klinickej praxe sa zacali objavovat
a registrovat malformécie (znetvorenie narodenych deti),
prejavujuce sa diagnézou fokomélia (jav, pri ktorom sa
nevyvinu plecia a ruka s predlaktim alebo dlarova Cast
s prstami nasada priamo na trup). Na tieto fakty ako je-
den z prvych upozornil pediater W. Lenz, uz v roku 1961.
m Do roku 1965 bolo nahlasenych uz viac ako 10-tisic
zmrzacenych deti (Anonymous: Medicine. The thalidomi-
de disaster. Time, 10. august, 1962). Zacalo sa hovorit
o talidomidovej tragédii alebo talidomidovej embryopatii.
Firma Griinenthal po dlh§om ¢ase musela stiahnut lieci-
vo z klinickej praxe. Vela rodi¢ov Zalovalo firmu za posko-
denie svojich deti a zacali sa viaceré sudne spory. Trvalo
to velmi dlho, pokial sudy dokazali vinu tejto firme. Ta
musela dokazané pripady zmrzacenych deti odSkodnit.
u Pri priprave Talidomidu vznika racemicka zmes (R)-(+)
a (S)-(-) — izomérov, ktoré sa liSia svojim farmakologic-
kym ucinkom. Vyskum oddelenych izomérov ukazal, ze
(R)-izomér vykazoval sedativny a (S)-izomér spdsoboval
teratogénny ucinok (Li G-Q., You Q-D., Cheng J-F.: Chiral
Drugs, Chemistry and Biological Action, Wiley and Sons,
Inc., Hoboken, New Jersey, 2011). Za urc€itych podmie-
nok méze dojst v organizme k interkonverzii jednotlivych
izomérov (B. Waldeck: Pharm. Toxic. 93,203-210 (2003)).
m Jeho teratogénny ucinok dokazal a popisal I. D. Fratta
so spol. Toxicol. Appl. Pharmacol. 7,268 (1965) a neskor-
Sie potvrdil aj H. Schumacher so spol. J. Pharmacol. Exp.
Ther. 160, 189 (1968). Mechanizmus teratogénneho ucin-
ku prestudoval a publikoval G. B. Gordon so spol.: Proc.
Nat. Acad. Sci. USA 78,2545 (1981) a za popis imuno-
modulaénej aktivity vdacime kolektivu S. E. Mc Hugha,
Clin. Exp. Immunol. 99,160 (1995). Uginok proti HIV-1 in
vitro popisal kolektiv S. A. Mankonkawkeyoon: Proc. Nat.
Acad. Sci. USA ,90, 5974 (1993).

m Na zaklade zovSeobecnenia jeho ucinkov bol klasifiko-
vany ako selektivny inhibitor alfa TNF (tumor nekrotické-

ZTI

ho faktoru), imunomodulator, so sedativnym, hypnotic-
kym a antiinfekénym a¢inkom na lepru. Niektori autori
tvrdia, Ze jeden z jeho izomérov ma interkalacny ucinok,
ktory spociva v medzereni sa nekovalentnou véazbou do
DNA, €o spbsobuje mozné poskodenie, vznik mutacii,
alebo aj zhubné bujnenie.

m Talidomid sa biotransformuje najmenej na 14 metabo-
litov. V prvej faze dochadza k otvoreniu izoxindolového
kruhu a k vzniku 5-aminopiperidin-2,6-didnu, ktory sa
dalej otvara za vzniku kyseliny 4-amino-4-karbamoyl-
butanovej, z ktorej vznika po hydrolyze amidovej vazby
kyselina 4-aminopentandiova. Zaroven s tymto vznika
benzoftalimid. Otvorenim izoindolového kruhu vznika
kyselina 6-benzamidopiperidin-2,-6-dioxokarboxylo-
va, z ktorej dalej vznika kyselina 1,2-benzéndikarboxy-
lova. Odstiepenim vodika z piperidinového kruhu sa
vytvoria podmienky na vznik konjugatov s kyselinami
glukurénovou, glutamovou alebo aminooctovou. Na
izoindolovom kruhu na jeho benzénovom kruhu do-
chéadza k oxidativnej hydroxylacii a nasledne k vzniku
O-glukuronidu alebo O-sulfatu. Metabolity sa vylu¢uju
stolicou a mocom.

m Pripad talidomidu sp6sobil potrebu doékladného stu-
dia stereochémie u stereogennych lieCiv a sledovania
ucinku jednotlivych izomérov najmé na mutagenitu a te-
ratogenitu.

m Jeho registracii v USA zabranila Frances Oldham Kel-
sey, pracovnic¢ka FDA, ktora si vSimla, ze v materialoch
ziadosti o jeho povolenie pouzivania v USA chybaju udaje
o vplyve na tehotné matky, a preto jeho pouzivanie ne-
schvdlila. Tym sa v USA vyskytlo len 22 pripadov naro-
denych deti s vyskytom fokomélii. Za tento ¢in bola oce-
nena Medailou za vyznamnu federalnu sluzbu, ktoru jej
udelil prezident USA J. F. Kennedy v roku 1962.

m Jeho systémovy chemicky nazov je: 2-(2,6-dioxo-3-pi-
peridinyl)-1H-izoindol-1,3 (2H)-dién, zamenné nazvy:
N-(2,6-dioxo-3-piperidyl) ftalimid, 3-ftalimidoglutarimid,
2,6-dioxo-3-ftalimidoglutarimid. NajCastejSie ochranné
znamky: Contergan, Neurosedyn, Talimol, Distaval, Sof-
tenon, Sedalis, Pantosediv a dalSie.
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Itoprid PMCS”® -

PROkinetikum

PRO.MED.CS

4

DUALNY STIMULACNY UCINOK NA MOTILITU TRAVIACEHO TRAKTU

SKRATENA INFORMACIA O LIEKU | Itoprid PMCS 50 mg

Zlozenie: 50 mg itopridiumchloridu v 1 filmom obalenej tablete. Indikacie: Liecba gastrointestinalnych priznakov pri funkénej neulceréznej
dyspepsii, ako je pocit nafuknutia, pocit plnosti Zaltdka, diskomfort az bolest v epigastriu, anorexia, pyréza, nauzea a vracanie. Kontraindikacie:
Precitlivenost na itoprid alebo na ktorukolvek z pomocnych latok. Itoprid PMCS 50 mg sa nesmie podavat pacientom, u ktorych méze byt
zrychlené vyprazdrovanie Zaludka Skodlivé, napr. u pacientov s gastrointestinalnou hemoragiou, mechanickou obstrukciou alebo perforaciou.
Neziaduce ucinky: Hnacka, zapcha, bolest brucha, zvySena tvorba slin, bolest hlavy, Unava, poruchy spanku, zavrat, vyrazka, leukopénia,
hyperprolaktinémia — ak sa vyskytne napr. galaktorea alebo gynekomastia, musi sa lie€ba prerusit alebo ukoncit. Interakcie: Liekové interakcie na
Urovni cytochrému P450, sa nepredpokladajui. Anticholinergné latky mézu znizovat Ucinok itopridu. Upozornenie: Liek je uréeny pre dospelych.
Bezpecnost itopridu pocas tehotenstva nebola overena. Doj¢iacim Zenam sa itoprid neodporuca. Itoprid zosilfuje U¢inok acetylcholinu a méze
vyvolat' neziaduce cholinergné tcinky. Udaje o dlhodobom uzivani itopridu nie st dostupné (v klinickych skusaniach bola dizka podavania
maximalne 8 tyzdrov). Davkovanie a spésob podavania: Odporic¢ana davka u dospelych je 150 mg denne, tj. 1 tableta 3x denne pred jedlom.
Tablety sa prehltaju celé s dostatoénym mnozstvom tekutiny. Presné davkovanie a dizka lie¢by zavisi od klinického stavu pacienta. Balenie:
Velkost balenia: 10, 20, 40 alebo 100 filmom obalenych tabliet (na trh nemusia byt uvedené vSetky velkosti balenia). Datum poslednej revizie
textu: 11/2017. Drzitel rozhodnutia o registracii: PRO.MED.CS Praha a.s., Tel¢ska 377/1, Michle, 140 00 Praha 4, Ceska republika.

PRO.MED.CS

www.promedcs.com Praha a.S.



B tajomstva starych lekarni

Autorka: PhDr. PaedDr. UrSula Ambrusova, PhD., MBA

Vychodoslovenské mizeum v Kosiciach

Obr.¢.14: .-
Dobové lekaren I

20 17. storoCia

Medené lekarenske

nadoby

| 1 ?

Nazov medi v latinc¢ine, Cuprum, pochadza

[

z Cias Rimskej rise, kedy sa med tazila na ™~

A
ostrove Cyprus (lat. Cyprium). Med' je uslachtily kov fﬂ M a
=1

cervenej farby, ktory sa ziskava tazenim. Je to tvarny %
material, velmi dobre kujny a méa dobrt odolnost voci
kordzii. Vyrobky z medi boli vzdy vyhladdvané pre svo-
ju typicku farbu, lesk a trvacnost. Na svete je zndmych
asi tisic lozisk medi, pricom najvyznamnejsie mozno

najst v Severnej a Juznej Amerike.

® Na Slovensku sa vyznamné loziska
medenych rdd nachadzaju v oko-
Ii Spanej Doliny a Starych Hér, kto-
ré boli vyuzivané uz od 4. tisicro€ia
pred Kr. po¢as mladsSej doby kamen-
nej. Svedcia o tom pocetné arche-
ologické nalezy kamennych mlatov
na drobenie medenej rudy. V obdobi
15. - 16. storodia predstavovala Spa-
nia Dolina najvacSie tazené lozisko
medenych rud na svete. Bane v tom
Case vlastnila Thurovsko-Fugge-
rovska obchodna spolo¢nost, ktora
ovladla svetové trhy s medou. Lozis-
kd medenych rud sa nachadzaju aj
v oblasti Spissko-gemerského rudo-
horia (Slovinky, Gelnica, Novoveska
Huta, Hnil¢ik), Vysoka-Zlatno, Vyso-
ka-Sementlov, Lubietova a Brehov.

Obr. é. 1 — 3: Medené lekarenské nadoby maju
leskli syto medenu farbu, ktord prechddza az
do hnedooranZovej farby. | Obr. €. 4 — 6: Med
bolo lahSie ako iné kovy tepat, kovat, vyklepavat
i tiahnut. Aj preto sa meditepecké remeslo znatne
rozSirilo. Nachddzame ho takmer v kazdom
vatSom meste. | Obr. €. 7 — 9: Medeny sortiment
si lekdrne zabezpecovali cez meditepecké dielne.
Cenu tohto riadu vyvaZovala jeho trvanlivost.
Obr. é. 10 — 12: Medené nadoby pre lekdrnikov
sa vyrabali v medikovacskej dielni. | Obr. €. 13:
Vzorkovnica vyrobkov medikovaéskeho cechu.

Med’ pre remeselnikov

m Remeselnici zaoberajuci sa spra-
cuvanim medeného plechu najma
kovanim za studena, a to na rozli¢-
né uzitkové a ozdobné predmety,
sa nazyvali medikovaci, meditepci,
alebo kotlari. Prvy znamy medite-
pecky cech na uzemi dnesného Slo-
venska bol v Kosiciach a fungoval od
roku 1557. Po tom, ako bol medeny
plech zhotoveny v hamroch, bol da-
lej spracovavany medikovaémi roz-
licnymi kovotepeckymi technikami.
Meditepci vyrabali nadoby a hrnce
réznych velkosti a tvarov, panvice,
pekace, plechy na pecenie, formy na
torty a babovky, ¢ajniky, dézy, kotli-
ky, kanvy, dzbany, lieviky, naberacky,
ohrievadla na jedla a periny, chladia-
ce nadoby, kalamare, gombiky, ale aj
honosnejSie nadoby, reliéfy, chrlice,
zvonce, bohosluzobné predmety ako
kalichy, krstitelnice a monstrancie, Ci
ozdobné medené kovania na dreve-
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né vedra. Z drobnych prac zhotovo-
vali kovania na dosky starych knih.
Do Sirokého sortimentu vyrobkov
patrili aj kotly rézneho druhu a uce-
lu, napr. na varenie ryb, na pranie
Siat, alebo kupelné kotly. Liali tiez
svietniky a lustre. Pévodne pracovali
na priame objednavky, potom svoje
vyrobky predavali v kramoch. Od-
byt nasli aj na trhoch a jarmokoch.
Medikovaci vyrabali riad i pre pivo-
varnikov, sladkov, cukrarov, pekarov,
palenikov a iné remeselné odvetvia.

Med pre lekarnikov

m Pre lekarnikov zhotovovali mediko-
vaci predmety podla ich Specialnych
poziadaviek. Boli to nadoby réznych
tvarov, velkosti a pouzitia, pokrievky,
lieviky, cedidla, Spachtle, naberac-
ky, trojnozky, maziare, vahy a zava-
zia, vedra, misy, kanvy na umyvanie,
mlyn&eky, destilacné pristroje, per-
kolatory, odparovacie a iné aparaty.
Medena vybava lekarne bola umiest-
nena v laboratériu lekarne (lat. labo-
ratorium — pracovna), kedze lekarni-
kom sluzila najmé na pripravu liekov
napr. varenim, chladenim, destilova-
nim, alebo prazenim. V laboratériu,
ktoré bolo od hlavnej prevadzkovej
miestnosti oficiny separatne, mal le-
karnik svoju dielfiu na pripravu lie€iv.
V oficine, teda pred zrakmi pacien-
tov, sa nachadzali menSie nadoby,
ktoré lekarnik potreboval napr. pri
adjustovani, ¢i davkovani liekov. Me-
dené nadoby boli nenahraditelnou
vybavou kazdej lekarne. Medeny
riad sa povazoval nielen za uzitkovu
zalezitost, ale aj za reprezentativnu.
Lekaren vybavena medenym riadom
svedCila o zamoznosti a spolocen-
skom postaveni lekarnika.

llustracie boli pouzité z internetovych stranok:
https://www.slovakiana.sk/vyhladavanie?type=All&searchStrin-
9=%22N%C3%A1doba%20meden%C3%A1%22
http://www.deutsches-museum.de/en/library/our-treasures/
medizin/schroeder/laborgeraete/
https://commons.wikimedia.org/wiki/File:Copper_still_from_
Meyer_Brothers_Pharmacy,_St._Louis.jpg
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Autorka a foto:
Mgr. Veronika Letavajova
CK/Pharmaeduca

Slovinsko je maly zeleny Stat leziaci
v srdci Eurdpy a patri medzi najviac

Za}lesnene krajiny - tohto kontlnel}tu., Je strmym, no €¢arovnym chodni¢kom. OdvSadial sa na vés
napaditou a energicky sa rozvijajucou budu divat obrazy a sochy drakov, ktoré predstavuji my-
krajinou s velkym potencidlom. Ak do nej tologicky pévod Lublany. Najva¢sim lakadlom mesta je
zavitate, zaZijete pestrofarebnu aktivnu Trojity mosvt, ktory tvoria tl’.l malebné mosty tesne ve.dlla

. , seba. Zaru€ene ho neprehliadnete. V centre mesta uvidi-
dovolenku s mnozstvom gurmanskych te povodné staré mestské mury alebo sa s celou rodinou
zazitkov. Poniukne vam relaxacny pobyt pri zabavite v obltibenom parku Tivoli. Ak by vam to bolo

mori, lodné vylety, cykloturistiku alebo vés stale malo, mesto je aj domovom réznorodych muzei,

op z z Y zoologickej zahrady, slovinskej flharmoénie a Slovinské-
rozmaznaju termalne kupele s dlhorocnou ho narodného divadla. Nezabudnite navstivit centralny
tradiciou a prvotriedne wellness centra. trh a poteste svoje chutové pohariky.

LUBLANA

® Hoci je toto slovinské hlavné mesto znacne mensie ako m Turistickou destinaciou ¢islo 1 je jazero Bled a ak ho
iné eurdpske metropoly, ma svoj osobity Sarm. Pozna- navstivite, pochopite, Zze je to jednoducho magické
vacim znamenim mesta je Lublansky hrad postaveny miesto. Cestovatelia sem chodia obdivovat neobycCaj-
na kopci, kam vas dopravi lanovka alebo sa hore vydate ny vyhlad na jazero a kostolik, ktory bol postaveny na

50 Lekarnik = rocnik XXVI. = &islo 08 = august 2021



malom ostrove v strede jazera. NavySe sa mdzete osvie-
zit v prirodnych kupaliskach, ktoré su vytvorené na se-
vernom a zapadnom brehu. Goticky hrad s rovhomen-
nym nazvom stoji na okraji utesu. Spravte si prechadzku
po tejto stredovekej pevnosti a obdivujte jej starove-
ké veze, hradby a terasu
s nadhernym vyhladom.
Z dalsich aktivit, ktoré toto
miesto ponuka, je vylet la-
novkou, ktorou sa dosta-
nete az na vrchol lyziarske-
ho svahu Straza a odtial sa
v zime spustite dole — skve-
ly adrenalinovy zazitok, no
nie? Maloktory turista od-
chadza z Bledu bez toho,
aby neochutnal tamojsi vy-
chyteny zakusok kremsnitu.

POSTOJNA JASKYNA

B Tato unikatna jaskyha je suc€astou hradu Predjama,
ktory je najva¢sim jaskynnym hradom na svete. PoCas
prehliadky budete obdivovat bezkonkurenéné stalagmity
a stalaktity a ak budete mat’ Stastie, uvidite tam plavat aj
ohrozeného obojzivelnika jaskyniara vodného, ktorému
sa hovori ludska ryba pre jeho bledu farbu koze. Tento
miniaturny tvor sa stal akymsi maskotom krajiny.

e’

MARIBOR

m NajtypickejSim znakom tohto mesta je 400 rokov sta-
ry vini€. Na staru vinnu révu su domaci obyvatelia pra-
vom hrdi. Ak sem pricestujete v oktdbri, nevynechajte
ucast na vinarskom festivale, ktory sa tu kona. Hra vSet-
kymi farbami. Milovnici vina urCite neodolaju pozvaniu
do vinnej pivnice Vinag. Medzi dalSie lakadla mesta patri
neoby&ajny morovy stip postaveny v stredoveku ako

podakovanie, ze mesto obisiel mor. Aj v Maribore najdete
hrad, ktory stoji na hlavhom namesti. PySi sa rytierskou
halou s malovanym stropom a velkolepym schodiskom
z 18. storocia.

® Slovinsko sa ¢asto spaja aj s extrémnymi Sportami, ako
je rafting, plavba na kajaku, kafioning, paraglajding, leze-
nie a mnohé dalSie. Skvelym miestom pre tieto Sportové
aktivity je smaragdovo zelena rieka Soca, ktora je navysSe
povazovana za jednu z najkrajSich alpskych riek v Euro-
pe a teCie cez narodny park Triglav.

® Napriek tomu, Ze slovinské pobreZie ma dizku len 46
kilometrov, najdu sa na nom aj oblubené plaze. Medzi
najpopularnejsie patri plaz Portoroz. Toto letovisko je py-
chou krajiny s palmami a kvalitnymi hotelmi, kasinami
a ruSnym no¢nym zivotom. Disponuje jedinou pieso¢na-
tou plazou v Slovinsku. Romanticky charakter maju pla-
ze v meste Izola, ktoré bolo pdévodne ostrovom a ponuka
krasne vyhlady na slovinsku riviéru a zlatisté zapady sin-
ka. Blizko sa nachadza ¢arovny majak a restauracie, kde
si pochutnate na Cerstvych morskych plodoch a zna-
menitych miestnych vinach. Na plazi najdete zmes Strku
a piesku. V neposlednom rade plaz Piran, ktora je skve-
lym unikom pre miestnych obyvatelov, ale nie je to klasic-
ka plaz s pieskom ¢i kamienkami. Okolo vody su ulozené
beténové platne, z ktorych vedu schodiky do mora.

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

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

Autorka: Ing. Janka Trebulova
vyzivova poradkyna

Stravovanie Cloveka sa

meni dobou. Navzajom
sa jedla kombinovali, az vzniklo
kulindrske umenie, ktoré si vy-
chutnavame aj dnes.

m To, ako sa citime, je priamym vy-
sledkom toho, ¢o, kedy a akym sp6-
sobom konzumujeme. Nevhodna
kombinacia stravy spdsobuje krat-
kodobé symptomy (nafukovanie,
zapchu, hnacku, migrénu, bolest za-
ludka a iné). Pri dlhodobej nesprav-

nej kombinacii jedal mézu vznikat

zdvazné symptomy (vredy, artriti-
da, ekzém, rakovina hrubého &reva
a iné). Jedlo potrebuje urity ¢as na
stravenie a zaroven potrebuje aj ur-
¢Cité druhy enzymov, ktoré pomahaju
natravit ich.

Nacasovanie a usporiadanie jedla

m Potraviny by ste si mali rozdelit na

tri skupiny:

e primarne — konzumované najcas-
tejSie

¢ sekundarne — ozivenie primarnych
jedal

e exotické — konzumované prilezi-
tostne

m VaSe telo bude nastavené nielen na

prijem potravy v urity Cas, ale aj na

urCity druh potravy.

m Okrem spravneho nacasovania, je

délezita aj spravna skladba jedalnic-

ka. Mali by ste zaCat' s konzumaciou

najjednoduchsie a najrychlejSie stra-

vitelnych potravin, a potom postup-

ne konzumovat tie komplikovanejSie.

Tymto spbésobom dosiahnete, ze

jednoduchsie stravitelné jedlo prejde

traviacim traktom plynule a nebude

branit traveniu komplexnejsich jedal.

m Usporiadanie potravin podla rych-

losti travenia:

e voda, dzusy a ovocné a zeleninové
Stavy: 20 — 30 minut

¢ polievky, zelenina, kokteily a ovo-
cie: 30 — 45 minut

e strukoviny, méso, ryby: 3 a viac
hodin

m Ak najskér skonzumujete pomalSie
stravitelné jedla, tie tym rychlo stravi-
telnym upchaju cestu a spOsobia ne-
ziaduci ucinok. Ak to vSak bude opac-
ne, travenie prebehne rychlo a hladko.
m Ako by mal teda vyzerat spravny
jedalni¢ek tak, aby sme si nespdso-
bili ,,dopravnu zapchu“ v ¢reve?
¢ Ranajky — napoj, ovocie alebo ze-
lenina, ceredlna zemla alebo cere-
alie, pripadne muffin
e Obed — napoj, ovocie alebo zeleni-
na, méso, ryby, strukoviny a obilniny

e VeCera — zelenina, maso, ryby,
strukoviny, obilniny

Co na zaver?

m Ak si ako napoj date mlieko alebo
iny mlieCny produkt, mali by ste ho
konzumovat samostatne. Je totiz
tazko stravitelny.

mViem, Ze zlym kombinaciam sa
neda vzdy vyhnut. No délezita je
prevaha spravnej kombinacie nad
nespravnou.

Zapecené morcacie rezne
so zelerovymi hranolcekmi

POTREBUJEME:

» 300 g morcacich pfs

» 3 PL cream cheese

» bylinky podla chuti

» paradajkovy pretlak alebo Stavu
» hrst strdhaného syra

> sol

> mleté Gierne korenie

> olivovy olej
» 1 vacSiu bulvu zeleru

POSTUP:

Mor€acie prsia si rozrezeme na me-
daildniky. Tie narezeme na kapsu,
ktorti naplnime cream cheese zmie-
Sanym s bylinkami. Rezniky osolime,
okorenime, ulozime do zapekacej
misy a zalejeme paradajkovou Sta-
vou — pretlakom. Dame zapiect do
rury priblizne na 30 — 45 minut. Krat-
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ko pred dopecenim posypeme striiha-
nym syrom a nechame zapiect.
Zeler si oCistime a nakrajame na hra-
nolceky. Posolime ich a chvilu nechame
odstat. Potom ich osusime, poukladame
na plech vystlany papierom na pecenie,
pokvapkame olivovym olejom, posolime
a dame upiect.

Dobru chut!




krizovka

m V UNIPHARME — 1. slovenskej lekarnickej a. s. podporujeme inovacie, ale zaroveri nezablidame na zachovanie tradicii. Prvy septembrovy vikend
pre vas pripravujeme uz 22. lekarnicky kongres, ktorého program bude obsahovat mnozstvo putavych odbornych prednaSok. Verime, Ze vés takisto

zaujmu aj sprievodné aktivity, ktoré na tomto tradiénom podujati nebudu chybat ani tento rok. Nezabudnite sa preto ... (pokracovanie v tajnicke).

Pomacky: kratke slovenska | Pomdcky: roztok apriom Institut
Anu, Tod, od, 1. Cast' | zastavenie| meno rieCny Intercity obec araban, krezolo- Emel'y Médico- Ziak obudol 2. cast’ redlozka
als, lutz, | porusky | tajnicky | dychania | Kristiana | korovec (skr.) v okrese apnoe, vého ia: ﬁ' Légal Metoda p tajnicky p
kora, ysat (lek.) Pezinok | Naum mydla Jazy (skr.)
zadovazil,
obstaral ‘g?(gerzigg'
(kniz.)
pecival
kto trpi ge);‘;g
ale)
oxid krasokor-
inaksie manganaty Culiarsky obyvatel
somare babylonsky skok Stupavy
boh neba seka
predcasny Cervena
chvost, porod (lek.) planéta
po Cesky 550 rim, Klavir
Cislicami (skr.)
medzi- choroba lietanie
narodny klbov praobyvatel Cast’
kod Sierra krizovy Peru zenského
Leone obvaz (lek.) tela
jeden Svaiiarsky citoslovce
20 zmyslov A fuCania
popevok africka Iegﬁz?:amy smrt,
antilopa po nem.
mast proti zvazok
reume slamy
kraca .
néhla p°f,f§g'a“a
zésadna 2vierat
zmena
seknutim Saty,
oddelil oblek
Novy Cas
nastroj velka kopa (skr.)
na kosenie (hovor.? Unia,
po Cesky
myslena stibor f . zévod
pramka nadop | kiha mép b | et
africkd tropicky
citara plod
dvojkova i 54 rim. sidovsky
islica " Viac informacii najdete na strane 4. Cislicami nabozensky
zhustené judejsky zakon
vodné pary — kral
vl - . . | zaCiatoCnik
— peutte | tanoaa | rstony | o | sovnss g
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Usmev sa
nosi

August je okrem obdobia dovoleniek aj obdobim, kedy ziaci

a Studenti, a vlastne aj niektori rodicia, zaCinaju odratavat
dni do zaciatku Skolského roka. Kym tych prvych to asi velmi ne-
tesi, ti druhi mozu mat celkom radost. Je vSak stale leto, a preto
by sme sa vSetci mali teSit z dlhych a teplych dni, z posedenia na
zahrade Ci terase, alebo z aktivit, ktoré patria k tomuto obdobiu.
Usmev prindsa radost a Zivot mnozstvo ismevnych situdcif - napri-

klad aj vo vaSich lekérnach.

m Na 1000 pouziti
Do lekarne si pride pacient vypy-
tat jednorazové rusko a pyta sa
magistry:
- Na kol'ko poutziti je to jednora-
zové rusko?
Magistra sa nechapavo pozrie
a povie:
x - Je to jednorazové rusko, Cize
iba na jedno pouzitie.
Pacient na nu:
- A da sa prat v pracke?
Po tejto otazke sa uz magistra iba
pousmeje a povie sumu.

m Poziadavka pacientky

m Predaj liekov mimo lekarne
Zena ¢&ita noviny, pozrie sa na man-
zela a hovori:

- Tu piSu, Ze niektoré lieky sa
budu predavat aj mimo lekarni.
Nevie§, ako to myslia?

Manzel odlepi zrak z obrazovky te-

levizora, flegmaticky sa pozrie na

manzelku a hovori:

X - No napriklad po zZivo€i$ne uhlie
po6jdes tam, kde sa predava uh-
lie, po vitaminy s obsahom Ze-
leza do Zeleziarstva a po C-¢ko
do zelovocu.

- Potrebujem jeden &ierny respirator, ideme na pohreb.

Tip od vas:

m Svoje vtipné prihody, ale aj napady na zlepSenie, tipy na témy a rozhovory, ¢i Ziadosti
o predplatné mozete adresovat na adresu lekarnik@unipharma.sk a nezabudnite nas

sledovat aj na sacialnych sietach.

M https://www unipharma.sk/casopis-lekarnik/

august 2021

r@ @casopislekarnik n Lekdrnik
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1 tableta 1 x denne
VyZivovy doplnok

Jenne lepsi vykon

PRISPIEVA K NORMALNE]
CINNOSTI NERVOVEJ SUSTAVY

Revitanerv Strong s obsahom vitaminov
B1, B2, B3, B5, B6

1 TABLETA OBSAHUIE

500 mg

KYSELINY ALFA LIPOOVE!

www.revitanerv.sk

G

Gglenmank

GLENMARK PHARMACEUTICALS SK, s.r.o.
Tomasikova 64, 831 04 Bratislava 3, Slovenska republika SK-21-RES-Q3-01
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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"*

1 000 1LV 9

el hE
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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 komplikdcie: 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), irazy 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 defom. 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. Obsahujd citral, citronelol, kumarin,
d-limonén, farnezol, geraniol a linalol, ktoré mdzu spdsobit alergické reakcie. Neziaduce uéinky: Alergické reakcie na heparin po aplikicii na kozu su 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 odporticanim, 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 - 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 .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.




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /PageByPage
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Gray Gamma 2.2)
  /CalRGBProfile (Adobe RGB \0501998\051)
  /CalCMYKProfile (Coated FOGRA39 \050ISO 12647-2:2004\051)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.3
  /CompressObjects /Off
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /RelativeColorimetric
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.1000
  /ColorConversionStrategy /sRGB
  /DoThumbnails true
  /EmbedAllFonts false
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo false
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Remove
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 100
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 100
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 1.30
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 10
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 10
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 150
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 100
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.40
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 1.30
    /HSamples [2 1 1 2] /VSamples [2 1 1 2]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 10
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 10
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 300
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 600
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects true
  /CheckCompliance [
    /PDFX1a:2001
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile (None)
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
>
    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e5c4f5e55663e793a3001901a8fc775355b5090ae4ef653d190014ee553ca901a8fc756e072797f5153d15e03300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc87a25e55986f793a3001901a904e96fb5b5090f54ef650b390014ee553ca57287db2969b7db28def4e0a767c5e03300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>
>
    /HRV <>
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020d654ba740020d45cc2dc002c0020c804c7900020ba54c77c002c0020c778d130b137c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200036002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor weergave op een beeldscherm, e-mail en internet. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 6.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for on-screen display, e-mail, and the Internet.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 6.0 and later.)
    /SKY <>
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToRGB
      /DestinationProfileName (sRGB IEC61966-2.1)
      /DestinationProfileSelector /UseName
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PreserveEditing false
      /UntaggedCMYKHandling /UseDocumentProfile
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [1500 1500]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


