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editorial

Stretnutie

akcionarov Unipnarmy
- alebo zhodnotenie
nelanke] dooy...

V polovici mdja si nasi akciondri tradicne nasli v schrdnke pozvanku na valné zhromazdenie Unipharmy
- 1. slovenskej lekdrnickej akciovej spolo¢nosti, ktoré sa konalo v sobotu 16. jina 2012. Na zasadnutie valného
zhromazdenia sme, tak ako v predchadzajucich rokoch, vyuzili prijemné priestory kongresovej sily bojnického
Hotela pod zimkom. Najskor prebehla prezentdcia akciondrov a o 11:00 hod. Mgr. Imrich Weisz, predseda do-
zornej rady, otvoril zasadnutie valného zhromazdenia. Na zdklade listiny pritomnych akciondrov konstatoval,
Ze sti pritomni akciondri spolo¢nosti vlastniaci 27 834 ks akeii t.j. 4741 %, Co je viac ako 34 % vSetkych akcii,
teda valné zhromazdenie bolo uzndsania schopné.
Za predsedu valného zhromaZdenia bol zvoleny Mgr. Milo$ Pagac, pod taktovkou ktorého tcastnici valného
zhromazdenia postupne presli vsetkych 11 bodov programu. Najpodstatnejsimi bodmi programu boli pred-
lozenie vyrocnej spravy, uctovnych zdvierok, ndvrhu na rozdelenie zisku a hlavnych dloh podnikatelského
planu pre rok 2012.
Najviac diskutovanym bodom bolo predloZenie ndvrhu na rozdelenie zisku za rok 2011. Aj ked sme v uplynulom
roku pracovali zodpovedne a s obrovskym nasadenim, vysledny efekt - dosiahnuty zisk - bol druhy najnizsi
za ostatnych desat rokov. Nedaval nam vela dovodov k spokojnosti a pred akcionarov sme predstupovali tak
trochu aj s obavami, ako takyto vysledok prijma.
Kontinudlne znizovanie cien liekov, a tym aj marze distributora i lekdrne, rast cien vstupov, najma pohonnych
hmot a energii, neustale zmeny v legislative a nutnost odpisat niektoré staré nevymozitelné pohladavky nam
ani pri viac ako 7% raste trzieb neumoznili vytvorit vyssi zisk.
Napriek nizkemu zisku vygenerovanému v roku 2011 - len 1,65 mil. EUR - a napriek potrebe nadalej in-
vestovat, aby sme zabezpecili kvalitné a konkurencieschopné sluzby pre nasich klientov, pracu pre nasich
600 zamestnancov a zhodnocovanie majetku nasich akcionarov, sme sa rozhodli, navrhntt valnému zhro-
mazdeniu vyplatenie dividend vo vyske 5%.
Malo a ¢i dost?
V porovnani s predchadzajicimi rokmi, sa to moze niektorym akcionarom zdat mélo. Po vyhodnoten{ nega-
tivnych vplyvov a dosledkov uZ vyssie spominanych okolnosti sme radi, Ze aj v tejto tazkej dobe sme mohli
nasim akciondrom poskytnif nadstandardné zhodnotenie ich financnej investicie a difame, Ze to tak bude
moct byt i v budtcnosti.
Nasim najvacsim ohrozenim su dlznici spolocnosti UNIPHARMA. Nevymozitelné pohladavky od majitelov lekar-
nf, ktori nevyplatili svoje pohladdvky za odber tovaru, musime zniZit na ¢o najnizsiu mieru. Na druhej strane
musime pracovat na rozvijani nasej spolocnosti a planujeme realizdciu nového skladu, revitalizdciu vozového
parku a je nevyhnutné investovat do ndkupu novych technoldgi, aby sme boli nadalej konkurencieschopni.
Budeme nadalej aktivne pristupovat k naplitaniu vizii nasej akciovej spolocnosti a dosledne dbat na to,
aby sa v dalsom roku nasa snaha prejavila aj v poslednom spominanom parametri, ktory najviac zaujima
nasich akciondrov.
Za seba a mojich kolegov moZem povedat, Ze aj v budicnosti budeme robif vSetko preto, aby sme
poskytovali najlepsie distribucné sluzby na trhu a pre lekdrnikov boli obchodny partner ¢islo 1.
Osud tejto spolocnosti a jej Siestich stoviek zamestnancov a dsmych stoviek akciondrov je vSak z velkej Casti
v rukdch klientov a najmd klientov - akciondrov...

Ing. Marcela Sanchez
riaditelka divizie sluZieb m
Unipharma - 1. slovenska SR S
lekarnicka akciova spolocnost

[
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s obchodnymi partnermi a priatelmi

. Projekt Uniakadémia ..........................

PharmDr. Lenka Pitonakova, distribution manager jednej z ve-
ducich farmaceutickych spolo¢nosti v strednej a vychodnej Eurdpe,
Gedeon Richter, navstivila spolo¢nost Unipharma, kde rokovala
s veducou oddelenia marketingu Ing. Eleonérou Kovalikovou. Ciefom
stretnutia bolo naplanovanie dlhodobej marketingovej spoluprace
oboch spolo¢nosti nielen v oblasti podpory predaja produktov, ale
i projektu Uniakadémia, kde bol dohodnuty konkrétny vzdelavaci
seminar pre lekarnikov.

a.

4 Zlava: MUDr. Milan Cernek, Ing. Ingrid
. Gressova a MVDr. Branislav Klopan

Aky bol prvy kvartal?

Riaditel spoloénosti Actavis s.t.0., MUDr. Milan Cer-
nek spolu s riaditelkou predaja Ing. Ingrid GresSovou sa
stretli v spolo¢nosti Unipharma s obchodno — vyrobnym
riaditeflom MVDr. Branislavom Klopanom s cielom zhod-
notit spolupracu v prvom kvartali 2012, ktora bola zatial
uspesna pre obe strany. Obsahom rokovania boli taktiez
navrhy na podporu predaja vyrobkov spolo¢nosti Actavis
na nasledujuci kvartal. Ing. Eleondra Kovalikova, vedica
oddelenia marketingu predstavila moznosti spoluprace
na vzdelavacich akciach pre lekarnikov v ramci projektu
Uniakadémia pre rok 2012. Bl liceceecsccecscsccscccsscsccscscsscsccscscsscscastscsccscscsscscans

Slavnostné strihanie pasky

Nemocnica Handlova — 2. sukromna nemocnica a.s., ¢len
skupiny Unipharma, otvorila 30. jula 2012 vo svojich priestoroch
Senior centrum sv. Katariny. Neziskova organizacia, ktora po-
skytuje komplexné socialne sluzby pre ludi, ktori nie su schopni
postarat sa o seba a vyzaduju dohlad skusenych odbornikov, vznikla
rekonstrukciou a Upravou priestorov nemocnice a ma zatial 18 miest.
Pasku po kratkom prihovore slavnostne prestrihli riaditel nemocnice
Mgr. lvan GaSparovi¢ a predseda predstavenstva a generalny riaditel
spolo¢nosti Unipharma, RNDr. Tomislav Jurik, CSc.

Mgr. lvan GaSparovi¢: ,,Stamutie nie je choroba, ale fyziologicky,
zakonity a nezvratny proces, teda prirodzené obdobie Zivota. Aby
toto obdobie preZili ludia déstojne a v laskavej opatere, vybudovali
sme Senior centrum Sv. Katariny.”

V nasledujucom disle, v rozhovore s Mgr. GaSparovicom, sa
docitate viac o zrode myslienky vybudovania centra ako i o sluzbach,

1 Zlava: Mgr. lvan Gasparovic,
RNDr. Tomislav Jurik, CSc. , .
memmmese KtOré poskytuje.
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anketa

Prof. PharmDr. Jan Kyselovi¢, CSc.
dekan

Farmaceutickd fakulta UK
Bratislava

(—_—

Neviem postdit otazku plochy, ale urcite by som
privital novti koncepciu priestorového usporia-
dania lekdrne vzhladom na nové dlohy a cinnosti
lekdrnikov, ktoré st podstatne viac orientovana
na pacienta a konzultacie s nim.

Otazka:

Myslite si, Zze nie je naase zrevidovat poziadavku
vyhlasky spravnej lekarenskej praxe ohladom plos-
nej vymery lekarne?

RNDr. Tomislav Jurik, CSc.
predseda predstavenstva a generalny
riaditel, Unipharma — 1. slovenskd
lekdrnicka akciova spolocnost

nie
Urcite nie. Pripadné znizenie minimdinej ploSnej

vymery verejnej lekarne by prispelo k dalSej de-
graddcii lekarne ako zdravotnickeho zariadenia.

PharmDr. Tibor Czulba
prezident
Slovenska lekdrnicka komora

nie

Skor by som navrhol urobit kontrolu skuto¢nych
rozmerov u existujicich lekdrni nezavislym
znalcom v odbore, pretoZe dnes je relevantnym
dokladom pre kontrolu 110 m? okrdhla peciatka
architekta a dalej sa to nekontroluje.

Doc. PharmDr. Juraj Sykora, CSc.
predseda

Sekcia nemocnicnych lekarnikov
Slovenskd lekarnickd komora

nie
Prax plne potvrdila, ze m|n|malna plo3nd vymera
verejnej lekarne 110 m? je plne opodstatnend.
Velky chaos v3ak existuje pri prevadzkovani tzv.
verejno-nemocnicnych lekdrni. Tam je potrebné
urobit okamZity legislativny zdsah ajednoznacne
definovat verejno-nemocnicnui lekdren. Pocet

takychto lekarni sa relativne rychlo zvacuje bez
akychkolvek jasnych pravidiel.

RNDr. Jozef Slany, CSc.
riaditel' odboru farmécie
Ministerstvo zdravotnictva
Slovenskej republiky

f
Slovenska lekarnicka komora poziadavku nazmenu
plosnej vymery verejnej lekarne nenavrhla, preto

MZ SR nemé zamer doterajsiu plosni vymeru ve-
rejnej lekdrne menit.

PharmDr. Jan Mazag
vedtci sluzobného tradu a riaditel
Statny tstav pre kontrolu lieciv

\

Posledné prehodnotenie poziadaviek na SPL bolo
pred rokom 2001 a vydané vo ,Vyhlaske MZ SR
€. 198/2001Z.z.", ktorou sa ustanovuju poZiadavky
na SPL. Novd vyhlaska vysla s tcinnostou v aprili
2012, avsak je to len znovuuvedenie poZiadaviek
zroku 2001. Vzhladom na vyvoj v oblasti poskyto-
vania lekdrenskej starostlivosti sme ndzoru, Ze po-
Ziadavky by mali byt predmetom prehodnotenia.

PharmDr. Ondrej Sukel
1. viceprezident
Slovenska lekarnicka komora

nie

Skor by bolo potrebné zo strany kontrolnych or-
géanov dosledne kontrolovat spinenie tejto pod-
mienky. Verim, Ze nezatneme degradovatlekdre
na dve miestnosti predajne rozlicného tovaru.

Doc. RNDr. Silvia
Sziicsova, CSc. mim. prof.
Katedra lekrenstva

Slovenskd zdravotnicka univerzita

Ak ma byt verejna lekdrei zdravotnickym zariade-
nim, ktoré v plnom rozsahu sprévne zabezpecuje
poskytovanie lekdrenskej starostlivosti, je uvedena
poziadavka naplosndvymerupriestorovlekdmepo-
trebna. Priblizne rovnaku poziadavku na minimal-
nu plo3nti vymeru priestorov verejnej lekdrne maju
aj prevadzkové poriadky v inych Statoch Eurdpy.

Doc. RNDr. Magdaléna
Fulmekova, CSc.
vedeckd sekretdrka
Slovenskd farmaceuticka spolocnost,

Gasl

Skoda, Ze sa to nedostalo do platnosti novej vy-
hlasky o sprévnej lekdrenskej praxi ¢ 129/2012.
Priestory verejnej lekarne na vidieku su proti exis-
tencii lekdrni. Sd nevyuzité a lekdrnikovi s pritazou
azvySenym nakladom. PoZiadavky na priestorové
vybavenie verejnej lekdrne zostali rovnaké ako
v starejvyhlaske, ktord platila 11 rokov (198/2001),
ale ¢as napreduje i v tejto oblasti.

PharmDr. lvan Kraszké
Country Manager
Mylans.r.o.

=
ano

Je dobré, keby SLeK mala moznost aktivne sa
podielat na vyhlaskach, ktoré priamo ovplyv-
fuju existenciu lekarni. Pokial by platnd norma
ohladne plo3nej vymery lekdrniuznezodpovedala
potrebdm dneska, tak ju treba upravit v sdlade
so zvysenim kvality poskytovania lekdrenskej
starostlivosti pre pacientov a klientov.

PharmDr. Peter Smiesko
predseda

Sekcia zamestnancov
Slovenska lekarnicka komora

Myslim si, Ze je nacase sprisnit poZiadavky pre
spravnu lekdrensku prax a nie umoziiovat este
[ahsiu expanziu nekontrolovatelnej liberalizdcie.

Comdme zaujem o lekdrne velkosti rychleho obder-
stvenia, aj s podobnym personalnym obsadenim?!!!

Prof. MUDr. Pavel Svec, DrSc.
predseda

Etickd komisia
farmaceutického priemyslu

nie

Aj ked' chdpem ekonomické dovody pre takéto
ndvrhy nemyslim si, Ze je to cesta k vytvoreniu
lekarne, ktord je zdravotnickym pracoviskom po-
skytujucim lekdrensku starostlivost orientovanu
na pacienta v plnej Sirke.

ano
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I Mm Vyhlaska Ministerstva zdravotnictva Slovenskej repub-

liky, ¢.198/2011 Z.z., ktorou sa ustanovuju poZiadavky na
spravnu lekarensku prax, v § 5 v poziadavkach na priestorové
vybavenie verejnej lekarne ur€uje, Ze:

1)) Priestory verejnej lekarne musia mat’ plochu
najmenej 110 m?, ktoré tvori:

1. miestnost na vydaj liekov, zdravotnickych pomécok

a doplnkoveho sortimentu, ktorej stiéastou je dakaci
priestor so zadverim pre pacientov, okienko vybavené zvon-
¢ekom a priestor na doverny rozhovor s pacientom,

2. priestor na prijem liekov, lie€iv, pomocnych latok,

zdravotnickych pomécok a dopinkového sortimentu;
na prijem liekov mozno zriadit aj no¢ny trezor na zaklade
pisomného suhlasu Statneho Ustavu,

3. laboratérium alebo oddeleny priestor na pripravu

liekov, ktory musi spinat poziadavky umozriujlice pri-
pravu liekov podla poZiadaviek spravnej vyrobnej praxe;
jeho sucastou moze byt vyc€leneny priestor na vykonavanie
vstupnej kontroly,

4. miestnost na oddelené uchovavanie liekov, lieciv,
pomocnych latok, zdravotnickych pomécok a doplnko-
vého sortimentu s moznostou ich uchovavania pri znizenej
teplote podla poziadaviek vyrobcov a Slovenského liekopisu;

5. umyvaren na Cistenie, suenie a sterilizaciu obalov

a pracovnych pomécok ur¢enych na pripravu liekov,
kancelaria, ktora moze byt aj miestnostou pre farmaceuta
na vykonavanie no¢nej pohotovostnej sluzby,

6. denna miestnost (zriaduje sa pri pocte pracovnikov
vacsom ako pét) a

7. kancelaria veduceho lekarnika, hygienické zariade-
nie, socialne zariadenia a denna miestnost.

|\
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,’ Lekarnici v dneénej dobe neriesia iba otazku deformo-

vanej legislativy regulujucej farmaceuticky priemysel,
ale jednou z hlavnych tém dnesnych dni je aj kriza finanéného
systému. Otazkou rastucich nékladov na prevadzku lekarne sme
sa zaoberali uz v majovom ¢isle, kde odbornici jednoznacne
odpovedali, Ze existencia lekani je z tohto dévodu ohrozena.
Néklady na prenéjom priestorov maju rastucu tendenciu, pricom
ceny liekov presne opacnu. M6zu néklady na prenajom 110 m2,
ktoré kazda lekéren podla poziadavky musi mat, spésobit exis-
tencné problémy pre lekaren? Je vobec 110 m? potrebnych pre
kazdy druh lekarne? Bolo by treba zrevidovat tuto poziadavku
aj na zaklade lokality, v ktorej lekaren posobi?

Opytali sme sa odbornikov:

Myslite si, ze nie je nacase zrevidovat pozia-
davku spravnej lekarenskej praxe ohladom
plosSnej vymery lekarne?




RNDr. Jozef Slany, CSc.
riaditel' odboru farmécie
Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky

Mgr. Judita Bartkova
Lekdren Asklepion
Banskd Bystrica

Euel

:

PloSna vymera verejnej lekarne je ustanovena vyhlaskou
MZ SR €. 129/2012 Z. z. o poziadavkach na spravnu lekarensku
prax. Podla § 4 ods. 1 tejto vyhlasky priestory verejnej lekarne
musia mat plochu najmenej 110 m?. Rovnaka poziadavka na
plo$nu vymeru verejnej lekarne bola aj podla zruSenej vyhlasky
MZ SR €. 198/2001 Z. z., ktorou sa ustanovuju poziadavky na
spravnu lekarensku prax.

MZ SR poziadalo zastupcov vSetkych subjektov v liekovom
retazci, aby do 30. juna t.r. predloZili navrhy na novelizaciu za-
kona €. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotnickych poméckach
a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

Slovenska lekarnicka komora poziadavku na zmenu plos-
nej vymery verejnej lekarne nenavrhla, preto MZ SR v blizkej
buducnosti nemé zamer doterajSiu ploSnu vymeru verejnej
lekarne menit, resp. ju znizovat.

Platna ploSna vymera vychadza z poziadavky, aby verejna
lekaren bola priestorovo vybavena na individualnu pripravu
liekov zakladného sortimentu vybranych liekovych foriem.
V poslednom ¢ase je individualna priprava liekov na Ustupe,
na druhej strane sa sucastou poskytovania lekarenskej sta-
rostlivosti stava internetovy vydaj a vykonavanie fyzikalnych
a biochemickych vySetreni zameranych na primarnu prevenciu
a sledovanie ucinnosti a bezpe¢nosti farmakoterapie, ktoré si
nevyzaduju dalSie laboratérne spracovanie. Na vykonavanie
tychto ¢innosti su potrebné priestory.

MZ SR sa nebrani odbornej diskusii 0 prehodnoteni pozia-
daviek nielen na priestorové vybavenie, ale aj na materialne
vybavenie verejnych lekérni. Podnet na ich reviziu musi prist
zo strany Slovenskej lekarnickej komory a Statneho Ustavu

pre kontrolu lieciv.
PharmDr. Jan Mazag

m riaditel

i Statny dstav pre kontrolu lieciv
| |

—
h
oy Eusl

Spravna lekarenska prax je stibor poziadaviek na poskytova-
nie kvalifikovanej lekarenskej starostlivosti pri priprave, kontrole,
skladovani, uchovavani, vydaji a dispenzacii liekov v lekarfiach.
PoZiadavky na spravnu lekarensku prax ustanovi vSeobecne
zavazny pravny predpis, ktory vyda ministerstvo zdravotnictva po
dohode s ministerstvom pddohospodarstva. Posledné prehodno-
tenie poziadaviek na Spravnu lekarensku prax bolo pred rokom
2001 a nasledne vydané vo ,Vyhlaske MZ SR ¢. 198/2001 Z. z.,
ktorou sa ustanovuju poziadavky na spravnu lekérensku prax”.
Nova vyhlaska sice vysla s u€innostou v aprili 2012, avSak je to
len znovuuvedenie poziadaviek z roku 2001. Vzhladom na vyvoj
v oblasti poskytovania lekarenskej starostlivosti sme nazoru,
ze poziadavky by mali byt predmetom prehodnotenia, vratane
poziadaviek na minimalnu plognu vymeru. SUKL je pripraveny
poskytnut predkladatelovi ndvrhu na vyhlasku svoje stanovisko
vyplyvajuce zo zaverov inSpekcii v minulosti.

Myslim si, Ze je naCase zrevidovat poziadavku vyhlasky SLP
ohladom plosnej vymery lekarni. Je potrebné brat do tvahy
typ lekarne a miesto, kde sa lekaren nachadza.

Napriklad je rozdiel medzi velkou poliklinickou lekarfiou a malou
vidieckou. Taktiez je podstatné, ¢i su v blizkosti ambulancie
a kolko.

Mgr. Patrik Vitkovsky

Lekdren Alchemilka

Velkeé Ripriany
A s

Sucasna vyhlaska ustanovuje, ze priestory verejnej lekar-

ne musia mat minimalne 110 m2. Podla méjho nazoru je to
v poslednom ¢ase velmi individualna zalezitost. Myslim si, ze
sucasné poziadavky na priestorové vybavenie lekarne su vy-
hovujuce, avSak z ekonomického hladiska je dnes poziadavka
110 m? pre niektoré lekarne nevyhodnd, naopak iné lekarne
potrebuju na existenciu priestoru omnoho viac. Preto by bolo
dobré ponechat v spravnej lekarenskej praxi poziadavky na
miestnosti, ale na druhej strane nestanovovat minimalnu plosnu
vymeru. Schopnost pripravit IPL by malo byt samozrejmostou
pre kazdu lekaren, ale velkost ,skladu” je individualna zaleZitost,
hlavne v poslednom obdobi kvéli ¢astejSim kategorizaciam.
Rovnako aj velkost dennej miestnosti, kancelérie a nakoniec
aj samotnej oficiny je individualna, ¢i uz z hladiska velkosti
personalu alebo poctu pacientov. Preto treba zachovat ¢o
najvyssi Standard poskytovania lekarenskej starostlivosti, ktory
si v8ak z hladiska plodnej vymery prisposobi kazda lekaren
podla svojich potrieb a hlavne spokojnosti pacienta.

Mgr. Peter Sarvaic
Nemocni¢na lekaren
Fakultnd nemocnica Trava

——

nie

V sucasnosti platna vyhlaska o Spravnej lekarenskej praxi
ohladom vymery lekarne 110 m? je dostato¢na a nevidim dévod
a ani potrebu ju prave v bode o vymere menit. Vymera 110 m?
je pre verejnu lekaren optimalna pre zabezpecenie vsetkych
¢innosti, ktoré vykonéava.

Mgr. Jela Vatralova
Lekaren ARCHA
Banskd Bystrica

ano

V tejto dobe, ked vinou zlej legislativy (zruSenie demogra-
fickych kritérii pri povolovani lekarne, legalizacia sieti, vlast-
nictvo lekarne nelekarnikom) rapidne narastol pocet lekarni
s dopadmi na verejné zdroje a zvySené doplatky za lieky, sa
javi poZiadavka minimalnej plosSnej vymery lekarne 110 m?
ako neoddvodnena. Pre mnohé lekarne, ktoré sa dostali do
obklic¢enia obchodne orientovanych sietovych lekarni, by sta-
Cila pre vykon vSetkych €innosti aj mensia vymera. Len Skoda,

Rocnik XVII. = ¢islo 08 « august 2012

7



polemika

ze lekaren nie je z gumy a neda sa lahko prispdsobit tomu,
ze jej zrazu klesol pocet pacientov a Ze sa lekarnik nakoniec
ocitol sam alebo s minimalnym personalom.

Preto by pri schvalovani novej lekarne alebo pri zmene dispo-
zi¢ného rieSenia existujucej lekarne mali byt uplatnené kritéria
zohladrujuce vykon lekarne. Bolo by spravne znovu zaviest
demografické kritéria.

PharmDr. Adela Florovi¢ova
Lekdrer Flora
Ziar nad Hronom

—
nie

Pri stupajucom pocte liekov, zdravotnickych pomécok a do-
plnkového sortimentu vtesnavat lekarer na plochu ,,novinového
stanku” by v ziadnom pripade nebolo vhodné.

PharmDr. Adriana Duréanska
Nemocnicna lekaren, Nemocnica Sv. Michala
Bratislava

(-

Ano, pokym bude moznost v zékone, aby verejné lekarne za-
sobovali nemocnice a nemusia splfat nalezitosti nemocnicnej
lekarne, kde je 110 m? absolutne nevyhnutnych. V inom pripade

BODY CREAM PUMP

BODY CREAM PUMP © FRESH 400 ml

? CLASSIC 400 ml
BODY CREAM PUMP
7 SWEET 400 ml

. logistika
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by z lekarne bol len ,kumbal s liekmi”. Neviem si predstavit, kde
su na 110 m? uloZené inflzne roztoky, zdravotnicke pomaocky,
a kde sa chystaju lieky pre nemocnicu s hoci len 100 [6zkami.
Alebo to ti lekarnici ani neprijimaju na sklad a zasielky idu rovno
na oddelenia? To je spravna lekarenska prax? Aktualnu platnu
poziadavku treba ponechat alebo upravit legislativne tak, aby
zohladnovala druh poskytovania lekarenskej starostlivosti.

PharmDr. Simona Simanova
Lekdren Pri starej nemocnici nie
Banské Bystrica

Myslim si, Ze stanovena plocha 110 m? vyhovuje priestoro-
vému vybaveniu su¢asnej modernej lekarne a tiez zodpoveda
potrebam spravnej lekarenskej praxe.

resumé:

BODY CREAM PUMP
? ELEGANT 400 ml

Odoberte mix 4 ks teloveho mlieka:

+ Body cream pump classic 400 ml
# Body cream pump elegant 400 ml
# Body cream-pump fresh 400 m
# Body cream pump sweet 400 ml

Aktp Body Cream
Pump Sweet 400 ml
len za 0,01 €11!
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Dialhi¢éna cesta 12, 903 01 Senec

Distributor:
UNIPHARMA
1. slovenska lekarnicka akciova
spolo¢nost
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Vo Svédsku nie je ziadna regulacia, ktora by uréovala
lekarfiam potrebnu plo$nu vymeru. Je to na rozhodnuti maji-
tela lekarne, aby si vybral vhodnu vymeru lekarne, aby mohol
zabezpecit poskytovanie lekarenskej starostlivosti. Medical
Producs Agency, Svédsky narodny organ zodpovedny za re-
gulaciu a dohlad nad vyvojom, vyrobou a predajom lie¢ivych
latok a zdravotnickych pomécok a kozmetiky stanovuje isté

Specifikacie, ktoré lekaren pri zalozeni musi splnit, ale nie su
stanovené v konkrétnych, fixnych &islach.

Eva Glaumann
Koordinator
Svédska asocicia lekarni

LOTYSSKO

Kitija Blumfelde
Prezident
LotySska lekamicka komora

Zakon nam v Loty$sku neur¢uje minimalnu plo$nu vy-
meru lekarne. Licenéné podmienky v8ak urcuju minimalny
priestor pre pacienta, ktory neméze byt mensi ako 10 m2.
Pravidla pre prevadzkovanie lekarne definuju poziadavky, ktoré
musia byt zabezpecené v kazdej lekarni a tykaju sa oficiny,
skladu atd. Z tohto dévodu nepotrebujeme Ziadne iné limity
celkovej ploSnej vymery lekarne. Z nadej praktickej skisenosti
mdzeme povedat, ze 110 m? je prehnand poziadavka, pretoze
lekaren nema zaujem skladovat velké mnozstva alebo mat
prazdne priestory.

RAKUSKO

Dr.iur. Hans Steindl
Prezident
Rakuska lekarnicka komora

Rakuske ministerstvo zdravotnictva vydalo prevadzkovy
poriadok lekarne (Apotheken betriebsordnung, ABO 2005),
ktory sa zaobera najmé pravidlami prevadzkovania verejnych
a nemocniénych lekarni, ur€uje oblasti zodpovednosti pre
lekarnikov ako i rozmery lekarne a priestorové poziadavky.
Minimalna ploSna vymera lekarne stanovena zakonom je
u nds trosku vyssia ako na Slovensku — 120 m2.

Lekarnik musi zabezpecit minimalny priestor pre:

Aka je poziadavka spravnej lekarenskej
praxe ohladom plo3nej vymery v zahranici?

~ sl

+ oficinu a skladovd miestnost materidlu—60 m? (jedno poschodie)
* laboratérium — 15 m?

¢ sluzobnu miestnost — 10 m?

Povinnostou lekarne je, aby bol pristup do nej prispdsobeny
aj pre zdravotne postihnutych pacientov.

POLSKO

Piotr Bohater
Viceprezident
Polska lekarnicka komora

Zakon regulujuci lekarne ustanovuje v €lanku €. 97, ze:

1. Verejné lekarne mozu byt umiestnené bud v samostatnej budo-
ve, alebo v multifunkénej budove, kde musi byt zabezpecena
Uplna separdcia lekarne od inych miestnosti a aktivit v budove.

2. Lekaren musi zahfiiat hlavné a pridavné priestory. Oficina,
ktora je ¢astou hlavného priestoru lekarne musi byt uspdso-
bena pre pristup zdravotne postihnutych ludi.

3. Zakladné priestory verejnej lekarne nesmu byt podla zakona
mensie ako 80 m?. Verejné lekarne v mestach s poctom oby-
vatelov menej ako 1500 a verejné lekarne na dedinach maju
znizené kritéria, kde plo$na vymera musi byt minimalne 60 m?.

4.V pripade, ze lekarnik pripravuje homeopatické lieky v hlav-
nej Casti lekérne, mala by byt tato Cast v zavislosti od typu
produktov primerane zvacsena.

POLSKO

PharmDr. Karol Nartowski
Lekarnik

Lekaren v Polsku ma zakonom stanovené, ze jej plosna
vymera nemoze byt menej ako 80 m2. Myslim si, Ze je to
dostato¢na ako i potrebna velkost, mnohi lekarnici tuto normu
dokonca vysoko prekraCuju. MenSia plocha lekarne by podla
mria mohla byt pre slovensky trh s liekmi nebezpeéna. Preco?
Naklady na prendjom priestorov by mozno boli menSie, ale
o kolko v porovnani s celkovymi nakladmi, potrebnymi pre
¢innost lekarne? Je velmi vela moznosti ako si prenajat mensie
priestory, tie su k dispozicii vzdy a tym [ahSie by sa zakladali
sietové lekarne ako Dr. Max a iné. Zaplatite sice mensi najom,
ale vo vasej blizkosti mézu byt zalozené nové sietové lekarne,
pretoZe sa im ulah¢i biznis. USetrite, ale v kone¢nom désledku
by to podla mna viedlo k va¢Sim stratam.
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S Zaujalo nas

Dvojaky

pre lekarne

Funguje sloboda podnikania v lekariach? Prezradza
PharmDr. Ondrej Sukel zo Slovenskej lekarnickej komory.

|
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V roku 2006 Protimonopolny trad zabranil koncentracii obchodnych domov
Tesco a Carrefour. V tom €ase Tesco prevadzkovalo na Slovensku 5 obchodnych
domov a 32 hypermarketov, Carrefour prevadzkoval 4 predajne. Urad konstatoval, -
ze relevantnym trhom v tomto pripade je spadova oblast tvorena dvadsiatimi
minutami jazdy autom. V roku 2012 ten isty Protimonopolny urad povolil koncen-
traciu sieti lekarni Dr. Max a Domov zdravia, pri¢om Dr. Max v ¢ase rozhodnutia
prevadzkoval 125 verejnych lekarni v 68 mestach a Domov zdravia 40 verejnych
lekarni v 30 mestach. Relevantny trh bol rovnako zadefinovany dvadsiatimi mind-
tami jazdy autom. V praxi to napriklad znamena, Ze pre bezného Bratislavéana
s horuckou su realnym trhom vSetky bratislavskeé lekarne, pre bezného chorého
Humencana su to lekarne v Humennom, Snine, Michalovciach a vo Vranove.

Paradoxy v praxi

® Uradnickou axiémou, ktorej mierou je
snad iba kvalita rannej kavy, alebo noha,
ktorou dany dradnik vykro¢i z postele, sa
tak stala tretina hodiny. Rovnaka v pripade
kardiaka — déchodcu odkazaného na MHD,
mladej rodiny traviacej sobotu v nakupnom
centre i horuckou vyStaveného uradnika
protimonopolného Uradu, ktory si sadne
do auta a je mu jedno, ¢i predpisané anti-
biotika dostane v dubravskej, alebo vajnor-
skej lekarni. Sobotny nakup v Tescu je teda
principialne rovnakym spotrebitelskym
ukonom ako navsteva zdravotnickeho za-
riadenia. A Uplne po lopate. Aj keby mala
vSetky lekarne na Slovensku Penta, tak je
to v pohode, ale ked ma Tesco 37 obcho-
dov a prikupi dalSie 4, tak je to obrovsky
problém, zasadne narusajuci konkurenéné
prostredie. A pre pamétnikov, ten isty Proti-
monopolny urad udelil v roku 2004 Sloven-
skej lekarnickej komore pokutu 500 000 Sk
za pravne nezavézny text etického kddexu
s tym, Ze, citujeme: ,nebolo potrebné pre-
ukazovat nasledok tohto konania na vyme-
dzenom relevantnom trhu’.

Sloboda podnikania

B | ekdrnictvo je tradiéné slobodné povo-
lanie. Podla nemeckej definicie prislusnici
slobodnych povolani poskytuju na zéklade
osobitnej kvalifikacie osobne, na vlastnu
zodpovednost a nezavisle sluzby v zaujme

1O | Rroenikxvi. « cislo 08 + august 2012

Uverejnené v Hospodarskych novinach
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meter

svojich objednavatelov a verejnosti. Ich
odborné vzdelanie podlieha Specifickym
odborno-pravnym normam podla $tatneho
zakonodarstva alebo autonémne stano-
venej normy profesiondlneho zvazu, ktoré
garantuju a dalej rozvijaju profesionalitu,
kvalitu a vzdjomnu déveru voci zadavate-
fovi. V roku 2000 kolektiv autorov Narodnej
agentury pre rozvoj malého a stredného
podnikania konstatoval, Ze nie je mozné
spoliehat sa len na neviditelnu ruku trhu
a $tat by mal mat zaujem rozvijat slobodné
povolania, pretoze tie hraju délezitu ulohu
pre ekonomicku a spoloensku dynamiku
a su dolezitym pilierom takzvaného stredné-
ho stavu. Vrstvy spoloénosti, od ktorej velko-
sti, Zivotnej Urovne a spokojnosti do znaénej
miery zavisi stabilita celej spolo¢nosti.

Laici v lekarnach

B Ako v tomto kontexte prispieva k rozvoju
slobody povolania a slobody podnikania
monopolizacia lekarenskej starostlivosti?
m 'V starych” Elenskych Statoch EU zveruje
legislativa poskytovanie lekarenskej sta-
rostlivosti do ruk farmaceutom v desiatich
krajinach (Cyprus, Dansko, Finsko, Fran-
cuizsko, Grécko, Luxembursko, Nemecko,
Rakusko, Spanielsko, Taliansko), laici ju
mobzu poskytovat v siedmich (Belgicko, Ho-
landsko, irsko, Malta, Portugalsko, Svéd-
sko, Velka Britania). Z hladiska velkosti kra-
jin a poctu obyvatelov je vSak tento pomer

vyraznejsi a az 72 % obyvatelov potrebuje
na prevadzku lekarne farmaceutické vzde-
lanie. Po vstupe postkomunistickych Statov
sa tento pomer posunul v prospech laikov.
Z desiatich pristupujucich krajin (Bulharsko,
Ceska republika, Estonsko, Litva, Lotys-
sko, Madarsko, Polsko, Rumunsko, Slo-
vensko, Slovinsko) iba jedina (Slovinsko)
neumoznila vstup laikov do lekarenstva.
Mozno jednoznacne konstatovat, ze laici
v lekérenstve nie su eurdpskym trendom,
ale experimentom nevyspelych postko-
munistickych vlad, ktoré ¢asto konaju pod
lobistickym vplyvom.
® Od Protimonopolného Uradu asi ne-
mozno ocakavat nejaky hibsi racionainy,
¢i nedajboze odborny ponor do konkrétnej
problematiky. Tragédiou tejto spolo¢nosti je
tak fakt, Ze otazky odbornosti a kvalifiko-
vaného poskytovania zdravotnej starostli-
vosti stotoznujeme s rozhodnutim akychsi
anonymnych protimonopolnych tradnikov,
ktorych nazory nedosahuju ani elementar-
nu logiku, nieto eSte nejaku konzistentnost.
B Nebyt zédsadnej spoloCenskej chyby —
zverenia odbornych ¢€innosti laikom — ne-
museli by sme riesit dalSie nezmysly, ktoré
tento krok priniesol. Dozrel snad koneéne
€as napravania nezmyslov?
00 0000000000000 O0COCFOCGOIOSNOGOINOGNOS
PharmDr. Ondrej Sukel
Prvy viceprezident
Slovenska lekarnicka komora



B Financna skupina uz teraz kontroluje
v zdravotnictve vSetky jeho segmenty
— siete lekarni, poistoviiu Dovera, 7 poliklinik
a 3 Zelezni¢né nemocnice (pricom prebra-
tie dalSich 10 regionalnych nemocnic jej
schvaluje Protimonopolny urad...), Mama
centrum sv. Agéty v Banskej Bystrici, la-
boratéria Alpha Medical. Ak skupina stéle
rozSiruje jednotlivé oblasti kontroly, nie je

Uverejnené v denniku SME v stredu 25. jula 2012, str.

Myty lekarnickej komory

Lekarnicka komora vystupuje v mene
vsetkych lekarnikov,
jej poziadavky vsak vyhovuju len niektorym

B Slovenska lekarnicka komora aktivne
vystupila so svojimi poZiadavkami na zme-
nu takzvaného zakona o lieku. Oslovuje
ministerku zdravotnictva a verejnost ako le-
gitimna zastupkyna slovenskych lekarnikov
a jej poziadavky by teda mali reprezentovat
poziadavky slovenskych lekarnikov. Ked
nie vSetkych, tak aspon vacsiny. Aj ked
je Slovensko v pocte lekarni eurépskym
Sampionom, majitelov lekarni je stale ovela
menej ako samotnych lekarnikov. Pre¢o
potom zasadné poziadavky komory vy-
znievaju ako poziadavky skupiny majitelov
lekarni, ktora sa chce legitimne a navzdy
zbavit svojej konkurencie?

Lekaren ako firma

B Zakaz lekarenskych sieti je hned na
prvom mieste v zozname vyssie spomina-
nych poziadaviek. Ano, v minulosti existova-
lo pravidlo, Ze jeden lekarnik méze vlastnit
len jednu lekaren. V praxi sa vSak toto pra-
vidlo veselo obchadzalo a skuto¢ny vlast-
nik bol ¢asto anonymny, a teda aj pravne
nepostihnuterny. V sucasnosti je raritou, ak
niekto neprevadzkuije lekaren ako firmu. Aj
pre lekarnika je vyhodnejSie, ked za zavaz-
ky neruci ako fyzicka osoba, ale ako s. r. o.
B Ako sa chce komora vyrovnat s faktom,
Ze aj jej mnohi ¢lenovia vlastnia viac ako

Uvere]nenev Zdravotnickych novinach, ro€. 17, €. 24, strana ¢. 6

(o sa povazuje za monopol?

V uplynulych drioch sa v médiach objavila sprava, ze Protimo-
nopolny urad odobril skupine Penta akviziciu dalSich 40 lekarni. Zna-

mena to, Ze pod kontrolou tak ma cez siete Dr. Max a Domov zdravia
momentalne uz viac ako 165 lekarni.

to posilfiovanie dominantného postavenia?

m Kedy sa stanu podfa uradu dosledky
tohto dominantného postavenia konec¢ne
uz "vyznamné" pre efektivnu hospodarsku
sttaz? Ked uz bude neskoro a v pripade
lekarenstva na Slovensku zaniknu stovky
nezdvislych lekarni, v ktorych sa lekar-
nici namiesto primarneho zamerania na

jednu lekarer? Podelia sa o ne so svojimi
kolegami, ktori v ich lekérfiach pracuju?
Alebo siet je len to, ked niekto viastni viac
lekarni ako...? Kolko, neviem, na to si mu-
sime pockat.

B Komora na podporu tejto poziadavky bije
na poplach argumentom, Ze ,lekarne pre-
vadzkuju laici”. Zial, nejde o argument, ale
o demagogiu. Ziadnu lekéref zo zékona
nemoze prevadzkovat laik, ale za jej pre-
vadzku zodpoveda zodpovedny farmaceut.

Ziadnu lekareri zo zékona
nemdze prevadzkovat laik

00 00 0000000000000 00000O0COC
Kto je potom ten laicky prevadzkovatel?
V pripade siete Dr. Max v tejto sieti pracuje
k dnednému driu 440 farmaceutov. To su ti
laici? Ano, st lekérne, kde po&as nepritom-
nosti farmaceuta vratane jeho riadnej dovo-
lenky ¢i dlhSej praceneschopnosti vydava
lieky farmaceuticky laborant. Lekarne, kde
zodpovedny farmaceut figuruje na licencii
len formalne, lebo pracuje na piny tuvézok
vo farmaceutickej firme. Lekarne, z ktorych
sa lieky dodavaju priamo do ambulancii
predpisujuceho lekara. A mnohi za¢inajuci
farmaceuti dostavaju formalne minimalnu
mzdu a zvySok bokom, lebo majitel nebude

obchod venuju odbornosti? Potom budu
désledky koncentracie na podmienky
efektivnej hospodarskej sutaze uz ne-
zvratitelné. To vSak uz Urad posudzovat
nebude. ReSpektujeme nezavislost Pro-
timonopolného Uradu. Napriek tomu si
v§ak myslime, Ze je namieste aj polemika
s jeho odévodneniami. Aby si ho odborna
verejnost ¢asom nepremenovala na urad
»Lpromonopolny”...
PharmDr. Tibor Czulba,
prezident
Slovenska lekarnicka komora

€. 13

platit zbyto¢né odvody. Takychto pripadov
najdeme spolu vela a vSetky st porusenim
platnych zakonov. Tak pre¢o o nich komora
tajomne mici?

Zakazat vernostné karty!

B Zakaz vernostnych systémov je dalSou
kategorickou poZziadavkou. Opéat pozia-
davka, ktort nastoluju konkrétni majitelia
lekérni ako legitimnu poZiadavku vSetkych
lekarnikov Slovenska. Alebo opytajme sa
inak: koho poskodzuju vernostné systémy?
Pacienta nie, verejné zdroje nie. Pacient
mobze dnes v lekarni ziskat zlavu a doplatit
za liek menej. Doplatky za lieky medziro¢ne
rastu, v roku 2012 budu predstavovat skoro
180 miliénov eur. Komora vSak chce, aby
pacienti tychto 180 milionov zaplatili a ani
o cent menej. Je to normalna poziadavka?
B Na zaver uz len k pladu o degradacii
lekarnika na predavaca. Je faloSny a zby-
tocny. Nikto nespochybriuje nezastupitelnu
Ulohu lekarnika pri vydaiji lieku a stucasne
si nikto nepomyli lekaren s drogériou len
preto, Ze aj v lekarni sa da kupit opalovaci
krém. V kazdej lekarni sa predava volno-
predajny sortiment. Neviem o tom, ze by
sa lekarnik v lekarni s vitrinami plnymi koz-
metiky od vymyslu sveta citil menejcenne.
® Preco by aj, ved vie, ze lekaren zije vy-
luéne a len z predaja a fakturacie na zdra-
votnu poistoviiu. Ak by vas toto poznanie
predsa len rozplakalo, tak v lekarni vam

radi predaju papierové vreckovky.
00 00 0000000000000 0000000°
Ing. Niku Sina
Manazér siete lekarni Dr. Max,
¢len skupiny Penta
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Kratke spravy

zivota

Primarka centra fyziatrie a lieCebnej rehabilitacie Medicinsko-diagnostického
centra Unikliniky kardinala Korca v Prievidzi, MUDr. Mariana Strickova,

ktori sme vam predstavili v minulom &isle éasopisu Lekarnik, ,nedovolen-
kuje“ ani na dovolenke. Pocas navratu z dovolenky z egyptskej Hurghady totiz

Foto:
archiv redakcie

spolu s dal$imi tromi zdravotnickymi pracovnikmi v lietadle bojovali o zivot jedného zo
spolucestujucich, 37-ro€ného muza, ktorého par mindt po vzlietnuti postihla mozgova prihoda.

Do ,,zachranného“ timu patrili okrem MUDr. Strickoveji MUDr. Andrea
Petrovicova, neurologicka z Fakultnej nemocnice Nitra, spolu s mamou,
praktickou lekarkou z Nitry, MUDr. Emiliou Ki§Skovou a zdravotnou sestrou
z oddelenia ARO v Trencine.

=) O podani prvej pomoci a zaichrane mladého Slovaka sme sa rozpravali
s MUDr. Struckovou:

,P0 prijemne stravenej dovolenke sa nam cestou domov z Hurghady
stala menej prijemna udalost, ktorti nikto neo¢akaval. Par minut po vzlietnuti
sa pasazier, ktory sedel za mnou zacal svojmu kamaratovi stazovat: , Trone
mi celd prava polovica tela, nedokdzem zdvihnit pravd ruku ani nohu.” Ako
lekarke mibolo hned zrejmé, Ze nieco nie je v poriadku. Otocila som sa dozadu
a v tej chvili uz bola pri pasazierovi aj letuska, ktora sa spytala, ¢i je medzi
nami lekar. Vedela som, ze su v lietadle aj dalSie tri zdravotnicky, takze sme
sa hned zmobilizovali a za¢ali pacienta zachrariovat.
=% Podat prvii pomoc niekolko kilometrov nad zemou, v tak stiesnenom
priestore, bez moznosti adekvatneho vysSetrenia a nedostatku potrebnych
liekov muselo byt velmi zlozité a mozno aj stresujuce. Ako to celé prebiehalo?

Az pri takejto situacii si ¢lovek uvedomi, Ze ten priestor v lietadle je naozaj
velmi stiesneny, takze to pre nas nebolo lahké. Chcela by som vyzdvihnut
a ocenit pracu posadky lietadla, od stevardov az po kapitana, pretoze nam boli
napomocni cely ¢as. Ukludnili ostatnych pasazierov, zorganizovali uvolnenie
sedadiel v prvej rade, ¢im sme ziskali viac priestoru na manipulaciu s pacien-
tom. LetuSky nam poskytli lekarni¢ku so zakladnymi poméckami — tlakomer,
infuzna suprava, lieky na upokojenie, deky a igelitové podlozky.

Rocnik XVII. « ¢&islo 08 « august 2012

Pacienta sme ulozili do najvhodnejSej polohy
a zmerali krvny tlak, ktory bol vysoky. Jeho stav
komplikovala aj dehydratacia, kedze pocas celé-
ho tyzdria na dovolenke trpel zazivacimi problé-
mami, ktoré neuspesne lie€il liekmi prinesenymi
z domu. Po vySetreni sme pacientovi diagnosti-
kovali nahlu cievnu mozgovu prihodu s postih-
nutim pravej polovice tela a tvare s poruchou
rozpravania. Pacientovi sme zaistili vendzny
pristup a bola podana udrziavacia infuzia. Jedna
z doktoriek mala na palube lieky na vysoky krvny
tlak, ktoré boli mladému Slovakovi okamzite
podané. Cely ¢as sme monitorovali tlak a pulz
krvi, sledovali prijem i vydaj tekutin a snazili sme
sa s pacientom komunikovat. Stav vSak nejavil
znamky zlepSenia, naopak ochrnutie postupne
progredovalo. Po vzajomnej dohode s kolegy-
fnami a s posadkou lietadla, hlavne kapitanom,
sme navrhli urychlene pristéat, aby bola pacientovi
poskytnuta komplexna zdravotna starostlivost.
Priznavam, bola som rada, ze na palube bolo
viac lekarov a spolo¢ne sme zhodnotili za-
vaznost stavu pacienta a potrebu nidzového
pristatia. Podstatné pre pacientov zdravotny
stav bolo ¢o najskor urobit CT vySetrenie alebo

Ing. Livia Kerumova



magneticku rezonanciu mozgu a zistit pri¢inu nahleho zhorSenia zdravotného
stavu. Stanovenie priciny umozruje zacat o najrychlejsie adekvatnu terapiu.
Ak je podana do 4 hodin od prihody, vyrazne zvysuje Sancu Upravy zdravotného

stavu, hlavne u tak mladého ¢loveka.

1,5 hodine v Aténach?

pokracovali v lete na Slovensko.

=) Pacient mal len 37 rokov. Postihuje cievna prihoda aj takto mladych

fudi? Co mohlo byt hlavnou priéinou?

Nie je to velmi Casté, ze mlady ¢lovek v takom veku prekona mozgovu
prihodu. V tomto pripade sa jednalo urcite o suhru viacerych faktorov. Jednym
z nich bola dehydratacia, ktort spdsobilo hortice pocasie v Egypte a nedosta-
to€ne lieCené traviace tazkosti. Tlak pri vzlietnuti, pripadny stres zo zvladnutia
letu mohli taktiez zohrat svoju rolu. Pacient predtym nebol lieCeny na Ziadne
ochorenie. Presnu pri¢inu vieme stanovit na zaklade spominanych vysetreni,

ktoré sa daju realizovat len v nemochnici.

=) Viete aky je momentalny stav mladého Slovaka? Je uz na Slovensku?
Dva dni po prichode mi telefonoval pacientov stryko, ktory sa nam vset-
kym podakoval. To nas potesilo a cenime si to. Mlady Slovak lezi na oddeleni
intenzivnej starostlivosti, po stabilizacii stavu bude prevezeny na Slovensko.
O pacienta je podla slov pribuzného velmi dobre postarané, napomocna je aj
ambasada a cestovna kancelaria Fischer, ktora umoznila jeho otcovi letiet za nim.
Pre nas osobne bolo podstatné, Ze sa nam pacienta podarilo zastabi-
lizovat. Ostatnu starostlivost sme prenechali gréckym kolegom. Pacienta po
prevoze na Slovensko ¢aka este dlha a naroéna lieCba spojena s rehabilitaciou,
ktora si bude vyzadovat vela sil, pevnej vole a sebazapretia. Zelame mu skoré

uzdravenie!

Pripomienky SLeK
sl uz na ministerstve

Slovenska lekarnicka komora, jedi-
na zakonom zriadena stavovska organi-
zéacia farmaceutov na Slovensku, sa od
1. decembra 2011, kedy vstupila do plat-
nosti reforma liekovej politiky exministra
Uhliarika, snazi o jej novelizaciu. Nova
ministerka zdravotnictva, Zuzana Zvo-
lenska pripravuje v dohladnej dobe no-
velizaciu zdravotnickej legislativny a SLeK

par minut po vzlietnuti. Preco kapitan nepristal este

as bezal rychlo. Po zhodnoteni zdravotného stavu a po dohode s kapi-
tanom sa najvhodnejSie javilo letisko v Aténach, ktoré nam umoznilo medzipri-
statie a zabezpecilo urychlenu zdravotnicku starostlivost a presun pacienta do
nemochnice v Aténach. Tu zavaZil aj fakt, ze Grécko je v EU, presun pacienta,
zdravotnicka starostlivost, ako i vybavenie vSetkych potrebnych formalit s po-
istoviou je jednoduchsSie. Posadka lietadla sa zachovala velmi profesionalne.
LetuSky kontaktovali zdravotnu poistoviiu, aby bolo vSetko pri pristati v Aténach
zabezpecené a nemocnica pacienta prijala. Kapitan o medzipristati taktiez
informoval a upokojil aj ostatnych pasazierov. Na letisku nés uz akala rychla
zdravotna pomoc s anglicky hovoriacou lekarkou, ktorej sme na palube odo-
vzdali pacienta spolu so zdravotnou dokumentaciou. Do nemocnice pacienta
sprevadzal aj kamarat, ktory s nim cestoval. Vyhodou bolo, Ze pacient mal
okrem Standardného poistenia uzatvorené aj rozsirené, takze otazku vyberu
nemocnice alebo problém finan¢nych prostriedkov nebolo potrebné riesit.
Po odovzdani pacienta gréckym zdravotnikom a dotankovani paliva sme

v suvislosti s tym do-
rucil v juli na MZ SR
spolu 29 stran pripo-
mienok a navrhov
na zmeny viacerych
zakonov.

Prezident SLeK PharmDr. Tibor
Czulba povazuje za najdélezitejSie le-
gislativny zakaz sieti lekarni, zakaz ver-
nostnych systémov na receptové lieky,
zvySenie kritérii na odbornu spoésobilost
(umoznenie otvarania novych lekarni iba
farmaceutom), opatovné zavedenie Spe-
cializacie z lekarenstva ako podmienky
pre vedenie lekarne, zavedenie povinnej

_FaF UK ma
novu profesorku

10. jula sa v priestoroch prezident-
ského palaca opatovne konal slavnostny
akt vymenovania vysokoskolskych pro-
fesorov prezidentom SR Ivanom Gaspa-
rovicom. Vyznamnej udalosti sa zic¢ast-
nili aj minister Skolstva, vedy, vyskumu
a $portu SR Dugan Caplovi¢, prezident
Slovenskej rektorskej konferencie Libor
Vozar a predseda Rady vysokych $kol
Viktor Smiesko. K novovymenovanym
39 vysokoSkolskym profesorom patrili
odbornici z oblasti ekonémie, chémie,
pedagogiky, prava, mediciny, ale nechy-
balo ani zastupenie v oblasti farmacie.
Za prinos v odbore farmakoldgia totiz
prevzala z ruk prezidenta SR vyme-
novaci dekrét i doc. RNDr. Magdaléna
Kuzelova, CSc., ktord posobi na katedre
farmakologie a toxikoldgie Farmaceu-
tickej fakulty Univerzity Komenského
v Bratislave. ®

Specializacie pre zodpovednych farma-
ceutov v lekarfiach v su€asnosti prevadz-
kovanych laikmi a posilnit zodpovednost
odborného zastupcu tak, aby nebol v po-
staveni zavislom od laickych rozhodnuti,
navrat k pévodnému rezimu vydaja oc¢-
kovacich latok a zavedenie povinného
Clenstva v stavovskych organizaciach
v zdravotnictve. SLeK sa velmi tesi za-
ujmu a Ustretovosti zo strany ministerky
Zvolenskej, stretavat sa so stavovskymi
organizaciami a spolo¢ne s nimi pripravit
koncepciu zmeny liekovej legislativy, ktora
by napravila momentalnu nelichotivu situ-
aciu slovenského lekarenstva.
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Kratke spravy zo sveta

Prelozila a spracovala: Mgr. Eva Kozakova

<oktell z farma

DIABETES

7 infazneho vaku

MEDICINA:

Urcité zmakcovadla obsiahnu-
té v plastoch, tzv. ftalaty, pod-
poruju vznik a rozvoj diabetu
2. —typu. Na tdto skutoénost
poukazala, v odbornom ¢a-
sopise ,Diabetes Care” pub-
likovana $tudia zo Svédska.
Vedci z univerzity v Uppsale
vySetrili asi 1 000 [udi vo veku
od 70 rokov na ochorenie dia-
betu. Zistilo sa, Ze asi kazdy
deviaty bol postihnuty spomi-
nanym ochorenim. Nemecka
endokrinologicka spolo¢nost
v tlacovej sprave informovala,
Ze u takmer vSetkych pacien-
tov boli zistené aspon 4 z 10
metabolitov ftalatov. 3 z tych-
to metabolitov sa spajaju so
zvySenym rizikom pre vznik
a rozvoj diabetu. Svetlo sa
do pripadu pokusil vniest aj
endokrinoldég z Bochum pro-
fesor Dr. Helmut Schatz, ktory
objasnil, ze niektoré ftalaty
inhibuju tvorbu inzulinu. Os-
tatni odbornici vSak davaju
prednost tvrdeniu, Ze ftalaty

* (islo 08 * august 2012

pravdepodobne spdsobuju
rezistenciu voc¢i horménu. Je
potrebné, aby tento vztah bol
¢o mozno najskor objasneny
prostrednictvom Studie. Fta-
laty su vyrabané priemyselne
vo velkych mnozstvach a po-
uzivaju sa vo forme zmakco-
vadiel pri vyrobe plastov ako
napr. PVC.
Ftalaty su v ramci EU napr.
v detskych hrackach zaka-
zané. Na zaklade najnovsich
zisteni je preto alarmujucou
skuto¢nostou, Ze vela zdravot-
nickych produktov ako napr.
krvné a infuzne vaky, hadicky
a katétre obsahuju vo vysokej
koncentracii ftalaty.

Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG
(22/2012, str.35 )

TYROXIN treba

uzivat neskoro vecer!

MEDICINA:

Neprinasa vasa terapia Stit-
nej zlazy slubované ovocie?
Skuste to este raz, ale s po-
sunutym ¢asom uzivania.
ESte stale ako Standard plati
pacientom s hypotyre6zou
odporucat uzivanie L-tyroxinu
nala¢no 30 minut pred ranajka-
mi. Tymto spdsobom by mala
byt zabezpec€ena stabilna re-
sorpcia hormoénov v tenkom
creve. Na lekarskej konferencii

ﬁ'

vo Wiebaden docent Dr. Martin
Faanacht z lekarskej kliniky I.
v ramci fakultnej nemocnice
vo Wirzburgu upozornil, ze
mnohym pacientom je ranné
uzivanie neprijemné a ¢asto
ani nie su dosiahnuté stabilné
hodnoty lie€iva v krvi.

L-tyroxin rano alebo vecer?
Studie dokazali, Ze najlepsi ¢as
na uzitie horménov na Stitnu

zlazu je o€ividne neskory ve-
Cer, pretoze pri prechode od
rana do vecera poklesla prie-
merna hladina tyreotropinu
(TSH) vo vySetrovanej sku-
pine z 2,7 na 1,7 mU/Il, kym
pri obratenom prechode bola
zaznamenana hladina TSH na-
vySena na hodnotu 3,86 mU/.
Na zaklade vysledkov preto
Dr. Faanach odportca u pa-
cientov s primarnou hyperty-

redzou prestavenie na uzivanie
lieku neskoro vecer v pripade,
ak nie je mozné hladinu TSH
stabilne nastavit klasickym
rannym uzivanim. Dobré vy-
chodisko sa v tomto ohlade
poskytuje aj pre pacientov,
ktorym ranajsia polhodina na
laéno prinaSa komplikacie.
Zdroj: MEDICAL TRIBUNE
Nemecko, z 1.7.2012



FARMACIA:

U chorych navratilcov z dale-
kych krajin sa relativne ¢asto
objavuje trombocytopénia.
Nad akym ochorenim by sa
mal ¢lovek pri znizenom pog-
te krvnych dosti¢iek najprv
zamysliet?

Aké choroby u cestovatelov,
ktori sa vracaju domov s trom-
bocytopéniou, s najvac¢sou
pravdepodobnostou pricha-
dzaju do uvahy, zistoval do-
cent Dr. Karl Heinz Herbiger
z oddelenia pre infekénd a tro-
picki medicinu univerzitnej
kliniky v Mnichove a svojim
kolegom ich sprostredkoval
prostrednictvom Studie. Zak-
ladom jeho kontrolnej Studie
zalozenej na jednotlivych
pripadoch boli udaje od 16
795 nemeckych pacientov,
ktori medzi rokmi 1999 —
2009 skongili po jednej ceste
do vzdialenej krajiny v mni-
chovskej univerzitnej klinike.
U 586 chorych (3,5%) bola
preukézana trombocytopénia,
pricom ich tdaje boli porov-
navané s tymi od ostatnych
pacientov. Napadné bolo, ze

kom krvnych dostiCiek sa
CastejSie stazovali na horuc-
ku, bolesti hlavy a kibov ako
v kontrolnej skupine. Hnacka

Patranie po malarii a horticke dengue!

naproti tomu u pacientov
s trombocytopéniou sa vysky-
tovala zriedkavejSie. Okrem
toho, ochorenie postihlo viac
muzov a v priemere 0 nie¢o
starSich pacientov.

Z Azie sa najéastejsie pri-
nesie horuc¢ka dengue. Ako
najcastejsia infekéna pricina
trombocytopénie bola identifi-

kovana malaria (12,8%), tesne
nasledovana horuckou den-
gue s incidenciou od 11,3%.
S trombocytopéniou koreluju
rovnako aj akutna HIV — in-
fekcia (2%), infekéna mono-
nukledza (1,7%), rickettsiéza
(1%) a paratyfus/tyfus (0,5 %).
U 65% pacientov nebola
trombocytopénia spdsobe-
na infekciou. Z 12 pacientov

s tazkou formou trombocyto-
pénie trpela viac ako polovica
malariou. Aj u cestovatelov
z Afriky bol podiel pacientov
s malariou vyrazne zvyseny.
60% navratilcov zo zapadnej
a centralnej Afriky s horuckou
a trombocytopéniou vykazo-
valo ochorenie na malariu.

U viac ako 60% navratilcov

z Azie s hortékou, bolesta-
mi kibov a trombocytopéniou
bola zistena na druhej strane
horucka dengue ako pdvodca
ochorenia. Dr. Herbinger od-
porucéa u vsetkych cestovate-
fov z dalekych krajin stanovit
ako jeden z prvych paramet-
rov pocet trombocytov.
Zaroj: MEDICAL TRIBUNE
Nemecko, z 24. 6. 2012

MEDICINA
V oblasti liecby Parkinsonovej
choroby nastal urcity pokrok,
pretoze nedavno bola zahajena
celosvetovo prva klinicka Studia
pre vyvoj vakciny proti tomuto
ochoreniu. Rakusky biotech-

nologicky podnik Affiris zverej-

nil v tlaGovej sprave zaciatok
1.—fazy Studie vakciny PDO1A
s kandidatmi. Celkovo sa Stu-
die zUc€astni 32 pacientov a je
zamerana na objasnenie bez-
pecnosti a tolerancie skusanej
latky PDO1A. Predpoklada sa,
ze pouzitim PDO1A sa rozvinie

Specificky ucinok vakciny proti
proteinu a-synukleinu (= a-syn),
presynaptickému proteinu,

ktorého funkcia es$te nie je
celkom znama. Tento protein
ovplyviuje synapticku plasticitu

MELANOM:

nové lieky
na obzore

FARMACIA:
Pri lieCbe po-
krocilého alebo
metastazu-
juceho mela-
nomu s BRAF
—V 600 mutaciou by
mohli byt v budicnosti
dostupné 2 nové ucinné lat-
ky. Gén BRAF hra v bunkach
dolezitu ulohu, pri jeho poru-
che —mutécii, zacne bunka ne-
pretrZite vysielat signaly na jej
rast a delenie. Prave to méze
viest k nekontrolovanému §i-
reniu rakovinovych buniek.
Farmaceuticky vyrobca Glaxo
Smith Kline (GSK) v tladovej
sprave oznamil, ze sa usiluje
0 povolenie pre uvedenie na
trh pre ucinné latky dabrafenib
a trametinib ako monoterapiu.
NavySe, nedavno sa zacala
IIl. - faza klinickej Studie na do-
kladnejSie preskumanie ucinku
tejto kombin&cie. Pri dabrafe-
nibe sa jedna o oralne dostup-
ny inhibitor BRAF — proteinu.
Trametinib je orélne dostupny
inhibitor MEK — proteinu. Ak je
BRAF gén chybny, ovplyvruje
to aj protein MEK, ktory na-
sledne vysiela signaly bunkam
na podporu ich delenia a rastu.
Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG
(26/2012, str. 21)

a tak reguluje presynaptické
uvoliovanie dopaminu. o-sy-
nuklein ma teda kiticovu ulo-
hu v kaskade degenerativnych
zmien a bola mu uz dihSiu dobu
pripisana rozhodujtica Uloha pri
vzniku a progresii Parkinsono-
vej choroby. Prostrednictvom
ocCkovania by malo ddjst k akti-
VAcii imunitného systému a vy-
tvoreniu protilatok proti o -syn.
Vyrobca Affiris dufa, ze z latky
oznacenej ako PDO1A sa mu
podari vyvinut liek, ktory ako
prvy bude lie€it pricinu a prie-
beh ochorenia u pacientov

s Parkinsonovou chorobou.
Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG
(25/2012, str40 )

Rocnik XVII. « ¢islo 08 * august 2012

15



Prelozila a spracovala: Mgr. Eva Kozakova

21 5% Velka Britania:
Nedostatok liekov v Britanii = paralelny obchod

Paralelny obchod je epidémia,
ktora zuri napriec Europou

Najvacsie problémy s jeho zvladnutim v8ak v tomto
obdobi maju vo Velkej Britanii. Farmaceuticka skupina zo-
stavena zo zastupcov vSetkych politickych stran zverejnila
vysledky 6-mesacného vySetrovania nedostatku liekov na
britskom trhu vo forme spravy publikovanej v maji, ktora
upozoriuje na fakt, ze za nedostatok liekov je z velkej Casti
zodpovedny paralelny obchod. Sprava stanovila aj potre-
bu ugit sa od inych EU krajin, ktorym sa podarilo ochranit
pacientov od vplyvov takéhoto obchodovania. Nakoniec
dospela k zaveru, ze vlada krajiny uprednostiiuje EU pravo
pred bezpec¢nostou pacientov. V ramci vySetrovania sa odkryl
aj fakt, ze organizacie pri rieSeni naliehavych problémov
v ramci dodavatelského retazca neefektivne spolupracuju.
Kritika v8ak zaznela aj na adresu ministerstva zdravotnictva,
ktoré by sa malo viac zapojit do manazovania problému
a aktivnejSie hladat rieSenia. Pravdou ostava, Ze paralelny
obchod najviac zasiahol lekéarne, ktorym priniesol nepla-
nované a nadmerné pracovné zatazenie, ¢o spésobovalo
neefektivitu. Lekarne su tak zahltené ¢innostami suvisiacimi
so zabezpecovanim nedostupnych liekov, Ze ich zhananim
lekarnik stravi az 5 dni do mesiaca. Nepriamym désled-
kom nedostatku liekov v dodavatelskom retazci trpi najma
starostlivost o pacienta, ale export zasiahol aj danovych
poplatnikov, ktorych uz stal miliony £. Nezanedbatelna nie
je ani skuto¢nost, ze Velka Britania zaziva nedostatok Rx
liekov v systéme NHS uz 4 roky. Tieto nedostatky su sp6-
sobené hlavne exportom liekov uréenych pre britsky trh do
ostatnych EU krajin.

Vzor v eurdpskych krajinach

Aj ked je paralelny obchod podia EU zékonov celkom
legalny, sprava poukazala na fakt, ze mnozstvo zahrani¢nych
narodnych komisii iniciovalo zékaz paralelného obchodu
s liekmi vo svojich krajinach, v pripade, ze dané obchodo-
vanie predstavuje hrozbu pre zdravie ob&anov. Britské MZ
by si malo zobrat priklad od EU krajin, ktoré zvladli ochranit
svojich pacientov od vplyvu paralelného obchodu bez toho,
aby sa dostali do konfliktu s ustanoveniami EU zmluv. Zlep-
Senie by malo nastat aj v oblasti kontroly a spoluprace medzi
jednotlivymi ucastnikmi dodavatelského retazca pri identifi-
kacii tych, ktori v ramci retazca nedodrziavaju svoje zavazky
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a povinnosti k pacientom. LepSia spolupraca by mala byt
aj medzi vyrobcami a distribatormi a tymto spésobom by
sa malo lahsSie zabezpecit, aby sa stanovené kvoty dostali
v plnej miere k pacientom. Iny navrh spravy pozaduje pravne
oddelenie velkodistribuénych od dispenzaénych &innosti
lekarne. Takyto pristup by umoznil vyrobcom uprednostnit
zasobovanie lekarni, ktoré priamo sluzia pacientom systé-
mu NHS a nie su zapojené do exportu liekov. Zaroven by
poskytoval jasny dékaz o transakciach. Pravne oddelenie
jednotlivych ugastnikov v ramci dodavatelského retazca by
potvrdilo rozdiel medzi ¢innostami lekarne: zasobovacou
starostlivostou pre pacientov alebo obchodovanim s liekmi
pre zisk. Okrem toho v ramci tohto systému dispenzujuce
lekarne nebudu méct ziskat distribu¢nu obchodnu licenciu.

Lekarne budu pokracovat
v obchodovani na nizsej trovni

Podla vySetrovania je nevyhnutné, aby lekarnikom bolo
povolené pokracovat v obchodovani s liekmi a ostatnym
tovarom na niz8ej urovni. Tato prax, ktora nie je sucastou
problému, umozriuje lekarnikom nakupovat malé mnozstva
liekov pre pacientov, ked nie su schopni ziskat ich inymi
prostriedkami.

Britania uz urobila prvé kroky na obmedzenie paralel-
ného obchodovania. Tento trend vSak je problémom celej
Eurdépy a spdsobuje nedostupnost liekov aj na Slovensku.
Mali by sme si brat priklad z EU krajin, ktoré uginne zabranili
Sireniu tejto nakazy. M

Zdroj: GIRP PRESS REVIEW 11/05/12 — 18/05/12




‘
a ich terapia u ludi

% Uvod, alebo ¢o su parazitarne choroby

Parazitarne choroby su choroby [udi i domovych alebo divo Zijucich zvierat, ktoré
su spésobené parazitmi. Parazity su zivo€ichy, ktoré Ziju na ukor inych organizmov
a ktorym vacsinou viac alebo menej Skodia. Delia sa na pravé parazity, ktoré nevedia Zit
inym spdsobom (napr. klieste, vSi a komare) a prilezitostné, schopné zit aj neparaziticky
(napr. niektoré roztoce). Parazity ziju bud na povrchu tela, ako napriklad vSi alebo
bichy a su nazyvané vonkajSie parazity (ektoparazity, exoparazity), alebo ziju v ich
tele, ako napriklad pasomnice a nazyvaju sa vnutorné parazity. Parazity sa Zivia krvou,
réznymi Stavami alebo tkanivami svojich hostitelov. St r6zne velké, od mikroskopickych
jednobunkovych parazitov az po niekolko metrov dihé (pasomnice). Velkost a tvar tela je
prispdsobeny organom, v ktorych parazit zije. Parazity maju ¢asto zlozity vyvoj od vajicka
po dospelého parazita, pri ktorom ich vyvinové tadia napadaju viacerych hostitelov,
ktorym Skodia a vyvolavaju u nich ochorenie.

Vonkajsie parazity — paraziticky hmyz a roztoce

Paraziticky hmyz a roztoCe patria do velkej skupi- kvetov. Tie parazitické Ziju bud trvale na svojom
ny zivocichov, ktoré sa vyznacuju ¢lankovanymi hostitelovi, na ktorom sa zivia a aj sa rozmnozuju
nohami a preto sa nazyvaju ¢lankonoZcami. ako napr. v8i, svrabové roztoce. Nazyvaju sa
Len niektoré ¢lankonozce sa zivia parazitickym trvalé parazity. Mimo tela svojho hostitefa uhynu.
sposobom. Iné, ako napr. motyle sa zivia Stavami Druht skupinu tvoria do¢asné parazity, ktoré
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svojho hostitela potrebuju na prijem potravy (napr. nacicanie
sa krvi), ako su napriklad klieste, koméare alebo bichy. VA&Siu
Cast svojho zivota potom travia vo vonkajSom prostredi, kde
kladu vajiCka a rozmnozuju sa. Tieto parazity Skodia tym, ze
v mieste cicania krvi vyvolavaju ¢asto bolestivé opuchnutie koze,
ale predovSetkym tym, ze na Cloveka a zvierata prenasaju iné
infekéné alebo parazitarne ochorenia. Samostatnu skupinu tvo-
ria parazity ludskych pribytkov (plostice, rusy a Svaby), ktoré
Ziju v domacnostiach, zivia sa réznymi organickymi odpadkami
(potravinami) a prilezitostne mézu napadnut aj fudi a spdsobit
im rozne alergické reakcie.

% Roztoce

(Acari alebo Acarina) predstavuju rad drobnych ¢lankonozcov
z triedy pavukovcov (Arachnida). Ich Castitela zrastli do jedného
celku. Ustne ustroje maju bodavo-cicavé. Maju 4 pary &lan-
kovanych koncatin. Delia sa do dvoch nadradov, Acariformes
a Parasitiformes.

% Klieste

su krv cicajuce pravé doCasné parazity [udi i zvierat, ktoré spd-
sobuju v mieste pricicania zépalovu az alergicku reakciu a pre-
nasaju viaceré virusové, bakterialne a parazitarne choroby. Su to
roztoce pribuzné pavikom a maju podobne ako paviky 4 pary
n6h (hmyz ma 3 pary ndh). Maju ploché a tvrdé telo, na ktorom
rozoznavame hlavicku a brusko. Na hlavicke ma Ustne Ustroje
prispbsobené na cicanie krvi. V kozi je kliest prichyteny pomocou
dlihého utvaru so spatnymi zdibkami, ktory sa nazyva chobd-
tik. Prednu hornu tretinu bruska ma chranent tvrdym Stitkom.
Brudko ma schopnost sa pri cicani krvi roztiahnut do velkosti
malej sivej fazulky. Klieste Ziju vacsinou v hniezdach a brlohoch
zvierat i vtakov, kde aj napadaju svojich hostitefov a prekonavaju
vyvinové §tadia. Iné Ziju vo vonkajSom prostredi v povrchovej
vrstve pody a opadaného listia, kde na koncoch listov travy
a vetvickach nizkeho krovia ¢ihaju na pasuce sa zvierata. Napa-
daju vac¢sinou volne Zijuce zvierata ako su mysi, vtaky, zajace,
veverice, liSky, srny, jelene a podobne, ale aj doméce zvierata
ako ovce, kozy, kravy, psy a macky. Mézu napadnut aj ¢loveka.
Po nacicani sa krvi odpadavaju do travy alebo lesnej hrabanky
a tam sa dalej vyvijaju, nacicané samicky kladu vajicka.

Najznamejsim kliestom je kliet obyé&ajny (Ixodes ricinus). Zije
v listnatych a zmieSanych lesoch na celom Uzemi Slovenska, kde
preziva vo vihkom opadanom listi. Na koncoch listov travy a krovia
¢ihaju na hostitelov, na ktorych prejde ak sa zviera alebo Elovek
klieSta dotkne. Napada najma ovce, kozy, kravy, psy a macky.
Prichytavaju sa najCastejSie na hlave okolo usi, na krku, na
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chrbte alebo vnutornej strane stehien.
Casto klieste najdeme na zvieratach az
po niekolkych dfioch cicania krvi pod-
la odstavajucej srsti a hréiek na koZi pri
hladkani zvierat. Kliest po€as vyvoja prechadza

tromi vyvinovymi Stadiami. Z vajicka sa liahnu larvy, po napiti krvi
sa larva meni na nymfu a ta po napiti krvi na dospelého kliesta,
u ktorého rozliSujeme saméeka a samicku. Samicka po napiti sa
krvi kladie vajicka, z ktorych sa liahnu larvy. Saméek krv nepije,
jeho ulohou je ndjst samicku a oplodnit ju, zva¢Sa poc€as cicania
krvi. Cloveka napédajli najma drobné &iemne ako $pendlikova
hlavicka velké nymfy, alebo dospelé klieste, samicky.

Na psoch sa najma na juhu Slovenska stretdvame s nasim
najvacsim klieStom pijakom. Ma typické hnedobiele sfarbenie
chrbtového stitka. V okoli riek na vihkych lukach Zje pijak luzny
(Dermacentor reticulatus), v suchSich stepnych a lesostepnych
oblastiach Zzije pijak stepny
(Dermacentor marginatus). Su
si velmi podobné a odlisit sa
daju len pomocou lupy.

Na ¢loveka klieSte prenasaju
predovSetkym virusovy zapal
mozgovych blan, z bakterial-
nych chordb takzvanu lymsku
boreliézu, tularémiu a ric-
kettsiozy. Na dobytok a psov
prenasaju smrtelné ochorenie
¢ervenych krviniek nazyvané babeziéza — krvomocenie.

=¥ Proti klieStom sa chranime predovSetkym pravidelnou pre-
hliadkou tela po pobyte v lese a pouzivanim repelentov pred
navstevou lesa. Pricicaného kliesta odstranime z koze ¢im skoér
ho niekolkokrat zato¢ime na ktorukolvek stranu a potom fahkym
tahom vytiahneme z koze. Miesto pricicania vydezinfikujeme
napr. jodovou tinktarou. Ak kliesta roztrhneme, hlavicku z koze
vyberieme ihlou ako triesku. V pripade objavenia sa teploty
alebo bolesti hlavy do tyzdna az mesiaca po odstraneni kliesta
vyhladame lekarsku pomoc. Proti klieStovej encefalitide sa
mobZeme chranit ochrannou vakcinaciou.




¥ Svraboveé
roztoce (svrab)

Svrab je kozné ochorenie
[udii zvierat, ktoré spdsobuje
drobny kozny rozto¢ nazy-
vany svrabovec (Sarcoptes
scabiei). Siri sa telesnym kon-
taktom s chorym zvieratom

alebo ¢lovekom. Castym zdrojom svrabu ¢loveka je pes. Parazit
Zije vo vrchnej rohovej vrstve koze, kde vrta chodbicky a kladie
v nich vajicka. Spdsobuje neprijemné najma nocné svrbenie,
na kozi vytvara uzliky. Postihuje predovSetkym kozu ruk, prstov,
medzi prstami ruk, zapéstia, lakte, pazuchy, prsné bradavky,
pés, stehna a aj genitalie. LieCba vyzaduje lekarsku pomoc.
Pouzivaju sa protisvrabové kupele alebo masti.

¥ Vsi
VSivavost patri k najcastejSim
parazitarnym chorobam najméa
u deti. VoS je bezkridly hmyz.
Ma podlhovasty tvar s vyraz-
nym pretiahnutym a vypuklym
bruskom a malou hlavou, uz-
Sou ako je hrud vsi. U ¢loveka
parazituje vos detska, hlavova
(Pediculus capitis), vos Satova
(Pediculus humanus) a vos lo-
nova (Phthirus pubis), ludovo
zvana filcka. Vos detska zije vo
vlasoch na hlave ¢loveka, vos
lonova v ochlpeni.
Vo§ je pravy parazit, zivi sa kr-
vou, ktort prijima kazdé 2 — 3 hodiny. Samicky
=i kladi denne 3 — 4 vajicka, hnidy, ktoré lepia
; na vlasy. Z vajicok sa za 1 az 2 tyzdne liahnu
larvy. Za asi 20 dni dorastaju do dospelos-
F . ti azacdinaju klast vajitka. Dospelé vsi ziju
: ' v priemere 3 tyZzdne a nakladu asi 100 vajicok.
L = VoS Satova zije v odeve a bielizni, kde samicka
el ﬂ% uklada vajicka. Na Cloveka prechadza aby sa
_ .,? 2 napila krvi. Tato vos je prenasacom Skvrnitého
' tyfusu, ktory v stredoveku vytvaral velké epi-
démie. Vos lonova je kratsia a ovalneho tvaru. Zije na chlpoch
ohanbia, v podpazusi, pri premnozeni aj vo fizoch a obogi. U vel-
mi ochlpenych muzov aj po celom tele. Pri liecbe vSivavosti sa
pouzivaju Specialne Sampony, spravidla sa prelieci cela rodina.
V tychto pripravkoch sa vyperd najmé Ciapky, spodna a postelna
bielizen. Matrace sa postriekaju spraymi proti lezicemu hmyzu.
Postelnu bielizer a oble¢enie po vyprani je potrebné prezehilit.

Cegionélneho rozvoja.

% Blchy

su maly bezkridly hmyz
napadajuce zvierata i ludi.
Maju pretiahnuty a z bokov
splosteny tvar tela, pokry-
ty pevnym chitinom a dlhé
skakavé nohy. Zivia sa krvou
svojich hostitelov. Samicka
po nacicani krvi asi za 2 dni kladie vajicka, z ktorych sa liahnu
larvy. Tie sa zivia vykalmi zvierat. Larvy sa zakuklia a z kukly
vychadza dospela bicha, ktora prechadza na hostitela (zviera
alebo aj €loveka). Dokaze skakat aj na vzdialenost jedného
metra. Blchy sa Specializuju na svojich hostitelov, s ktorymi Ziju
v ich hniezdach a noréach. Specifickou bichou &loveka je bicha
ludska (Pulex iritans). Na ¢loveka prechadza aj blcha psia
a blcha macacia. Sposobuje pupence na kozi, ktoré neprijemne
svrbia a spésobuju zapal koze.

Parazity v ludskych pribytkoch
V ludskych pribytkoch sa mozu objavit plostice, rusy alebo
Svaby.

% Plostica
postelna

je bezkridly hmyz 5 — 9 mm
velky. Zije v kurinoch, holubni-
koch a v hniezdach lastoviciek
i vrabcov. Cez defi sa ukryva
v $parach dlazok, nabytku a podobne, cez noc napada hostitelov,
aj Cloveka. Postipanie plosticou je bolestive, rana svrbi a opucha,
u citlivych ludi sa vyskytne aj horucka a alergicka reakcia po
celom tele. Rany oSetrime chladivymi preparatmi (mentolom).
Bytové alebo chovné priestory oSetrujeme insekticidmi.

%€ Svaby a rusy

patria k ¢astym Skodcom v [udskych
obydliach so zanedbanou hygienou.
Maju kridla, ktoré vSak nepouzivaju
na lietanie. Zivia sa va¢sinou rozny-
mi organickymi odpadkami (potravi-
nami), ale aj papierom, kozusinami a textilom. St prenasaémi
choroboplodnych zarodkov, Svaby vyvolavaju alergie dychacich
organov Cloveka. B

~
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Kliestova encefalitida je akutnym virusovym infeké-
nym ochorenim prenasanym klieStami, ktoré sa vyskytuje
v Eurdpe vo viacerych lokalitach. Vyvolava ho europsky
typ klieStami prenasaného flavivirusu, oznacovany ako
virus stredoeurdpskej encefalitidy. V tazSich pripadoch
spbsobuje zavazné ochorenia s postihnutim mozgovych
blan, alebo aj mozgového tkaniva s moznymi trvalymi

nasledkami, pripadne umrtim postihnutej osoby.

Schéma prenosového cyklu virusu klieStovej encefalitidy.

% Vyskyt ochorenia
a sposob prenosu

=¥ Vyskyt je sezonny a suvisi s aktivitou kliestov,
ktoré ho prenasaju z réznych druhov zvierat na ¢lo-
veka. V prirode sa virus prenasa klieStami horizon-
talne medzi zvieratami ale aj vertikalne z kliestov
na ich potomstvo, takZe preniest infekciu mozu aj
rozne vyvojové stadia klieStov — larvy a nymfy.
Zriedkavo dochadza k prenosu aj pitim surového,
najma kozieho mlieka alebo mlie¢nymi produktmi.
= V Eurdpe sa tato infekcia vyskytuje v mnohych
krajinach s vynimkou Portugalska a krajin Beneluxu.
Endemicky vyskyt je najmé v Rakusku, v juznych
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oblastiach Nemecka, v Polsku,
Madarsku, v krajinach byvalej
Juhoslavie, v Cesku, na Slo-
vensku, v pobaltskych republi-
kach a v zapadnej ¢asti Ruska.

=¥ V nasich klimatickych pod-
mienkach k prenosu dochadza
najcastejSie v mesiacoch maj az okté-

ber. Incidencia ochoreni u neockovaného obyvatelstva v Eurépe
je priemerne 50 pripadov na 100 000 os6b roéne. V Rakusku
vdaka oCkovaciemu programu poklesol vyskyt na 1 pripad na
1 milién roéne. Podla su¢asnych poznatkov klimatické zmeny
v Eurépe vedu ku zvySenej incidencii tohto ochorenia.

=» Na Slovensku je hldsenych ro¢ne niekolko desiatok ochoreni
na kliestovu encefalitidu. V poslednom obdobi ma vyskyt
stupajucu tendenciu. V roku 2010 bolo v SR hlasenych
spolu 90 ochoreni. Ochorenia boli hlasené z kazdého kraja.
NajCastejSou formou bola forma meningiticka.

% Klinické prejavy ochorenia

=¥ Inkubac¢na doba ochorenia sa pohybuje od 4 do 28 dni
(priemer 8 dni). Vo vacsine pripadov infekcia prebehne bez
priznakov, symptémy su pritomné len asi u 1 z 250 infikovanych.

=¥ Pokial sa priznaky objavia, klinicky priebeh méze byt rozny.
Najlah$ia forma, oznaovana ako abortivna forma, alebo
chripkova sa prejavi teplotou, Unavou, bolestami hlavy, vracanim
a bolestami svalstva. Tazkosti v priebehu tyzdha spontanne
ustupia a u vacsiny sa uz dalSie tazkosti viac neobjavia.

=¥ U casti pacientov, u ktorych sa neskér vyvinie zavaznejsie
ochorenie, je Ustup tazkosti len prechodny. Po 2 az 8 drioch
(niekedy 1 az 20 dni) sa objavi vysoka horucka, bolesti hlavy,
vracanie a priznaky drdzdenia mozgovych blan. Ochorenie
mébZze prebehnut vo forme meningitidy s typickymi zapalovymi
zmenami v mozgomieSnom moku zodpovedajucimi obrazu
serdznej meningitidy, ktora vaésinou konéi priaznivo a bez
neurologickych nasledkov. U Casti pacientov vSak patologicky
proces mbze progredovat a viest aj k postihnutiu mozgového
tkaniva, alebo miechy.

=» Pri encefalitickej forme postihuijlicej sivu aj bielu mozgovu
hmotu sa objavuju poruchy orientacie, zmatenost, poruchy
paméti, niekedy aj poruchy vedomia r6zneho stupnia. Mézu byt
aj poruchy spanku (hypersomnia alebo inverzny typ spanku),
afézia ale aj kfce a rozne prejavy z postihnutia hlavovych nervov.

=¥ Pri encefalomyelitickej forme su najviac postihnu-
té predné rohy miechy hlavne v oblasti krénej chrbtice,
zriedkavejSie v lumbalnej oblasti. Prejavi sa to perifér-
nou obrnou svalstva naj¢astejSie v humeroskapuldrnom
pletenci. Obrny vznikaju na rozdiel od detskej obrny az po
poklese tepl6t, alebo v rekonvalescencii.
=» NajtazSou aj ked velmi zriedkavou formou je bulbocervi-
kalna forma, ktora konci vacésinou smrtelne. Postihnuté su pri
nej Zivotne délezité vegetativne centra v predizenej mieche.

% Prognoza

=¥ Co sa tyka preZitia pacientov, prognéza je okrem bulbocervi-
kalnej formy va¢sinou dobrd. Po tazSich formach postihujlcich
CNS vSak mézu pretrvavat vacsinou prechodné poruchy spanku,
sustredenia, neurotické prejavy, ale aj trvalé motorické poruchy.

% Diagnostické moznosti

=¥ Klinicky sa diagnéza opiera o pozitivnu epidemiologicku
anamnézu (prichytenie kliesta v obdobi zodpovedajucom inku-
bacnej dobe) a o charakteristické prejavy postihnutia nervového
systému. Diferencialne diagnosticky je potrebné mysliet najma
na lymsku borelidzu.

=» Laboratérna diagnostika kliestovej encefalitidy sa opiera
predovSetkym o sérologické vySetrenia. Protilatky typu IgM je
mozné dokazat ELISA testom vac¢Sinou uz pri prvych prejavoch
postihnutia CNS. Protilatky triedy IgG sa tvoria pomerne zavéa-
su a ich signifikantny vzostup alebo serokonverzia potvrdzuje
etioldgiu. Izolacia virusu na tkanivovych kultirach je naro¢na
a bezne sa nerobi.

% Liecha

=» Liecba klie$tovej encefalitidy je symptomaticka, zavisi od
zavaznosti a lokalizcie, resp. typu neurologického postihnutia.
V sucasnosti nie je k dispozicii ziadne ucéinné antivirotikum proti
virusu, ktory toto ochorenie vyvolava.

. 9€¢ Prevencia

=» Prevencia vo forme ni¢enia prenasacov je problematic-
ka a malo efektivna. Podstatne va€si vyznam ma osobna
ochrana pred prichytenim kliesta pri pobyte v prirode nosenim
priliehavého hladkého a svetlého odevu a pouzivanim repe-
lentov. NajbezpecnejSiu ochranu pred nakazou vSak dnes
poskytuje preventivhe ockovanie. K dispozicii su dva druhy
ocCkovacich latok, ktoré obsahuju inaktivovany virus. Dostupné
vakeiny vyzaduju podanie 3 davok. Imunita trva 3 — 4 roky,
preto sa po 3 rokoch odporuca dalSia davka. =

-

S
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rizIkove sexualne spravanie

Pohlavne

prenosne ochorenia

Hozby'leta

.{‘. J=.- ¥

¥

Problematika sexudlne prenosnych ochore-
ni (STD — sexually transmitted diseases, STI —
sexually transmitted infections) sa tyka vSetkych
roénych obdobi, no letné obdobie sa ¢asto spaja
s uvolnenejSim, Casto rizikovejSim sexualnym spra-
vanim, preto o nich mézeme hovorit aj ako 0 moz-
nych hrozbach leta. STD postihuju ludi kazdého
veku, kazdej rasovej, etnickej a socioekonomickej
skupiny. Pri va¢sine ochoreni (kvapavka, chlamy-
die, mykoplazmy...) sa priznaky prejavuju hlavne
v oblasti genitalii, kde vznikaju va¢sinou bolestivé
zapaly urogenitalneho traktu sprevadzané vytokom
alebo bolestami pri moceni. Ak sa lieCba neza¢ne
vcas, akutny zapal méze prejst do vysSich oblasti
urogenitalneho traktu a vyvolat chronicky zapal
vajecnikov, vajcovodov u Zien a prostaty u muzov
a naslednu neplodnost. Dopad prekonanej po-
hlavne prenosnej choroby vSak nie je len fyzic-
ky, ¢asto psychické nasledky prevysuju fyzicke,
hlavne u nakazeného partnera. Prenos infekcii sa
deje prevazne pohlavnou cestou, vstupnou branou
byvaju najCastejSie drobné poranenia na kozi alebo
sliznici. V ojedinelych pripadoch sa méze nakaza
Sirit aj nepohlavne infikovanymi predmetmi, prstami,
krvou alebo transplacentarne. Nepohlavny spésob
prenosu je individualny, zavisi od citlivosti patogéna
amoznosti jeho prezivania vo vonkajSom prostredi.

MUDr. Marianna Bielikova
MUDr. Slavomir Urbancek, PhD.
Dermatovenerologicka klinika SZU,
FNsPF. D. Roosevelta

Banska Bystrica

Rozdelenie sexualne
prenosnych ochoreni:

KLASICKE POHLAVNE PRENOSNE OCHORENIA
infekcie Sirené takmer vyluéne pohlavnym stykom

OSTATNE POHLAVNE PRENOSNE OCHORENIA
infekcie Sirené takmer prevazne pohlavnym stykom

Klasické pohlavne prenosné ochorenia:

a) Syfilis
— pbvodca Treponema pallidum
b) Kvapavka
— pévodca Neisseria gonorrhoeae
c) Makky vred (ulcus mole)
— pévodca Haemophilus ducreyi
d) Lymphogranuloma venereum
— pbvodca Chlamydia trachomatis sérotyp L1 — L3
e) Granuloma inguinale
— pbévodca Calymmatobacterium granulomatosis

Ostatné pohlavne prenosné ochorenia:

a) CHLAMYDIOVE

— pbvodca Chlamydia trachomatis sérotyp D, E, F, G, H, |, J, K
b) MYKOPLAZMATICKE INFEKCIE

— pbvodca Mycoplazma hominid, Ureaplazma urealyticum
c) VIRUSOVE

¢ herpetickeé infekcie — povodca Herpes simplex (HSV 1, 2),

e cytomegalové infekcie — pdvodca CMV,

¢ condylomata accuminata

— pévodca Human papillomavirus (HPV),

¢ mollusca contagiosa — povodca Poxvirus,

¢ hepatitidy — pévodca virus hepatitidy A, B, C, D, E,

¢ AIDS (Acquired immunodeficency syndrom)

— pévodca HIV 1, 2



d) PROTOZOARNE INFEKCIE — vyvolané prvokmi:
¢ trichomoniasis — povodca Trichomonas vaginalis,
e amoebiasis — pdvodca Entamoeba histolytica
€) MYKOTICKE INFEKCIE - kandid6zy
— najcastejs$i pdvodca Candida albicans
f) PARAZITARNE INFEKCIE
e svrab — p6évodca Sarcoptes scabiei,
¢ pediculosispubis — pévodca Pediculus pubis
g) OSTATNE BAKTERIALNE INFEKCIE:
Gardnerella vaginalis, Staphylococcus aureus, Streptococcus
agalactie, Enterococcus faecalis, Escherichia coli, Mobilluncus
spec., atd.

Ohrozené skupiny

Najvyssi vyskyt niektorych sexualne prenosnych ochoreni
je v skupine mladistvych, ktori su biologicky nachylnejsi na
infekcie, ¢asto maju kratkodobé vztahy, mavaju nechraneny
pohlavny styk, znizuje sa vekova hranica pri prvom pohlavnom
styku. Taktiez zvySené riziko STD hrozi muzom s homosexual-
nou orientaciou a osobam drogovo zavislym, predovsetkym od
intravendznych drog.(2) Napriek poznatkom, osveta, dostupnym
ochrannym prostriedkom sa pocet ochoreni v popul&cii nezni-
Zuje, skor naopak, kazdoroéne dochadza k ich narastu.

Prevencia a liecha

Pohlavné choroby boli v predantibiotickej ére vyznamnou
skupinou z hladiska morbidity a mortality a predstavovali velky
zdravotnicko-epidemiologicko-ekonomicky problém. V povojno-
vom obdobi sa v Ceskoslovensku rozvinula celostatna kampari
proti pohlavne prenosnym chorobam, ktora bola zakotvena aj
v Zakone o boji proti pohlavnym chorobam z r. 1949. Stratégia
boja vychadzala z faktu, ze kym u vacsiny infekénych choréb
je vSeobecne zauzivanou prevenciou ockovanie, u pohlavnych
chordb je to vyluéne aktivne vyhladavanie a dispezarizacia cho-
rych. V uvedenom obdobi bol vypracovany systém aktivneho
vyhladavania podozrivych kontaktov dermatovenerolédgmi a dis-
penzarnymi sestrami, nezriedka za asistencie organov Statnej
spravy. Uvedena koncepcia boja proti pohlavnym chorobam
minimalizovala vyskyt pohlavne prenosnych choréb.

V obdobi po neznej revolucii sa po zmene legislativy
systém dispenzarizacie rozpadol, hlasna povinnost sa pre-
niesla pod pdsobnost odborov epidemiolégie Uradu verejné-
ho zdravotnictva, ktoré sice Udaje Statisticky spracovava, ale
nevykonava Ziadne preventivne opatrenia. Désledkom toho je
alarmujuco vysoky pocet nezachytenych pohlavnych choréb, ¢o
pri niekolkonasobne zvySenej migracii predstavuje vyznamny
zdravotnicky aj ekonomicky problém. K vSeobecne znamym
chorobam naviac pribudol AIDS.

V sucasnosti neexistuju jednotné celosvetovo uznavané
guideliny liecby STD. LieCebné postupy je nutné neustale aktu-
alizovat na zaklade epidemiologickej situécie danej krajiny a na
zaklade najaktualnejSich medicinskych poznatkov. TaktiezZ je tu
hrozba vzniku antibiotickej rezistencie ako napriklad rezistencia
na chinolény pri lieCbe kvapavky v niektorych geografickych
lokalitach. (3) TASR nedavno uverejnila informaciu odbornikov

WHO o vyskyte druhu kvapavky, ktory je odolny voci vSetkym
odporu¢anym antibiotikam.

Dalsim pecifikom liedby STD je fakt, Ze sa nejedna len
o liecbu jedného ¢loveka, ale sucasne je s nim nutné liecit aj
jeho sexudlneho partnera/partnerov.

SYFILIS

Prejavy ochorenia vznika-
jupoinkuba¢nom case priblizne
3 tyzdne. Primarne Stadium za-
hfia vznik ulcus durum, nebo-
lestivého opuchu lymfatickych
uzlin. Priblizne v 9. tyzdni od
infikovania je cely organizmus
hematogénne a lymfogénne zaplaveny vyvolavatelmia zacina
sekundarne stadium so vznikom Specifického exantému na
kozi (roseola) a enatému na slizniciach (plaques opalines).
Neskor v miestach ustupujiceho exantému mézu vzniknut
poruchy pigmentacie so vznikom leukoderma specifikum,
moze dojst tiez k loziskovitému vypadavanou viasov (alopecia
specifica areolaris). Tretie Stadium syfilisu sa prejavuje nakozi
vznikom koznych hrbolov, mozu nekrotizovat, v tomto
Stadi dochadza aj k 0 i ganov. Kvarté

Stadiu vsa
s dorsali r ¥z

Stadil

-
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Pri syfilise je odporuceny lie¢ebny postup penicilinovymi
antibiotikami, ako alternativa pri alergii na PNC sa odporuca
podavanie tetracyklinovych antibiotik. Liecebny postup u deti
zavisi od mnohych faktorov (manifestné klinické priznaky, vy-
sledku kvantitativnych netreponémovych sérologickych testov
z pupoénikovej krvi, dizky trvania ochorenia matky a jej liecby. . .).
Pokial sa podava Penicilin G draselna sol i. v., podavaju sa dav-
ky vypocitané na hmotnost dietata v 2 az 3 dennych davkach,
alebo sa mé6ze podavat Prokain penicilin G. (4)

GONOREA

NajcastejSimi
prejavmi infekcie
u zeny su cervicitis
gonorrhoica so sprie-
vodnou uretritidou,
mozu byt postihnuté

aj Bartoliniho Zliazky,
pri prechode infekcie do vyssich etazi moze vzniknut endo-
metritis, salpingitis az perihepatitis acuta gonorrhoica pri
prechode vyvolavatela do dutiny brusnej. U muza spésobuje
prostatitidy, vezikulitidy, funikulitidy a epididimitidy. Extrage-
nitalne prejavy zahfiaju rektalnu, faryngealnu a oénu formu.
NajzavaznejSou formou je diseminovana gonokokova infekcia
s hortckami, polyartritidou a koznymi prejavmi.

Pri nekomplikovanej gonokokovej infekcii cervixu, uretry
a rekta sa odporuca podavat: ceftriaxon, cefixim, ciprofio-
xacin, ofloxacin, levofloxacin. Pri faryngealnej gonokoko-
vej nekomplikovanej infekcii je moznost liecby: ceftriaxon,
ciprofloxacin. (3)

¥ ZAVER:

STD

spésobené
Chlamydia trachomatis:

Postihnutie urogenital-
neho systému u Zeny zahr-
na uretritidu, bartolinitidu,
cervicitidu, endometritidu,
salpingitidu, perioophoritidu,
oophoritidu, peritonitidu a perihepatitidu. U muza spésobuje
uretritidu a epididimitidu. Extragenitalne prejavy zahrnaju
rektalnu, faryngealnu a oénu formu.

Moznosti lieCby zahfiiaju podanie azitromycinu, doxycyk-
linu, ofloxacinu, levofloxacinu. Zakaz sexualneho styku by mal
byt najmenej 7 dni od jednorazovej lieCby alebo po ukonéeni
siedmych dni podavania ATB. (4)

HERPES
GENITALIS

Klinicky obraz zahria
typicky herpeticky usporia-
dané vezikuly na erytémovej
spodine, rozsah postihnutia
moze byt rézny.

V liecbe genitalneho herpesu sa uplatriuju: aciclovir,
famciclovir, valaciclovir. RozliSuje sa davkovanie u akutnej
infekcie a v prevencii recidiv, pri¢om lie¢ba pri prevencii recidiv
je dihodoba.

Délezitym predpokladom Uspesnej terapie je spolupraca pa-
cienta, dodrziavanie dostato¢ne dlhého podavania lieku, spravne
davkovanie a taktiez vylucenie pohlavného styku u chorého az do ¢asu
jeho vylieenia. Rovnako je nutnost kontaktovat vSetkych sexualnych
partnerov, ich vySetrenie a v pripade pozitivnych vysledkov je potrebna
ich nasledna liecba. =

Pouzitd literatdra:
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3. Péralova L.: Pohlavni choroby, Dermatol. prax 2008;2: 56 - 59
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Durex Extra Safe su zosilnené

e Anatomicky tvarované konddémy
pre jednoduchsie nasadenie a omnoho

\=x| Ui}
______

e Kondomy su vyrobené z prirodného

kaucukovitého latexu s rezervuar-
- kom.
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dejiny farmacie

Autor:Ing. Livia Kerumova
Foto: archiv Ustavu socilneho lekarstva =
a lekarskej etiky LF UK v Bratislave

Jubilejné
Sympozi

Cestné predsednictvo sympézia:
(zprava) MUDr. Darina Sedlakova,
MPH, riaditelka Kancelarie WHO
na Slovensku, doc. PhDr. FrantiSek
Dohnal, CSc. z Farmaceutickej fakul-
ty Univerzity Karlovy v Hradci Kra-
lové, MVDr. Jozef Pokorny, riaditel
Institdtu vzdelavania veterinarnych
lekarov v Kosiciach

% Lekarska fakulta Univerzity Komenského v Bratislave, spolu
s oddelenim histérie mediciny a zdravotnictva Ustavu socidl-
neho lekarstva a lekarskej etiky LF UK, Slovenskou lekarskou
spolo¢nostou, Slovenskou spolo¢nostou socialneho lekarstva
SLS, kancelariou WHO na Slovensku, Slovenskou spolo¢nos-
tou pre dejiny vied a techniky pri SAV, Farmaceutickou fakultou
UK v Bratislave, Institittom vzdelavanie veterinarnych lekarov
v Kosiciach, Ustavom dgjin lekafstvi a cizich jazykd, 1. Iékarskej
fakulty UK v Prahe a Spoloénosti déjin véd a techniky CR, zorga-
nizovali v drioch 28. a 29. juna, v kongresovej séle Ministerstva
zdravotnictva SR, 10. medzinarodné sympozium k dejinam me-
diciny, farmacie a veterinarnej mediciny. Zastitu nad jubilejnym
sympoziom prevzali rektor Univerzity Komenského, prof. RNDr.
Karola Micietu, PhD., dekan Lekarskej fakulty UK v Bratislave,
prof.MUDr. Peter Labas, CSc. a dekan Farmaceutickej fakulty
UK, prof. PharmDr. Jan Kyselovi¢, CSc.

% Sympdzium slavnostne otvoril jeho prezident doc. MUDF. Voj-
tech Ozorovsky, CSc., ktory privital pritomnych hosti a v Gvodnej
prednaske priblizil 20-ro€nu histériu medzinarodnych sympozii
k dejinam mediciny, farmacie a veterinarnej mediciny. Miesta
konania tejto vedeckej vzdelavacej aktivity sa uskutoériuju kaz-
dé 2 — 3 roky striedavo na Slovensku a v Cechach (1992—PI-
zen, 1994—Stara Lesna, 1996— BeneSov u Prahy, 1999—Bra-
tislava, 2001 - Hradec Kralové, 2003—Kosice, 2005—0lomouc,
2007—Martin, 2009—Brno, 2012—Bratislava).

oV Uvode sympozia vystupili so svojimi prihovormi aj ¢estni
hostia podujatia, prof. RNDr. Karol Micieta, PhD., prodekanka Le-
karskej fakulty UK v Bratislave prof. MUDF. Viera Stvrtinova, PhD.,
prof. PharmDr. Jan Kyselovi¢, CSc., riaditelka Kancelarie WHO na
Slovensku MUDr. Darina Sedlakova, MPH., doc. PhDr. FrantiSek
Dohnal, CSc. z Farmaceutickej fakulty Univerzity Karlovy v Hradci
Kralové, riaditel Instittitu vzdelavania veterinarnych lekarov v Kosi-
ciach, MVDr. Jozef Pokorny, hlavny odbornik MZ SR pre sociélne
lekarstvo a organizaciu zdravotnictva doc. MUDr. Ivan Solovic,
CSc. a ¢len Predsednictva SAV RNDr. Miroslav T. Morovics, CSc.
PROGRAM PODUJATIA

%V prvy den boli prednasky rozdelené do viacerych sekcii ako
dejiny mediciny, osobnosti mediciny, kde odzneli prednasky
o0 zivote a praci vyznamnych lekarov, akymi boli embryolég
MUDr. Jan Florian, rektor Slovenskej univerzity v Bratislave
MUDr. Michal Seliga, zakladatel oftalmolégie na Slovensku
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Cestné predsednictvo sympozia (zprava): prezident sympézia doc. MUDr. Vojtech Ozo-
rovsky, CSc., rektor Univerzity Komenského prof. RNDr. Karol Micieta, PhD., prodekanka
Lekarskej fakulty UK v Bratislave prof. MUD. Viera Stvrtinova, PhD., dekan Farmaceu-
tickej fakulty UK prof. PharmDr. Jan Kyselovi¢, CSc.

Predsedajuci odbornej sekcii
sympoézia s ndzvom: Dejiny
farmacie: Doc. PhDr. Ludmila
Ozabalova, PhD., RNDr. Anton
Bartunek

MUDr. Karol Kanka a ini. V poobediiajSich hodinach boli pre-
zentécie orientované na vyvoj zdravotnej starostlivosti a zdravot-
nickych zariadeni, na historické pokroky v medicine, na dejiny
veterinarnej mediciny a na dejiny farmacie.

DEJINY FARMACIE

o*Doc. RNDr. Josef Kolaf, CSc. spolu s PharmDr. Tiinde
Ambrus, PhD. predstavili vo svojej prezentacii priklady premien
a osudov lekarni v €ase. Dr. Tinde Ambrus este neskor vystupila
s prednaskou na tému ,,60 rokov samostatného vysokoskol-
ského farmaceutického vzdelavania v Cesku a na Slovensku®.
Jednou z tém v tejto sekcii boli farmaceutické eponymi, ktoré
detailnejsie rozobral autor rovnomennej knihy Slovnik farmace-
utickych eponym, Robert Jirasek. Doc. PhDr. Ludmila Oza-
balova, CSc., vedecka sekretarka sekcie dejin farmacie SFS
rozoberala tzv. Edikt zo Salerna, z roku 1241, ktory sa stal pri-
kladom lekarenského zakonodarstva v Eurépe. Uskutocnilo sa
v fhom prvé zakonom ustanovené oddelenie povolani lekara
a lekarnika. V tej dobe ani lekar nemohol vlastnit lekareri, alebo
byt jej spolu podielnikom, nieto este nelekarnik ako je to v dnesnej
dobe. Ceny liekov boli ustanovené zakonom, s cielom zabranit
ich predrazovaniu. Tieto pravidla st uz bohuzial kvdli rozsiahlej
liberalizacii lekarenstva na Slovensku Uplne zabudnuté.

% RNDr. Anton Bartunek, lekarnik z PreSova a predseda sekcie
dejin farmacie SFS, ale najma vyznamny historik farméacie vo
svojej prezentacii predstavil lekarnika Jana Webera v suvislosti
s0 400-tym vyro¢im jeho narodenia. Jeho putavu prednasku vam
prinaSame na nasledujlcich stranach.

% Druhy deri sa pokracovalo prezentaciami na témy dejiny medici-
ny a veterinarnej mediciny, ako i prednaskami o osobnostiach medi-
ciny. Blok prednasok bol venovany ochoreniam v dejinach ludstva,
kde odbornici predstavili prehlad a vyvoj diagn6z v Ustavoch pre te-
lesne postihnutych v Ceskoslovensku, epidémie v ranonovovekej
Bratislave, historiu medzinarodnej spoluprace v oblasti boja proti
prenosnym ochoreniam, historiu a sucasnost schizofrénie a iné.
oV pripade, Ze by ste mali zaujem o prednasky z 10. medzina-
rodného sympdzia k dejindm mediciny, farméacie a veterinarnej
mediciny, su spracované v zborniku vedeckych prac pod nazvom
»Fragmenty z dejin medici-
ny, farmacie a veterinarnej
mediciny“a su k dispozicii aj
v tlaenej podobe.

Kontakt:

doc. PhDr. Ludmila Oz&balova, PhD. z Farma-

ceutickej fakulty UK, predsedajica odbornej
sekcii sympézia: Dejiny farmacie
e-mail: ozabalova@fpharm.uniba.sk



Autor: RNDr. Anton Bartunek, Mgr. Roman Bartunek

Rok 2012 je vyznamnym rokom pre dejiny farmacie na Sloven-
sku. Pred 400 rokmi sa totiz vo Vinosadoch nedaleko Bratislavy
narodil Jan Weber, bezpochyby najvyznamnejsia osobnost star-
Sich dejin slovenskej farmacie. Vyuzivam preto tuto prilezitost, aby
som vo svojom prispevku pripomenul a zdéraznil najdélezitejSie
zivotopisné udaje tejto osobnosti, ako aj medzniky jeho koSatej
civilnej, politickej, diplomatickej, literarnej a profesionalnej ¢innosti.

Weber bol svojou filozofiou, zivotom i tragickym osudom a nako-
niec aj vzhladom typickym ¢lovekom vrcholného baroka, doby,
kedy koncila jedna éra vo vyvoji europskej civilizacie, éry nabo-
zenskych nepokojov, stavovskych povstani a tureckych vybojov,
a ktora uz sucasne v naznakoch predznamenavala éru nevyhnut-
nych, hlbokych zmien spolocenského poriadku, obdobie osvieten-
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skych reforiem vSetkych oblasti zivota spoloCnosti.

——1612-1684——

400. virodie narodenia

enealdgia Weberovho pévodu je absolutne nezna-
Gma. Matriky modranskej farnosti, kam predchodcovia

dnesnych Vinosadov — obce Malé a Velké Trnie patrili,
sa nezachovali, podfahli poziaru. Méalo vieme aj o mladosti Jana
Webera — azda iba to, ¢o sam vo svojej knihe spomenul: Ze sa
okolo roku 1631, teda asi 19-ro¢ny, zdrZiaval isty ¢as v Dolnom
Uhorsku, kde ochorel na mor a bol priamym svedkom morovej
epidémie. Viacero literarnych pramenov uvadza ako miesto
jeho vyssich Studii Vieden. Toto tvrdenie vSak nema ziadnu
preukézatelnu oporu, rovnako ako dalie udaje starsej, hlavne
madarskej literatury. Vac¢sina autorov oznacuje Webera ako
lekara. A on, ale iba na titulnych strankach svojich publikacii —
ako akysi epiteton ornans — sam seba uvadza ako apothecarius
et (cit.) ,physicus ordinarius®, teda riadny lekar. Nikde sa vSak
neobjavil jediny Udaj, potvrdzujuci jeho univerzitné vzdelanie
lekérskeho smeru, v Ziadnej zo znamych matrik Studentov alebo
absolventov lekarskej fakulty niektorej eurdpskej univerzity sa
neobjavuje jeho meno. Budem rad, ak ma niekto v tomto smere
poopravi @ moéj nazor uvedie na spravnu mieru.

Okrem udaja o pobyte v Dolnom Uhorsku su teda roky jeho
mladosti opradené tajomstvom, nevieme dokonca ani to, kde
nadobudol lekarnické vzdelanie, kde sa vyu€il za lekarnika. Na
dévazok, aj rok jeho narodenia 1612 sa odvodzuje iba zo znenia
napisu, lemujuceho ovalnu rytinu jeho podobizne, publikovanu
v jeho diele Janus Bifrons z roku 1662, teda v roku, ako sa tam
uvadza, kedy mal jeho autor 50 rokov.

V Matrike novoprijatych obéanov mesta PreSova je zaznam:
4.7. 1639 de Thierling Apothecarius, teda 4. jula 1639 bol za
preSovského obc¢ana prijaty lekarnik Jan Weber z Thierlingu, ¢o
je pbvodny nazov Vinosadov. V ¢ase svojho prichodu do PreSova
bol uz Weber dospelym muzom, vzdelanym, zbehlym a obratnym
Clovekom. Je isté, Ze vo Viedni disponoval rozsiahlymi kontakimi
v najvyssich spolocenskych a politickych kruhoch.

V tomto meste sa tiez, uz ako preSovsky ob¢an, roku 1643 ozenil.
Jeho manzelkou sa stala Johanna Alzbeta Breihauptova, dcéra
humanistickej poetky Johanny Alzbety Westonovej, ktorej manze-
lom bol slavny anglicky dobrodruh a alchymista na dvore Rudolfa
II. Edward Kelly a otcom bol gréf Weston z Portlandu, verny katolik
aexulant, ktory sa pred nabozenskym prenasledovanim v Anglic-
ku po Henrichovi VIII. uchylil s rodinou do kontinentalnej Eurdpy.
Weberova manzelka bola vdovou po nemeckom vyslancovi na
cisarskom dvore. Druhou Weberovou manzelkou bola Felicitas
Stierbitzova, s ktorou mal pocetné potomstvo.

eber siv PreSove zriadil lekaren, ktora sa coskoro stala
Wéiroko-d’aleko znamou a vyhladavanou. Velmi rychlo

sa zorientoval a v miestnej spolo€nosti sa ¢oskoro
zaradil medzi najvyznamnejSich mestanov. Do Sirokého okruhu
jeho priaznivcov patrili nielen preSovski richtari, senatori, profeso-
ri znamenitej mestskej Skoly, lekari, lekarnici a kiazi, ale aj Spic-
kové osobnosti monarchie, napr. cisarsky tajny radca Jan Rottal,
kaloCsky, neskér ostrihomsky arcibiskup Juraj Szelepcsényi
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aneskor aj FrantiSek Vesselényi, najprv hornouhorsky kapitan so
sidlom v PreSove a neskér uhorsky palatin, ¢ize zastupca krala
pre uhorskeé zalezitosti, i jeho manzelka, tzv. Muranska Venusa
Anna Maria Széchyova. VSetci menovani zohrali neskor vo Webe-
rovom zivote nesmierne dolezité roly. Boli tiez pravidelne krstnymi
otcami Weberovych deti a v tejto dobovo délezitej funkcii ¢asto
vystupoval aj Weber. Bol napr. krstnym otcom matky znamenitého
lekara a lekarnika, preSovského rodaka Jana Adama Raymana,
ale aj dalSieho, neskor slavneho preSovského rodaka Jakuba
Bogdana, dvorného maliara na anglickom kralovskom dvore.

stali roky 1644 — 1645. Dokonalé znalost |

suvekych zdravotnickych pomerov, rozsiahle
znalosti z oblasti klasickej antickej literatury, zasad
starovekého liecitelstva i principov salernskej lekar-
skej Skoly, ale aj najnovsej farmaceutickej a medi-
cinskej literatlry v kombinécii s Weberovymi ne-
spornymi literarnymi schopnostami, ale aj osobnou
skusenostou, vyustili do rozhodnutia vydat tlacou
ve|’mi aktuélny protimotovy spis ur€enu pre odbor—

V yznamnym milnikom Weberovej kariéry sa | —

ne vnimal zdravotny aj socialny dopad rozsiahlych
morovych epidémii na suveku spolocnost a v roku
1644 vydal v bardejovskej tlaciarni Jakuba Klosza
v nemc¢ine Amuletum, Das ist ein kurtzer bericht. V tom istom
roku pripravil do tlace aj jeho mutaciu, ako sam piSe, ,W jazyce
Ceském aneb slowenském", teda v biblictine, jazyku slovenskych
evanijelickych vzdelancov, pod ndzvom Amuletum, To je Zprawa
kratka a Potfebna o Moru, jakychby Prostfedku nalezitych
y zdrawi y Nemocni w ¢as Moru uziwati meli, u¢inéna od Jana
Webera, Apatikare Pressowského. VySla v Brewerovej tlaciarni
v Levodi. Podla dnesnych znalosti je to vobec prva, v narodnom
jazyku vydana publikacia so zdravotnickou tematikou.

Amuleta, prvykrat zvoleny za ¢lena mestskej rady.

V dalsich rokoch prudko stupal po rebricku mestskej
hierarchie — bol ¢lenom senatu, testamentatorom, inSpekto-
rom mestskej Skoly, chudobinca i zmierovacim sudcom. Jeho
povest prekrocila hranice PreSova, vzdelanie a diplomatické
schopnosti ho predurcili do roly vyslanca Pentapolitany, spolku
piatich vychodoslovenskych slobodnych kralovskych miest,
Kosic, LevoCe, Bardejova, Sabinova a PreSova na cisarskom
dvore. Weber sa stal znamym nielen doma, ale aj v cudzine,
0 ¢om svedcia mnohé blahoprajné a oslavné prihovory a basne,
publikované v stlade s dobovymi zvyklostami v jeho knihach.
Vysokym uznanim jeho odbornych a spolocenskych zasluh bolo
jeho vymenovanie za hlavného cisarskeho lekarnika Horného
Uhorska. Bola to viac funkcia vojenska, nez civilna a suvise-
la s fiou moznost bohatych prijmov. Vrcholom Weberovho
presovského politického pdsobenia bolo zvolenie do funkcie
hlavného sudcu, judexa, teda richtara v roku 1661 a opakovane
aj v dalSich Siestich rokoch.

V roku 1645 bol Weber, ¢o je iste aj odozvou vydania

liticky spis Janus Bifrons, seu speculo physico-politicum,
¢ize Dvojtvarovy Janus, alebo badanie prirodovedno-
-politické. O tri roky neskor vysla jeho dalSia publikacia Lectio
principum, v preklade Kniezacie Citanie. To jest politicky navod,

R oku 1662 vydal Weber v Levoéi v latin¢ine filozoficko-po-
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ako moze krestansky vladar ozaj spravodlivo a takisto cnostne
a slavne Zit a taktiez rozumne, predvidavo a laskavo viadnut.
Weber nebol prvym, kio sa u nas pokusal z pohfadu huma-
nistického literata oviadnut tému sp6sobu vladnutia: pred nim
to bol svojou poéziou O svetskej vrchnosti v roku 1574 Martin
Rakovsky a neskér aj Weberov suc¢asnik Jan Milochovsky
roku 1678 svojim dielo Ozdoba svetskej vrchnosti, pricom
vSetci tu vystupuju ako nasledovnici Erazma Rotterdamského
a jeho diela z roku 1516 Vychova krestanského viadara. Ked
mal Weber 20 rokov, narodil sa v Anglicku John Locke, azda
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vObec prvy, kto na eurépskom kontinente zasvietil iskierku
osvietenstva a svojim dielom Esej o [udskom rozume z roku
1689 (vSimnite si slovo ,rozum*“v nazve Weberovho i Lockeovho
diela) si ziskal velké uznanie. Na jeho myslienky priamo nadvia-
zal Montesquieu knihou O duchu zakona z roku 1748. Hlavnou
ideou tejto azda najpopularnejSej knihy 18. storocia je takisto
apel na pouzivanie rozumu, ¢o je hlavny znak, ktory odliduje ludi
od Zivocichov. Mala by sa tym podla neho riadit aj tzv. vyvaze-
na, teda nie despoticka vlada. Lazar o Weberovom literarnom
diele piSe, ze (cit.) ,autor je dobrym prozaikom, opierajtcim sa
o emociondlne Stylistické prostriedky, bibliu, antiku i historiu,
citujtic Vergilia, Sallustia, Homéra, Platéna, Juvenalia, Ezopa
a dalsich. Vo svojom literamom diele sa zameriava na konkrétne
potreby obcianstva a spolocnosti, chce jej sluzit a pomahat
Zlepsit Zivotné podmienky. Je to typicky humanisticka literattra.”
J bolo zalozenie sukromnej lekarsko-lekarnickej Skoly. Vy-

chovaval v nej mladych adeptov tychto povolani a tym
im ulahc¢oval cestu na dalSie Studium. O jej podstate toho,
zial, mnoho nevieme. Jeho ziakmi vSak boli aj cudzinci, napr.
Bierbuchsius Huxar z Westfalska, ako sa sam podpisal ,offici-
nae autoris pharmaciae studiosus*”alebo Ferdinand Khien, ziak
a sucasne vychovavatel Weberovych troch synov. Po vystudo-
vani mediciny v zahranici sa vrétil do PreSova a stal sa zndmym
lekarom. M6zeme opravnene tvrdit, ze Weberovou zasluhou sa
stal PreSov akousi koliskou nésho zdravotnickeho Skolstva. Az
sto rokov po fiom tento ¢in zopakovali skveli lekari a lekarnici
Karol Otto Moller v Banskej Bystrici a Daniel Fischer v Kezmarku.

ednym z viacerych priekopnickych €inov Jana Webera

matickych rokovaniach stalo zaloZenie kolégia horno-
uhorskych evanjelickych stavov. Podla istych indicii
Weber aj sam nakreslil stavebné plany tejto budovy, zrealizo-
vanej v rekordnom Case jedného roka. V tomto ¢ase sa vSak

N espornym Uspechom PreSova sa po zlozitych diplo-




uz zacina rozkol medzi Weberom a jeho katolickymi priatelmi
a protektormi, ktori sa vS8emozne snazili zabranit vzniku tejto
Skoly, skryte zamyslanej aj ako protivaha jezuitskej univerzity
v KoSiciach. Sam Szelepcsényi i Leopold I. apelovali svorne
na PreSov, aby stavbu zastavil, ich prikaz vSak nebol vypocuty.
Bola to zo strany mesta a Webera velka opovazlivost, vestiaca
neblahy koniec...

Roku 1668 vydal Weber, ako velky patriot svojho mesta, v nem-
¢ine svoje Stvrté literarne dielo Wappen der kéniglichen Freyen
Stadt Epperies, dielo alegoricko-heraldické o preSovskom erbe.
To sa vSak uz schylovalo k dramatickym udalostiam: Weber sa
osobne zapojil do Vesselényiho sprisahania, ktoré vSak bolo este
pred jeho vypuknutim odhalené a vodcovia popraveni. On sam
bol roku 1673 spolu s dal$imi sprisahancami vézneny v Bratislave
a drakonickému trestu unikol iba vdaka davnemu priatelstvu
s Rottalom, predsedom vySetrovacieho senatu. Musel v§ak na
oplatku prestupit na katolicku vieru a sém cisar vydal osobitny
dekrét na jeho oslobodenie spod obzaloby. V tejto konstelacii
mu bolo dokonca dovolené stat sa znova, na sedem rokov po
sebe, preSovskym richtarom.

Ked vSak v dalSej vine povstani obsadil PreSov Thokoly, spoluziak
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Honorabiles, vazeny pan profesor,
som rdd a je to pre mia vel'ka cest a i pocta, Ze Ti touto cestou
mozem k Tvojim sedemdesiatinim srdecne zablahoZelat.
Velmi si vdzim to, Ze si svoj cely profesijny Zivot spojil
s vednym odborom ,farmaceutickd chémia‘, ktord je i profilovou
disciplinou farmaceutického $ttidia. Analyza Tvojho doterajSieho
Zivota jednoznacne ukazuje, Ze na Katedre farmaceutickej chémie
FaF UK, v Laboratériu kontroly lie¢iv KUNZ Brno, Ustave chemic-
kych lieciv FaF VFU, Brno, ale i externe v Ustave instrumentdlnej
analytickej chémie CSAV Brno si rozvinul a uskutocnil kvalitna
pedagogicku, vedecko-vyskumnu a organizatorski pracu, ktord
vyznamnou mierou prispela k rozvoju farmaceutickych vied u nas.
Vysoko oceniujeme Tvoju vedeckd pracu v oblasti $tidia zmes-
t nych indikdtorov, analytického hodnotenia novo syntetizovanych
biologicky aktivnych litok, vyvoja a aplikacie metod fyzikalno-
chemickej kontroly akosti lie¢iv, enantioselektivnej analyticke;
chémie alebo instrumentdlneho merania farebnosti, ktorou si
posunul uroven a kvalitu analyzy a kontroly chemickych lieciv.
Bolo to vdaka tomu, Ze v Tvojej praci sa vhodnou mierou vzdy
spdjali teoretické aspekty s experimentdlnymi, symbicza ktorych
Ti dovolila posunuf hranice a moznosti analyzy na vyssiu irover.
Tieto momenty pre Teba tak charakteristické sa v plnej miere
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Prof. RNDr. Jan Subert,

jeho synov z presovského kolégia a jeho kuruci, Weber sa vratil
k protestantom. V tomto hektickom, velmi nebezpe¢nom obdobi,
ked bol PreSov, braniac sa mnohonasobnej presile niekolkokrat
marne obliehany cisarskymi vojskami, vysileny a unaveny Weber
o dva roky neskor, v maji 1684, zomiera. Mal v podstate Stastie,
majetok, dvadsat jeho najblizSich priatelov i samotné mesto.
Uz o dva roky neskoér bol pre ,lesae crimen majestatis” urazku
cisara, popraveny jeho syn a naslednik, dedic¢ lekarne, lekarnik
Jan Juraj Weber a v tragickych karrafovskych ,preSovskych
jatkach” roku 1687 boli na preSovskom namesti stati aj dalsi
dvaja synovia, vzdelany preSovsky notar Fridrich Weber a Daniel
Weber, ktorého do PreSova doviedli az zo Szolnoku. Svojim
pred¢asnym skonom stary Weber unikol istej potupnej smrti.
Ostatni Weberovi pribuzni boli z PreSova vyhnani a jeho majetok
si prevazne rozdelili ¢lenovia poroty.

zivot, ktory je nezmazatelne spaty s dejinami nasho

lekarnictva, zdravotnictva i mesta PreSov. NajnovsSim
predmetom Studia je asi 75 listov z jeho osobnej kores-
pondencie z roku 1678, ktoré iste prispeju k objasneniu
zavereCnej etapy jeho zivota. M

L ekarnik Jan Weber preZil neoby€ajne rusny a plodny

[

Sc.

premietli do tvorby nasich
liekopisov na koncepcii
a hlavne obsahu, ktorych
si kvalifikovane spolupra-
coval. Vdaka Ti za kvalitné
ucebné pomdcky, ktoré si
vypracoval v oblasti ana-
lyzy lieciv, a ktoré sa dodnes este pouzivaju. Vysoko ocefiujeme
i Tvoju koncepcnd a kvalitnd pracu, ktorou si prispel v ramei
¢innosti Slovenskej farmaceutickej spolocnosti a pri vydavani
periodika Ceskd a Slovenska farmdcie.

Vazeny pan profesor, dovol mi, za Siroku farmaceutickd
a chemicku komunitu, aby som Ti pri prileZitosti Tvojho Zivot-
ného jubilea Gprimne podakoval a poprial vela pevného zdravia
a energie do dalSej prace v prospech nasej farmacie.

S priatelskym pozdravom.
Dr.h.c., Prof. RNDr. Jozef Cizmarik, PhD.

Prezident Slovenskej farmaceutickej
spolo¢nosti, Bratislava
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PharmDr. Lubomir Virag, PhD.
Lekaren Cajka
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»> \plyv potravy

ha ucinnost

farmakoterapie
u starsieho pacienta

@ = = Farmakologicku lie€bu mézu vyznamne ovplyviovat
niektoré zlozky potravy (indoly, aminokyseliny, bioflavonoidy,
triesloviny, glykozidy, vitaminy, mikroelementy a makroelementy).
Napriek tomu, Ze viaceré interakcie lie€iv s potravou st zname uz
dihsi ¢as, byva vplyv potravy na terapeuticku u¢innost a bezpec-
nost podavanych lieiv ¢asto podcerniovany a malokedy sa pocita
v terapeutickych Uvahach so zmenami vyzivy ako s moznou
pricinou zlyhania liecby.

# = = Pomerne vela starSich pacientov uziva lieky tradicne
s jedlom alebo po jedle s cielom obmedzit ich negativny vplyv na
sliznicu zaludka. Avsak po uziti liekov s jedlom sa predizuje ich
zotrvanie v zaludku, a to tym dihsie, ¢im vysSi je obsah tuku alebo
vlakniny v potrave. Dochadza tak k spomaleniu nielen nastupu
ucinku vacsiny lieciv, ale taktiez sa zvySuje moznost drazdenia
zaltdocnej sliznice ich dih§im zotrvavanim v oblasti zaltidka,
zvySena je i sekrécia traviacich Stiav. Preto tradovany zvyk uzivat
lieky s potravou je u vaésiny lie€iv nespravny a lie¢iva by sa po
jedle mali uzivat iba v ojedinelych pripadoch. Napriklad tam,
kde potrava vyznamne zvySuje biologicki dostupnost lieCiva.

@ @ & Priuziti lieCiva s potravou je doba vyprazdnenia zaltdka
zavisla i na pocte jedal prijatych pocas dna. Zistilo sa, Ze ak nie
je dostatocny odstup medzi podavanymi jedlami, ktory by umoznil
vyprazdnenie Zaludka, méoze byt jeho ranny obsah vyprazdneny
az vo vecernych hodinach. Preto retardované liekové formy
s riadenym uvolfiovanim lie€iva signifikantne vyznamne menia
kinetiku uvolfiovania lie€iva pri podani s jedlom alebo po jedle
(patri sem i teofylin v liekovej forme s predizenym uvoliiova-
nim). Tieto liekové formy by mali byt zasadne podavané nalaéno.

@ = = Problémom je i chybnd interpretacia terminu nala¢no.
Nakolko znaény pocet pacientov uziva lieky nalano menej ako
1/4 hodiny pred jedlom. AvSak kontaktu lie€iva s potravou zame-
dzime iba vtedy, ak sa podava minimaine 0,5 - 1 hodinu pred
jedlom alebo 3 hodiny po jedle. Podavanie lieCiva nalatno méa
vyznam hlavne vtedy, ak méze dochadzat k tvorbe nerozpustnych
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komplexov lie€iv
s potravou (napr. tvorba komplexov
norfloxacinu a ciprofloxacinu s dvojmocnymi ionmi).

@ = ®m Okrem pravidla, ze lie€ivé by sa mali podévat prevazne
nalacno, taktiez plati vSéeobecné pravidlo, Ze univerzalnym na-
pojom na zapijanie lieiv je vlazna voda (najmenej 200 ml).
Kyslé napoje mbézu zvySovat absorpciu a predizovat biologicky
pol&as kyslych lie¢iv a zvySovat destrukciu acidolabilnych lie€iv
v gastrointestinalnom trakte. Naopak zasadité napoje zvysuju
absorpciu bazickych lie€iv a predizuju ich biologicky pol¢as.

@ = ®m Vplyvnapojov s obsahom kofeinu (kava, €aj, Cokolada,
kolové napoje) na biologicku dostupnost lie€iv nebol podrobne
preskumany. Na zaklade dostupnych dokazov sa predpoklada,
Ze v obvykle prijimanych davkach ma kofein minimalny vplyv
na absorpciu a biotransformaciu vaésiny lie€iv. Vynimkou je
teofylin (vy$si prijem kofeinu znizuje metabolizmus teofylinu,
nakolko tieto dve latky superia v organizme o rovnaky biotrans-
formacny systém).

= = ® Vrenomovanych zahrani¢nych odbornych periodikach
sa publikovali kazuistiky pacientov uzivajucich tricyklické anti-
depresiva (imipramin), ktori su¢asne pozivali potraviny s vyso-
kym obsahom viakniny. U pacientov sa zaznamenalo zhorSenie
klinického stavu, resp. znovuobjavenie depresivnych epizdd.
Indikovalo sa terapeutické stanovenie hladin (TDM) antidepre-
siva. Zistilo sa signifikantné znizenie plazmatickych hladin
imipraminu. Na zaklade tychto klinickych skisenosti sa po¢as
pozivania potravin s vysokym obsahom vlakniny odportca
sledovat klinicki odpoved pacienta na podanie imipraminu.
V pripade zaznamenania nedostato¢ného antidepresivneho



iétu upravit, resp. rizikové

4 = = Niektoré zlozky potravy mozu signifi-
kantnym spésobom ovplyviovat tcinok teofylinu
v liekovej forme kapstil s predizenym uvolfiova-
nim. Klirens teofylinu sa méze zvysit vplyvom
potravy bohatej na proteiny, naopak pri nizkopro-
teinovej diéte sa klirens znizuje. Tieto zmeny sa
vysvetluju zmenou hepatalneho klirensu.
Zvysenie metabolizacie teofylinu sa pozorovalo
pri konzumacii vac¢sieho mnozstva hovadzie-
ho masa grilovaného na drevenom uhli. Tato
interakcia sa vysvetluje indukciou hepatalnych
enzymov vplyvom polycyklickych uhlovodikov,
ktoré vznikaju pocas grilovania. Tieto zmeny sa
nepozorovali poc¢as uzivania teofylinu vo forme
klasickych tabliet.

Pri podavani teofylinu v intervale kratSom ako
1 hodina pred jedlom s vysokym obsahom tukov
sa pozorovalo zvySenie absorpcie a maximal-
nych plazmatickych koncentracii teofylinu,
ktoré viedlo k prejavom jeho toxicity. V ramci
prevencie sa odporuca uzivat teofylin najme-
nej 1 hodinu pred jedlom, vyhybat sa potrave
s vysokym obsahom tukov alebo uZivat teofylin
v davkovacom rezime 2 krat denne.

Ak sa teofylin podaval tesne po jedle s vysokym
obsahom tukov pozorovalo sa znizenie plochy
pod krivkou a maximalnych plazmatickych
koncentracii teofylinu. Mechanizmus interak-
cie sa vysvetluje indukciou absorpcie teofylinu
vplyvom pozitej potravy. Preto sa odporuca uzivat
teofylin najmenej 1 hodinu pred jedlom alebo
aspon 2 hodiny po jedle.

@ @ @ ZAVER

Vzhladom na aktualnu liekovi anamnézu pacien-
ta mozno optiméalne terapeutické ucinky oakavat,
ak sa omeprazol a teofylin budu uzivat nalacno.
Kyselinu acetylsalicylovd a imipramin sme od-
porucili uzivat s jedlom. Pri podavani imipraminu
je potrebné vyhybat sa potravinam s vysokym
obsahom vlakniny. Na zapijanie tychto liediv je
najvhodnejsim napojom vlazna voda. Nakolko pa-
cient ma indikovany teofylin, odpordc¢a sa vyhnut
konzumécii vacsieho mnozstva kavy.

-
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& Nemocnica Banovce — 3. sukromna nemocnica (skupina Unipharma)

zavadza pre pacientov nove operacné metddy, ktoré by mali viest k skra-
teniu dizky hospitalizacie a k lepSej, rychlejSej rekonvalescencii pacientov.
Jedna sa o novu operacnu metddu RFITTH, ktora sa pouziva pri lie¢be

hemoroidalnej choroby.

a V suvislosti s rozsirovanim poskytovania zdravotnej starostlivosti o novy
druh operacie navstivil 11. jila nemocnicu MUDr. Jifi Duben, ¢esky kolega

zo zlinskej nemochnice Atlas, aby opera¢ni metédu RFITTH odprezentoval

lekarom banovskej nemocnice, MUDr. Hane Tisovej a MUDr. Romanovi

Samekovi.

a \/daka novej metdde operovania by mal zakrok trvat v priemere len

20 minut a realizoval by sa v kratkodobej celkovej narkéze. Celkovy pobyt

pacienta v nemochnici by sa skratil na jeden az dva dni. Jednou z mnohych

vyhod operacie je nizka bolestivost a rychly navrat pacienta k normalinej

pretoze v Nemecku sa realizuje uz od roku 2007 a okrem Slovenska su

operécie tohto druhu etablované v Ceskej republike, Polsku a v Nemecku

uz od roku 2007. V sucasnosti po realizacii Skoleni a ziskani certifikatu

bude spominana dvojica Specialistov tento typ operacie vykonavat aj

v Banovciach nad Bebravou na pracovisku jednodriovej chirurgie.

d ,0d 11. jula 2012 zaciname ako jedno z prvych chirurgickych
pracovisk v okoli operovat tazsie formy hemoroidalnej choroby.
Podmienkou na vykonanie uvedeného zakroku na nasom chirurgic-
kom pracovisku je klasifikdcia ochorenia vnutornych hemoroidov
minimalne Il. stupna a suhlas pacienta s ich operacnym riesenim,”
uviedla MUDr. Mina Bobocka, riaditelka nemocnice.

a V pripade, ze mate zaujem o viac informacii, ziskate ich v nemocnici
Banovce, na chirurgickej ambulancii.

Kontakt:

Ambulancia: tel. €. 038/762 4249

MUDr. Roman Samek: tel. €. 032/743 0924

MUDr. Hana Tisova: tel. €. 0915 675 623
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prof. PharmDr. Jan Kyselovi¢, CSc.
dekan
Farmaceuticka fakulta UK, Bratislava

...........................................

Vynimocénost akademického povolania vystihuju dve kli¢ové udalosti
na fakulte. Obe sa odohravaju takmer v rovhakom obdobi a prirodzenym
spdsobom na seba nadvazuju. A v kazdom pripade prijimacie konanie
a slavnostnu imatrikulaciu novych Studentov a Statnice a slavnostnu
promdciu absolventov fakulta intenzivne preziva. Je nemenna sucast
dihoroénej tradicie a uznavanej symboliky nasej Aima mater
a nielenze vytvara vynimo¢nu, neopakovatelnu atmo- =&
sféru a velmi silné emacie, ale aj naplia vsetkych <
zucastnenych pocitom velkej zodpovednosti, Ucty
a pokory voci nasej Fakulte a Univerzite.

B Takto si farmaceuticki zaCiato¢nici a aj magistri
farmacie uvedomuju, ze patria a su kluc¢ovou,
neoddelitelnou sucastou fakulty, ktora sa svojimi vy-
sledkami, vedecko-vyskumnym potenciélom, starostli-
vostou o Studentov a doktorandov radi medzi vysoko$kolské

institucie, ktoré maju vysoku narodnu a medzinarodnu tradiciu, reputaciu
a uznanie. Te$i ma a som presvedceny, ze kazdy si je vedomy, Ze diplom
nasej fakulty méze ziskat alebo ziskal len na principe zodpovedného Studia
a splnenia vSetkych povinnosti jedného z najtazsich Studijnych programov.
H Ako sa fakulta vyvija a ako napreduje, zavisi len a len od jedného: od
vztahu Student a urdite. Tento vztah musi byt zaloZzeny na vzajomnej Ucte,
reSpektovani, akceptovani a spolupraci. A potom nasa spolo¢na poctiva,
kazdodenna praca smeruje k tomu, ze naSa fakulta je velmi atraktivna pre
Studentov, nielen slovenskych, ale aj zahrani¢nych a dalej si udrzujeme
vysoku vedecku reputéciu a spolo¢enské postavenie doma a v zahranici.
Prave dnes, po prijimacich pohovoroch a promdciach mézem hrdo povedat,
ze sa to stéle dari a dokonca zlepSuje. Mali sme najvy$si zaujem o vstup na
fakultu (viac ako 1 000 prihlaSok) za ostatné roky. Aj najvyssi poCet bodov
pre prijatie na magisterské studium. Napriek velkym problémom v Grécku
pravdepodobne nebude znizeny zaujem o nasu fakultu v anglickom programe
farmacia. Snad sa podari kone¢ne administrativne dotiahnut problémy zau-
jemcov zo Spanielska, Portugalska a Izraelu. Skoda, Ze $tudenti z tradiénych
krajin ako je Cesko a Srbsko stéle slabsie a slabsie uspievajd v prijimacom
konani. Treba si uvedomit, Ze patrime medzi hrstku fakult, ktoré si vyberaju
Studentov. A dobri Studenti a Uspesni absolventi su najsilnejSim impulzom
a motorom fakulty nie len pre pedagogiku, ale aj pre vedu a vyskum.

M Takto je vybudovana fakulta uz 60 rokov. Za svoju éru vychovala tisice
Uspesnych absolventov. Ved suc¢asné Statistiky jasne hovoria, ze 90% Slo-
vakov je presvedéenych, ze v lekarfiiach su vysoko kvalifikovani odbornici
na lieky, ktori st im schopni poméct a 80 % pacientov odchadza spokojnych
z lekarni. A to je vysledok kazdodennej a zodpovednej prace nasich ab-
solventov. Treba si uvedomit, Ze fakulta za tych Sest desatro¢i urobila
dramatické zmeny pre rozvoj farmécie. Pred sedemdesiatimi rokmi sa po-
darilo kreovat samostatné farmaceutické studium. Pred Sestdesiatimi rokmi
sa podarilo presadit vytvorenie novej Farmaceutickej fakulty. Pred Styrmi

S
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desatroCiami sa kreovali dne$né katedry, bu-
dovala sa lekareri v Ruzinove. Pred 35 rokmi
sa zakonne presadila transformacia Studia
na tri samostatné Studijné odbory: vSeobec-
nu farméaciu, technoldgiu a klinicku farmaciu.
Pred 20 rokmi sa postavila Fakultna lekaren.
A chcem vas ubezpecit, ze sa velmi snazi-
me, aby sme dokazali to isté. Napriek
velkému odporu sa snazime zmenit
20 rokov takmer nedotknuty Studij-
ny program. Chceme ho zmenit,
aby lepSie odrazal nové, nezadr-
zatelné trendy farmacie v 21. storoCi
a dokéazal dobre pripravit Studentov
do buducnosti. Ved uz dnes sme sved-
kami, Ze sa zakonne aj na Slovensku zmenil
systém preskripcie liekov, ktory tu bol 50 rokov.
A hlavne sa zmenil 100 rokov zauzivany vztah
lekar, pacient a lekarnik. Tento trend uz nikto
nezastavi a Uloha farmaceuta ako konzultanta
a hodnotitela terapie pacienta sa bude len pre-
hibovat a lekarnik je a bude prvoliniovy konzul-
tant, pretoZe je najblizSie k pacientovi. Ten za
nim pride s problémami o vela, o vela skor ako
za lekarom. Pride za nim, pretoze vie, Ze mu le-
karnik dokaZze odborne poradit a pomébct. Som
presvedceny, ze uz teraz su nasi absolventi
na takuto pracu pripraveni.
B Taktiez sa dnes snazime €o najviac ovplyvnit
smerovanie celého odboru farmécia a zohravat
stale dolezitejSiu ulohu v celom zdravotnic-
kom systéme v prospech farmaceutov. Uz
sa nesmie stat, aby fakulta bola povazovana
za uzavrety komunitu ucitelov a vedcov, ale
bola otvorenou instittciou pre farmaceuticku
prax a prostredie. A prave tu sa fakulta chce
a musi spoliehat a opierat o svojich absolven-
tov. Tu chceme dalej intezifikovat spolupracu
s Lekarnickou komorou a dal§imi profesijnymi
spolo¢nostami a farmaceutickymi organizacia-
mi a institdciami.
B Mozno sa vam bude toto zamyslenie zdat
akési vSeobecné a opakujuce sa. Ale nas zivot
na fakulte ma neopakovatelny rytmus akade-
mického roka a pocas juna a jula si toto vSetko
uvedomujeme a prezivame. ®



Mmedzi nami studentmi

Hoci je este leto, v Slovenskom spolku Studentov farmacie sa vymysla
plan. Jednak pre sponzorov, ktorych budeme potrebovat na uskutocne-
nie niektorych akcii, a jednak najma pre vas, aby ste si vedeli zatriedit
Cas a aby ste sa niektorych z nich zi¢astnili. Na ¢o sa teda mozete teSit?

B Hned na zaciatku se-
mestra vam prinesieme
dve velké udalosti. BliZi
sa Sestdesiate vyroCie
fakulty a kedZe roky jej
nezadrzatelne dychaju
na krk, vznikla myslienka
nejako sa o fu postarat.
Sestdesiat hodov na ko3
v spojeni s Katedrou te-
lesnej vychovy a Sportu
bude verime tym pravym,
kde sa budete moct prist zabavit, spoznat sa,
pomoct fakulte a najma: hodit si na kos. Vsetci,
ale skuto¢ne vsetci, su vitani, nezabudajuc, ze
kazdy hodeny k&8 bude odmeneny finan¢nou
podporou na rekonstrukciu fakulty.

B Pre prvakov sa zase na zaciatku semestra
pripravuje novinka. Citili ste sa pred dvoma,
troma &i Styrmi rokmi strateni a nevedeli ste, ¢o
si v Bratislave so sebou a so zivotom poc¢at? Naj-
ma vSak so $kolou, pretoze prechod na vysoku
prinaSa zodpovednost a vy sa musite postavit
¢elom takym povinnostiam, ako je absolutna
zodpovednost zo vlastné znamky, kazdodenné
chodenie do obchodu ¢&i uz len to, Ze rano vas
ziadny rodi¢ nezobudi. Nie je to lahké a takmer
kazdy —hoci nie kazdy to prizna — si na zaCiatku
semestra poplace. So spoluziakmi je vSak zivot
na internate omnoho lahsi a toto bude prilezitost,
ako ich spoznat a hddam aj najznamejsie miesta
v Bratislave a $kole expresne rychlo. Jedna
mala exkurzia a jedna opekacka pri lodeniciach
KTVS a vy budete uz po tyzdni na skype hovorit:
~Mami, pridem az na buduci vikend.”

B Samozrejme, nezabudajme na Pharma par-
ty, akcie pod vzdeldvanim (Deri boja proti AIDS
a mnohé dalSie) a SEP, ktory je teraz cez leto
v plnom prude. Spoznat sa so zahrani¢nymi
Studentmi je prijemna a uzitona skusenost.
B Hadam sa neprerieknem, ak poviem, ze
vo velkom zaujme mame tzv. Park na Kalin-
Ciakovej ulici. Je to len pracovny nazov, ale
park uZ rozhodne nevyzera pracovne. Studenti

Peter Sisovsky
Student 2. roénik
FaF UK, Bratislava
SSSF

FaF UK v letnom semestri ukazali, Ze sa neboja roboty a ze im zalezi na
tom, ako bude vyzerat ich okolie. Park je totiz po vyc€isteni a upratani vybor-
nym miestom na oddych nielen pre nas, ale aj pre Siroku verejnost, ktora
by svojou frekventovanostou zabezpecila pokles navstev bezdomovcov na
nulu. Je v naSom zaujme, aby bol park Cisty, a to vo viacerych vyznamoch.
Dakujeme preto véetkym, ktori st ochotni a usiluju sa o jeho obnovu. Velmi
si vaSu pomoc vazime. Na zaver bodka pre vSetkych, ktori s zvedavi, ako
dopadol letny semester.

Jana Uhliarikova, 2. ro¢nik

B Druhy roénik na FaF UK, leto. Oproti zime? Semester pohoda — jahoda.
Prezité nevidané. Regeneracia po zime, ozajstny Studentsky Zivot, party
sem, Tabletka tam, hokejové Sialenstvo, Cistenie zahrady, kultirna viozka,
prvy cyklovylet s KTVS do Hainburgu, rychlokurz prvej pomoci, indpirativny
manazment, fialové SSSF tri¢ko, pochopenie terminu ,de novo®, nekoneéné
titracie na analytike, krasa. Utieklo to ako voda.

B Skuskové, zradné. Biochémia, analyticka chémia, volitelnych pIna kopa.
Ranajky, snaha udit sa, obed, snaha ucit sa, kavicka, snaha ucit sa, navsteva,
vecera, snaha ucit sa, postel. Zaciatky su vzdy tazké. Lecitin, kofein, ginko,
zeleny Caj, gumidzusy, cécko, tony ¢okolady, brusnice, kyslik. Nakoniec sa
kazdy podda a uz len sediet, zvyraznovat, nestihat, opakovat, prepocitavat dni
do skusky, Carbat si vzor€eky, ponadavat, zabudnut suvislosti, znova opakovat,
postresovat. Hotovo! Koneéné zistenie, Ze ucitelia su tiez ludia a celkom mili,
je prijemné prekvapenie. Index piny!

Hura! Leto! © Hurd! Leto! © Hurd! Leto! © Hura! Leto!l © Hurd! Leto!
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Cerstvé absolventky FaF UK v Bratislave, Jana Bur$ikova a Elena Hrabajova si
minulé leto vysku$ali mesaénu prax v slovinskom mestecku Kranj, vzdialenom

len polhodinu cesty z hlavného mesta, Lublany, kde boli ubytované. Pracovali
v lekéarni, ktora bola sucastou Statnej siete Gorenjskelekarne, konkrétne jej centrom.

,Celé jedno poschodie lekarmne tvorilo laboratdrium, ktoré
zasobovalo Siroké okolie. Pripravovali sa v riom napriklad masti,
ocné kvapky, ale aj Caje a kozmetika oznacena originalne ich
znackou,“hovori Janka. Okrem laboratdria boli v lekarni dalSie tri
oddelené miestnosti — pre volno predajné lieky a doplnkovy sorti-
ment, pre vydaj na recept a pre konzultacie. ,Pri vydaji liekov ma
prekvapila najmé uroven, akou magistry komunikovali s pacientmi.

Janka (viavo) a Elena

oviadame. Naucili sme sa tu vela, vsetko nam vysvetlovali a ukazo-
vali, pytali sa na lieky, ktoré vydavali a poucali nas o informaciach,
ktoré treba pacientovi pri vydaji poskytnut.“ Praca dievéat bola
limitovana neznalostou slovin¢iny, preto sa do priamej komunikacie
s pacientmi pustit nemohli, pomahali vSak magistram pri vydaji
liekov aj pri ich priprave v laboratériu. Napriklad za Specialnych
podmienok Cistoty pripravovali aj infizne roztoky.

Vdaka elektronickému preukazu poistenca, v ktorom st
nahrané vsetky predchddzajuce recepty, mohli hned na
mieste ohodnotit pripadné interakcie s inymi liekmi a tak
pacientovi poradit.“ Za lieky sa v Slovinsku nedoplaca
a praca farmaceuta sa mozno aj vdaka tomu povazuje
naozaj za odbornu starostlivost a nie je degradovana len
na vydaj liekov. ,Nikto sa tu nebal klast otazky ohladom
Svojej terapie a Cakajlici pacienti trpezlivo stdli v rade aj
desat minut, kym sa dostali k pultu,“vSimla si Janka. Ner-
vozita tu teda zdaleka nehrala taku Ulohu ako u nas, kde
sa kazdy snaZi ¢o najrychlejSie vSetko vybavit a ist domov.
4 Internetova stranka a videa

Okrem konzultacie pri vydaji lieku v lekarni osobitne fun-
govala aj farmako-informacné sluzba, ktord vykonavala na to
uréena odbornicka. ,Lekdrert ma zriadenu internetovu stranku,
na ktorej je moznost napisat farmaceutke mail a ta na zaklade
svojho zvdzenia niektoré otazky a odpovede vyberie a uverejni,
aby mali potrebné informécie aj ostatni pacienti. Daju sa tu ndjst
aj instruktazne vided, napriklad o uzivani ATB.” Slovinski farma-
ceuti teda kracaju s dobou a dokonca vydavaju letaky (bulletiny)
o0 niektorych ochoreniach aj s pokynmi pre pacientov. V lekarni
funguje tiez miestnost vyhradena Specialne len na konzultacie.
,Musim povedat, Ze uroveri lekdrenstva je tu na velmi vysokej
drovni a preto som rada, Ze boli magistry v lekdami spokojné aj
s nasimi vedomostami, chvalili nds, Ze uz ako Studentky toho vela
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# Studentské vyhody

,V0 volnom ¢ase sme cestovali a spoznavali krajinu. Alpy,
jazera a more su tzasnymi lakadlami pre turistov. Navyse, nasou
vyhodou bolo, Ze sme sa z Lublany mohli dostat do vsetkych kutov
Slovinska za dve hodiny.“Na cestovanie aj ubytovanie dostali ako
Studentky prispevok. ,Obdoba nasho Slovenského spolku studen-
tov farmacie v Slovinsku ndm na ubytovanie dopldcala polovicu
a mali sme aj preukaz, ktory nam umoZzrioval lacnejsie stravovanie.
Kazdy deri sme mohli zjest trojchodové menu od 2 do 4€ a tiez
sme si prenajimali bicykle za 1€ na tyZderi.“ Janku prekvapova-
lo, ze takmer vSetci velmi dobre komunikovali v anglictine, ¢i uz
v lekarni alebo aj v obchode a na ulici, ked sa pytala na cestu.
Na vlastné oci a usi sa teda presvedCila, ze okrem moderného
lekarenského systému tu kracaju s dobou aj vSetci ostatni. =



diplomova praca rar UK

_ Autor: Veronika Magnusova
Skolitel: Mgr. Andrea Bilkova, PhD.
Konzultant: PharmDr. Hana Kinova Sepova

Interakcia medzi laktobacilmi

V ostatnom ¢ase nachadzaju probiotické (z gr. pro bios, pre
zivot) pripravky v roznych formach Siroké uplatnenie v humannej
i veterinarnej medicine. Svojou pritomnostou v makroorganizme
dokazu priaznivo ovplyviovat zdravie hostitela. Podla normy
Svetovej zdravotnickej organizacie a Potravinarskej a polno-
hospodarskej organizacie pri Organizacii spojenych narodov
su probiotiké definované ako ,zivé mikroorganizmy, ktoré ak su
prijaté v adekvatnom mnozstve maju zdraviu prospesné ucinky*
(FAO/WHO, 2001). Spominana norma tiez uvadza presné kritéria
hodnotenia novych probiotickych kandidatov. Jednou z najdélezi-
tejSich vlastnosti probiotickych mikroorganizmov je ich schopnost
adherovat na sliznice a epitelové bunky gastrointestinalneho
stvis s dizkou ich prezivania v GIT, ako aj s interakciou s bunkami
imunitného systému hostitela, ktoré mézu vhodne modulovat.

Veronika Magnusova nadviazala vo svojej diplomovej praci
na rozsiahlejsi projekt prebiehajuci na Katedre bunkovej a moleku-
larnej bioldgie lieCiv Farmaceutickej fakulty UK v Bratislave, ktory
sa venuje skumaniu novych potencialne probiotickych baktérif
z rodu Lactobacillus. Za Ustrednu tému svojej diplomovej prace
si vybrala sledovanie schopnosti novych izolatov laktobacilov
adherovat na povrch Hela buniek, ktoré boli pévodne izolované
z nadoru kr¢ka maternice a tato bunkova linia sa v dnesnej dobe
Casto pouziva aj na Studium adherencie. V diplomovej praci, ktora
bola vypracovana na zahraniénom pracovisku (Ustav fyzikalni
biologie, Jihogeska univerzita, Ceské Budgjovice, CR) v ramci
letnej Skoly Schola ludus (Akademické a univerzitni centrum,

Veronika
Magnusova

a ludskymi bunkovymi liniami |
v modeli in vitro

Nové Hrady, CR), sledovala éasovu zavislost miery adheren-
cie novoizolovanych laktobacilov na povrch HelLa buniek. Na
hodnotenie bola pouzita optickéd mikroskopia a vysledky boli
Statisticky spracované. Schopnost laktobacilov adherovat na
povrch HelLa buniek bola sledovana aj pomocou rastrovacej
elektrénovej mikroskopie (,Scanning Electron Microscopy*, SEM)
a rastrovacej elekironovej mikroskopie s pulznym polom (,Field
Emission Scanning Electron Microscopy“, FESEM). Sledovanim
prokaryotickych a eukaryotickych buniek kokultivovanych pocas
rozne dlhych ¢asovych intervalov bola zistena zavislost zmeny
morfoldgie Hela buniek od dizky kokultivacie. S prediZujlicim sa
¢asom kokultivacie HeLa bunky tvorili viac plazmatickych vybez-
kov a komunikaénych kanalov. Pravdepodobne prave pritomnost
laktobacilov bola podmiefiujucim faktorom pre toto pozorovanie.
Pomocou mikrokinematografie diplomantka zaznamenala vyvoj
vztahu medzi prokaryotickou a eukaryotickou bunkou pocas
24 hodin. Vysledkom je videosekvencia, ktora vhodne ilustruje
Studovanu problematiku. Touto témou sa dalej zaoberaju pracov-
nici Katedry bunkovej a molekularnej bioldgie lie€iv.

Obrazky:

A. SEM, tvorba komunika¢nych kanalov medzi HeLa bunkami
po 6smich hodinach kokultivacie s laktobacilom.

B. FESEM, bunky laktobacila naadherované na povrch HelLa
bunky, mbézeme pozorovat priame spojenie cytoplazmatickych
vybezkov HelLa bunky s povrchom bakterialnych buniek.

(foto H. Kirova Sepova)
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neverpalita

Ing..Nora Laukova —

odbornicka na neverbalnu
komunlka0|u

Ked sa stretavame s fud-
mi, vieme, Ze je potrebné

== POCUVat, aké su ich potreby

1

-

a poziadavky na to, aby kupili.
Potvrdzujeme, alebo nepotvr-
dzujeme neverbalne ich nazor,
nabadame ich neverbalne
k ur€itétmu postoju, niekedy

, sastahujeme zameme do pa-

sivneho miCania. Pre Cloveka
je bud mozné reagovat alebo
nereagovat na situacie, ktoré
suU mu jasné a prirodzené. Pri-
rodzene sa mame tendenciu
vyhybat situaciam, ktoré su
neprirodzené alebo zname-
naju mozny neuspech. Za-

;‘!. ‘

e

kaznik vnima véetky reakcie -
a dava najavo svoj postoj.

.B\ 2
VA g té%‘_./

neverbalny vplyv

o Hra AKCIA a REAKCIA

Komunikacia so zakaznikom je nekonec¢na vytvore-
na hra z neverbalnych alebo verbalnych signalov, je to hra
Zlozena z akcie a reakcie. Zakladnym pravidlom je, Ze tato
zakonitost akcie a reakcie plynie bez toho, aby sme sa my
museli o to pri€init. Mame moznost tuto hru nechat dotvarat
moznostami, alebo ju zlepSovat a vytvarat tym tzv. ,,zaso-
baren* reakcii, ktoré na zakaznika pésobia tak, ze ma vzdy
tendenciu nieco kupit, aj keby o tom nebol presvedceny.
Pokial sa pytate, ako by ste mali postupovat, aby ste zdoko-
nalili vasu ,zasobaren* reakcii, tak sa skuste pozriet na to,
¢o je pre vas nevyhnutné. Urobite to tak, ze zacnete menit
svoj postoj. Je totiz zrejmé, Ze vSetci [udia okolo vas vnimaju
a citia, ak nie ste v pasivite, i ste v negativnych emaéciach.
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@ Zmerte svoj postoj

Telesny vyraz zavisi na vaSom vnutornom postoji. Pokial
mate zamer vzdy uspiet u pacienta, nestaci sa len usmievat,
byt prijemny a privetivy. Pacient je ¢lovek, ktory ma emacie,
pocity a vnima. Niekedy dokonca senzitivnejSie ako my. Pre¢o
je dokazané, ze deti su zrkadlom rodi¢ov a ich spravania?
Dieta intuitivne vyciti nebezpecenstvo, smutok, hnev a bolest.
Odrazom jeho spravania je nepokoj, vysoka miera aktivity,
preukazanie svojho ,ja“, neposlusnost, niekedy aj prezivanie
vnutornych pocitov cez mi¢anie, ¢i psychické prejavy. Ak
chcete u pacienta vzdy uspiet, budte v suhre vzdy s vasim
postojom. Ako to mate urobit, ak sa hnevate? Jednoducho,
nehnevate sa predsa na zakaznika, ale pri¢ina vasho hnevu
je niekde inde. Pozrite sa na situaciu konfliktu inymi o¢ami.



Mate skusenosti, prijali ste hodnoty, ktorymi sa riadite, mate
pohlad na situaciu, ktory vam nikto nevezme. Reaguijte tak,
aby ste vy boli spokojni. Vysledkom nema byt vasa vyhra,
ale spokojnost s tym, Ze ste vyriesili veci k obojstrannej
spokojnosti. Pri rieSeni konfliktov nikdy neexistuje vitaz,
ale pocit, ze sme obaja spokojni. A tak je to aj s postojom
k zakaznikovi. Nestaci si mysliet, nech si nekupi ved mam
dost pacientov, ktori kuipia. Kazdy pacient je pre vas cenny,
aj ten, ktory ni¢ nekupi.

d Vytvorte novy kontext

Polozte pred seba na st6l pero, alebo ceruzku a kratko
si ju prehliadnite. Potom ju zoberte do ruky a napiste s fiou
niekolko viet. Teraz ju znova polozte a predstavte si, ze
tato ceruzka by patrila ¢loveku, ktorého ste si velmi vazili,
alebo ste ho milovali. Vezmite si ju do ruky a napiSte mu
znova niekolko viet. Ako sa zmenilo vase vnimanie? No
jednoznacne, ak ste sa zamerali na to, ze si loveka vazite,
napisali ste, ze je pre vas dolezity, potrebujete ho, mate ho
radi a nechcete ho stratit. Tak je to aj so zakaznikom. Ak si
ho budete vazit, tak jeho pohlad na vas sa zmeni. Napisal
by, neocakaval som takého spravanie, citil som sa dobre,
dostal som, o som potreboval a eSte sa na mna aj usmiali
a podakovali, aj ked som ni¢ nekupil. Viete ¢o sa mi stalo
minule v lekarni? Chodila som dookola a hladala vitaminy.
Nikto sa 0 mna nezaujimal a tak som sa rozhodla odist. Nikto

ma ani neodzdravil a uz vbbec nezadakoval za navstevu.
Dnes viem, Ze uz do tejto lekarne nepdjdem. Chybal len
maly zaujem a novy kontext — pohlad na zakaznika, aj ked
nekupi, vazim si ho. A tak je to aj s tou ceruzkou. Iste ste
pochopili, ze je to o vaSej predstavivosti. Naraz aj oby¢ajna
ceruzka mala pribeh. Vytvorili ste k nej emocionalnu vazbu,
ceruzka prestala byt len nastrojom na pisanie. A teda aj
zékaznik prestal byt len zakaznikom, pretoze ste vstupili
do jeho vztahu. Zacali ste si ho vazit a mrzelo by vas, keby

| PORADNA

B Dakujeme vSetkym za Vase podnetné otazky a uz dnes sa teSime na dalSie zaujimavé otazky

ohladom komunikacie s pacientom.

B Poslite svoje otazky na: lekamik@unipharma.sk a Ing. Laukova vam s radostou na strankach Lekarnika

anonymne odpovie.

ec0ccccccccccccces

sa stratil. To je vytvorenie nového kontextu a pohladu na
zékaznika.

@ Novy kontext - ) .
vplyva motivacia na zakaznika

Ziskat vplyv, znamena vo vSeobecnej [udskej pred-
stave, ze Clovek prinuti ostatnych, aby robili to, o on sam
povazuje za spravne. Aby ste to dokazali, telesné signaly
zakaznika vam moézu dodat vela cennych informacii o fud-
skych motivoch, emdciach, &i Zelaniach. Ako teda ziskat
neverbalny vplyv na zékaznika? Za€iname cielene dychanim.
Na to, aby ste boli Uspesny je potrebné pravidelne a zhlboka
dychat. Ak pravidelne dychate znasobujete vo vas pokoj.
Nasledne zladte signaly svojho tela so svojim vnutornym
postojom a odstrarte predsudky. Skuste si predstavit, ako
by ste reagovali na ¢loveka, ktorého ste dlho nevideli, bol
vam velmi blizky a zrazu sa objavil. Budete k nemu Ustretovi,
priatelski, usmejete sa a tym vytvarate priestor pre otvorenu
komunikaciu. Verte v to, Ze je to ¢lovek, ktory potrebuje vasu
pomoc a ste presved¢eny o tom, ze mu pomobzete. Ani dobry
obchodnik nepreda svoj tovar, ak on sam nie je presvedceny,
ze ten tovar je super. Uz len tym, ze sucitite a vkladate sa
do zakaznikovych pocitov. Va$ vnutorny postoj sa nastavi na
pozitivne reakcie a ste na najlepSej ceste k motivacii vasho
zakaznika. Aj ked ni¢ nekupi, odide, ale vzdy sa vrati, lebo
sa u vas citil dobre. Vas postoj musi byt silny a vyrazny, len

vtedy zakaznika prebudi k Zivotu a pozitivne namotivuje,
aby kupil. A samozrejme aj to, €0 mozno ani nepotrebuje.

© 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000 .

A ¢o povedat na zaver? Kvalita podvedomia a pocity,
ktoré prezivate, su knihou vo va$ej tvari. Vasa profesia nie je
jednoduchou, pretoze ide pomoc pri rieSeni zdravia ¢loveka.
Ak sa v8ak pozitivne postavite aj k vaSmu pacientovi a zme-
nite svoj postoj, tento bude rozhodovat o vasom uspechu
alebo neuspechu predat mu to najlepsie..

® 00000000000 00800000009600000000896000000080800
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Poradna

Na vase otazky odpoveda: Ing. Nora Laukova
odbornicka na neverbalnu komunikaciu a riaditelka spoloénosti FA.M.E., s. r. 0.

Vazeni Citatelia Lekarnika,

som velmi rada, Zze sa Vam mozem prihovorit aj z rubriky,
kde ste polozili niekolko anonymnych otazok na komuni-
kéciu a jej prejavy vo verbalnom aj neverbalnom prejave.
Verim, Ze tieto otazky Vam daju konkrétne odpovede na

to, o Vas zaujima pri komunikacii s klientom, ¢i rieSenie

Vasich konkrétnych situécii, ako sa v komunikachom

kontakte mate spravat.

® Rada by som sa opytala, ¢i mam pravo
pozadovat od zakaznikov nepouzivanie
mobilného telefonu a rada by som vedela
primerany sposob, ako pacienta spravne
komunikaéne upozornit. Nakolko mna osobne velmi vyrusuje
ruSna komunikacia medzi zakaznikmi, komunikacia pros-
trednictvom mobilného telefonu. Pouzivam prave vac¢sinou
neverbalny sposob — vyhladam o¢ny kontakt, gestom odmiet-
nutia dam najavo svoju poziadavku. Stava sa, Zze zakaznik na
to nereaguje, vtedy ho oslovim a vyjadrim svoju poziadavku.
Musim priznat, Ze sa velmi ¢asto stava, ze pacient telefonuje
aj ked pristupi k okienku, podavajtic recept pokracuje v te-
lefonovani a necaka na poskytnutie expediéného minima.

B Pouzivanie mobilného telefonu je v sucasnosti fenomén,
ktory je bezprostrednou sucastou nasho zivota. Neznamena
to vSak, ze volaného nembzeme upozornit na jeho konanie.
Pri neverbalnom kontakte je velmi ddlezité, aby ste udrziavali
oc¢ny kontakt, telo mali vzpriamené a trvale sa pozerali na ¢lo-
veka, ktory vola. Pokial nezodvihne hlavu, je potrebné, aby ste
verbalne zareagovali nasledne: ,Rada by som Vds poZiadala
o0 skoncenie telefonického rozhovoru. Je mi velmi neprijemné,
ak telefonujete, pretoZe mria aj ostatnych kolegov rusite pri
praci a nie je mozné s Vami adekvatne odkonzultovat Vase
potreby liecby.” Tu je nevyhnutné, aby ste zvladli vlastné emo-
cie, nezacali dvihat hlas do vysSej roviny. Ak pacient na Vase
upozornenie nezareaguje, polozte recept vedla seba a sluSne
ho upozornite, ze je potrebné ukoncit rozhovor, pretoze budete
obsluhovat nasledujuceho pacienta. Zaroven by som este do
VaSej lekarne umiestnila néapis, pokial pristupuje pacient k okien-
ku, aby nepouzival mobilny telefon. Je to dnes samozrejmostou
u lekara, v instituciach, bankach aj inych verejnych miestach,
kde sa pracuje so strankami alebo pacientmi. Klient musi po-
chopit, Ze ste tu pre neho a snazite sa mu pomaoct a nie branit
mu telefonovat. Obdobna situacia je pri hlasnom rozhovore pri
podavani receptu. Hluéna komunikécia vyplyva bud z intenzity
hlasu komunikujucich alebo ich agresivneho spravania. Opat
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je potrebné slusne komunikujucich upozornit, ze budete rada,
ak by ich rozhovor na chvilku prerusili, aby ste sa im mohli ve-
novat a uspokojit ich potrebu (poradit im ¢o najlepsie pre nich).
Vstupovat vSak do hluéného rozhovoru v agresivnom spravani
by som ur€ite zvazila. Pri agresivite je potrebné, aby sa pacient
najprv vykri¢al a az nasledne po opadnuti prvotnych emacii
mozem reagovat, lebo inak by ma nepocuval. Preco zdoraznit
potrebu pacienta? Len cez vlastné potreby ¢lovek pochopi, Zze
musi zmenit nim vykonavanu aktivitu a svoje spravanie v tejto
situacii. Ak by ste to neurobili, pacient to urobi opat.

B Pacienti vacSinou nestoja o to, aby dosta-

li informaciu k uzivaniu liekov, ¢o chapem,

ale stretdvam sa s totalnym odmietnutim

spojenym so skakanim do reci. Ani slabiku

nevyslovim a uz som upozornena, aby som
nehovorila. Ako zvladnut tieto situacie?

® Velmi dobre ste popisali situaciu a nasledne aj Vasu reakciu.
V tomto pripade by nebolo dobré pri skakani do reci vysvetiovat,
ale prave otdzkami mozete nastartovat aktivitu, ktorou dosiahnete
svoj ciel. Otazky typu: ,M6Zem Vam napisat uZivanie liekov?*;
,UZivate viacero liekov?“; ,Mali ste uz tento liek na uzivanie?*:
,Pozndte, ako sa tieto lieky uzivaju?*; ,Viete s akymi liekmi nemé-
Ze tento liek kombinovat?*“ alebo len s porozumenim a jemnym
pousmiatim: ,,Chapem Vas, Ze mdte mdlo casu a ponahlate sa.
Rada by som vsak napisala uzivanie lieku na Skatulku.” Zabranite
tym tomu, ze ste nevykonali to, ¢o je nevyhnutné a potrebné,
aj napriek jeho odmeranej reakcii. Slusné spravanie velakrat
pacienta nuti zamysliet sa nad jeho neprimeranou reakciou
a prehodnotit svoje spravanie aj prezitim takejto situacie. M

Dakujeme vietkym za Vase podnetné otazky a uz dnes sa tesime
na dalSie zaujimavé otazky, ktoré nam zaslete prostrednictvom
redakcie ¢asopisu Lekarnik. (lekamik@unipharma.sk)




Z odbornej tlace vybral
RNDr. Stefan KiSon
Slovenska farmaceuticka spolo¢nost

LEVOSIMENDAN

v terapii srdcového

zlyhavania
| T

| {3
04

sokou morbiditou a mortalitou a jeho inci-

dencia sa stéle zvyuje. Akitne SZ je cha-
rakterizované rychlym nastupom sympto-
mov v dosledku abnormalnej srdcovej
funkcie. Akutne dekompenzované SZ je
miernejSou klinickou formou akdtneho SZ.
i certolizumab a golimumab.

» Pri lieCbe akutne dekompenzovaného

SZ sa ¢asto pouzivajl pozitivne inotrop-
né lieky. Prvym inotropikom uvedenym :
¢ to prvy anti — TNF liek, ktory sa podava

do praxe bol digoxin, ktory este stéle je
prinosom u vybranych pacientov so SZ.

sprostredkovavaju dva mechanizmy:

® Prvym mechanizmom je zlep$enie :
kontraktibility jeho vazbou na kardidlny :
peroralnych antikoagulancii (dalSie dve su:
i apixaban a dabigatran). Je predstavitelom
i priamych reverzibilnych inhibitorov aktiv-

tropomin C, €o vedie ku zvySeniu senziti-
vity myofilament na kalcium bez zvy3enia
jeho vnutrobunkovej koncentracie. Pozi-

tivne inotropny &inok nie je sprevadzany
! tohto faktora mé déleity farmakologicky
i vyznam, lebo sa jedna o posledny krok
i aktivacie trombinu. Rivaroxaban sa viaze

vyznamnym narastom spotreby kyslika,
ani zvysenim rizika malignych arytmii.
¢ Druhym mechanizmom ucinku levosi-

mendanu je vazodilatacia vén a artérii
i faktor Xa uz inkorporovany do protrom-
i binového komplexu a tym ho inaktivuje.
¢ » Rivaroxaban je indikovany k preven-
¢ cii vendzneho tromboembolizmu (VTE)

prostrednictvom otvorenia ATP senzi-
tivnych draslikovych kanalov v hladkom
svalstve cievnej steny.

» Autori tejto prace prezentovali vysledky

a klinické skusenosti s podavanim le-
vosimendanu u pacientov s akltne de-
kompenzovanym chronickym SZ. Uginok
: je jeho ucinok relativne rychlo, asi za
i 2 — 4 hodiny. Rivaroxaban svojim ucin-
i kom zasahuje do fazy inicidcie a propa-
i gécie trombinu.

levosimendanu posudzuju ako priaznivy
a bezpecny u pacientov s uvedenym
ochorenim.

(Lesny, P etal.: cardiol,, 2005, s. 301 - 306)

ONItor

t1ac

GOLIMUMAB - nové moZnosti
biologickej lieCby v reumatologii

» Biologicka lie¢ba prinasa vyrazny kli-
i nicky efekt v terapii onkologickych, neu-
¢ rologickych, gastroenterologickych a tiez
reumatickych ochoreni. Tato lie¢ba pred-
i stavuje revolu¢ny prelom v lie¢be niekto-
i rych zapalovych reumatickych ochoreni
¢ aanti— TNF lieky (TNF — tumor necrosia
/ ¢ factor) patria k zlatému Standardu v biolo-
) gickej liecbe tychto ochoreni. Mechaniz-

» Srdcové zlyhavanie (SZ) saspéjas vy- :
i v neutralizacii TNF alfa, ktory zohrava

mus Ucinku tejto liekovej skupiny spociva

klti¢ovu ulohu v progresii reumatoidne;j
artritidy (RA), psoriatickej artritidy (PsA)
a ankylozujucej spondylitidy (AS). Do sku-
piny anti =TNF liekov patri adalimumab,
etanercept, infliximab a nové molekuly

» Golimumab je produkovany kultdrou
rekombinantnych kmenovych buniek. Je

RIVAROXABAN
v prevencii venozneho
tromboembolizmu

» Rivaroxaban je jednym z troch novych
neho koagulacného faktora Xa. Blokada

na volny faktor Xa rovnako dobre, ako na

u elektivnych ortopedickych vykonov na
nghradenie bedrového alebo kolenného
klbu. Po peroralnom podavani nastupu-

subkutanne raz mesacne a je indikovany b

na lie¢bu:

e reumatoidnej artritidy (RA) u dospelych P

pacientov so stredne tazkou az tazkou
formou RA v kombin&cii s metotrexatom
(MTX),
e ankylozujucej spondylitidy (AS) na re-
dukciu priznakov a symptémov u dospe-
lych pacientov s aktivnou AS,
e psoriatickej artritidy (PsA) na redukciu
priznakov a prejavov rozvinutej artritidy
u dospelych pacientov s PSA v monote-
rapii alebo v kombinacii s MTX.
» V klinickych Studiéch lie¢ba s golimu-
mabom preukazala porovnatelnu ucin-
nost a bezpec¢nost s doposial dostupnou
anti-TNF lieCbou a zaroveri vyznamny
vplyv na zlepSenie kvality Zivota pacien-
tov s vySSie uvedenymi ochoreniami.
(Keystone, E.C. etal.: Ann. Rheum. Dis., 68, 2009, s. 789 - 796)

» Novym lieCivom pri lieCbe tazkého :
dekompenzovaného SZ je levosimedan, :
ktory patri do skupiny tzv. kalciovych :
senzitizérov. Uginok levosimendanu i

» Bol zrealizovany a publikovany cely :
rad Klinickych $tadii, ktoré boli zamera-
né na stanovenie optimalnej lieCebnej
davky rivaroxabanu (ll. faza klinického :
hodnotenia) a k dokladnému prevereniu
jeho Udinnosti a bezpecnosti v indikacii
vendézneho tromboembolizmu.
» Pokial ide o neZiaduce reakcie po :
podavani rivaroxabanu, tieto sa maju :
interpretovat aj so zretelom na prislugny
chirurgicky vykon.
» Podavanie rivaroxabanu je kontraindi-
kované pri vyskyte krvacania a pri jeho :
zévaznom riziku. :

(Turpie, A. G. G.: N. Engl. J. Med., 2008, 5. 358)
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FALOSNE LIEKY,
SKUTOCNA HROZBA PRE ZDRAVIE

SANOFI SA ZAVIAZALO BOJOVAT PROTI
FALSOVANIU LIEKOV NA CELOM SVETE
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Falosne liek

@ Bratislava — 26. juna, 2012 — Popredna celosvetova farmaceutickéa spolocnost Sanofi

Ing. Beata Kujanova
komunika¢ny manazér
sanofi-aventis, Pharma Slovakia s.r.0.

sa zaviazala bojovat proti falSovaniu liekov a pripojila sa k 1. celosvetovému driu boja proti
falSovaniu liekov, ktory bol vyhlaseny na 26. juna. Spolocnost sa rozhodla zaviest niekolko
preventivnych opatreni, medzi ktoré patri aj informovanost verejnosti o rizikdch nakupu

a uzivania falSovanych liekov.

=¥ ,,Podla udajov Svetovej zdravotnickej organizécie sa na
svete falSuje aZ 10 % liekov'. Najrizikovejsi je nakup liekov
na internete, trhoviskach alebo na ulici. Viac ako polovica
liekov kupenych na internete od subjektov skryvajticich
fyzicku totoZnost su falzifikaty?,“ komentuje Udaje Svetovej
zdravotnickej organizacie Beata Kujanova zo spolo¢nosti Sanofi.

Falosné lieky prindsaju viacero rizik, pretoze:

=¥ ohrozuju zdravie a bezpe¢nost pacienta;

=» vytvaraju Skody a naklady pre poskytovatelov zdravotnej
starostlivosti, zdroje zdravotného systému a zabezpeCovanie
zdravia vo velkom;

=¥ podporuiju tieriovd ekonomiku a parazitovanie, ¢o je v rozpore
s trvalo udrzatelnym rozvojom a méze predstavovat riziko
pre bezpecnost, hygienu, Zivotné prostredie, etiku, ludské
prava, atd.

@ Podla WHO (Svetova zdravotnicka organizacia) je faloSnym
liekom ten, ktory je Umyselne a nepravdivo oznaceny vzhladom
na jeho identitu a/alebo zdroj. FalSovanie sa méze vztahovat
tak na originalne, ako aj na generické lieky a falodné lieky mézu
obsahovat spravne pomocné latky alebo nespravne pomocné
latky, bez u€innych latok, s nedostatoénym mnozstvom ucinnych
latok alebo s faloSnym obalom.

@ Kvalita vlastnych farmaceutickych produktov a bezpec¢nost
zdravia pacientov je pre spolo¢nost Sanofi kli¢ovou prioritou,
preto sa rozhodla podniknut systematické kroky s celosveto-
vou pdsobnostou. Patri medzi ne rozvoj inovativnych rieseni,
zabezpecenie dodavatelskej siete a aktivna ochrana liekov,
centralizacia a laboratérne analyzy vSetkych podozrivych liekov
a Uzka spolupraca s miestnymi organmi aj odbornymi in&titucia-
mi pri vymene informacii a vzdelavania. Firma Sanofi preskolila
v roku 2011 na celom svete celkom 5 380 0s6b, z toho 1 581
zamestnancov a 3 700 ¢lenov zdravotnickych zariadeni a col-
nych i policajnych orgéanov.

@ V roku 2008 spolo¢nost Sanofi zriadila vo francizskom Tours
prvé centralne laboratdrium na odhalovanie falSovanych liekov
so stalym timom 12 expertov, ktoré je vybavené Spickovymi
technoldgiami. Toto laboratérium odborne posudzuje obaly a pri-
balové letaky a robi hibkové chemické analyzy podozrivych vzo-
riek. Na zaklade vysledkov analyz navrhuje analytické metddy a
jednotné kritéria na odhalenie falzifikatov. Zhromazduje tiez tzv.

N/

ODHALUJ A OCHRANUJ

1. celosvetovy den boja proti falsovaniu liekov spoloc¢nosti Sanofi

sidentifikacné karty“ pre kazdy zaznamenany pripad falSovania
evidovany v centralnej databaze, ktoré umozniuju porovnavat
suvislosti medzi jednotlivymi pripadmi falSovania.

Na ochranu vlastného zdravia

moZze kazdy obcan podniknut tieto kroky:

=»NajlepSia ochrana spociva v tom, Ze si vzdy kupite lieky iba
z0 znamych a opravnenych zdrojov (lekarni).

=»Dokonca aj ked ste na cestach, uprednostnite zname a oprav-
nené zdroje a vyhnite sa nakupovaniu liekov na uliciach
alebo na trhu.

=» Ak ste dlhodobo lie¢eni, vezmite si dostatoéné mnozstvo
liekov na celu cestu a zoberte so sebou aj lieky ako prvu
pomoc, prispdsobenu destinacii.

=» Ak sa u vas prejavia zavazné a neoCakavané neziaduce
ucinky alebo ma liek nedostatoény ucinok, porozmyslajte,
¢i nie je falosny.

=» Poradte sa s odbornikom pre zdravotnu starostlivost
(lekarom, farmaceutom, ...) alebo sa obratte na vyrobcu.

Zdroj: (1) www.leem.org (december 2011)
(2) Svetova zdravotnicka organizdcia. Na adrese: www.who.int/mediacentre/
factsheets/fs275/fr/index.himl. (december 2011)

@ Sanofi, vedlca svetova farmaceuticka spolocnost, skiima,
vyvija a prindSa terapeutické rieSenia so zameranim na potre-
by pacientov. Silné stranky spolo¢nosti v oblasti poskytovania
zdravotnej starostlivosti st zalozené na siedmich platformach
rastu: liecba diabetu, humanne vakciny, inovativne lieky, zdra-
votna starostlivost o spotrebitela, nové perspektivne trhy, zdra-
vie zvierat a Genzyme. Spolo¢nost Sanofi je kétovana na bur-
zach v Parizi EURONEXT: SAN) a New Yorku (NYSE: SNY).
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Lekarnicka sekcia, Sekcia klinickej farmacie

Slovenska lekamicka komora

Farmaceutickafgkulta Univerzity Komenského, Bratislava

~
Genefatny partner edukacného projektu — TEVA

XXXVII. lekarmnické dni

I

klinicke] farm

venované 60. vyrociu

13. -

Infekcné ochorenia, ich prevencia a terapia
Lekarenska prax studentov FaF UK

® doc. RNDr. Magdaléna Fulmekova, CSc.
® PharmDr. Lucia Cernuskova, CSc.

© PharmDr. Jana Minichova, MBA

© PharmDr. Lucia Masarykova

® PharmDr. Peter Stanko

® PharmDr. Tatiana Gerocova, PhD.

-df

Hlavny partner CSANOFI Avmns”fE‘MWA

a XXI. symp02|um
Cle Livie Magulove)

15. september 2012

Farmaceuticka fakulta Univerzity Komenského, BRATISLAVA

TEMY ODBORNEHO PODUJATIA:

© PharmDr. Vlasta KakoSova

® PharmDr. Méria Gobdova

® doc. RNDr. Magdaléna Kuzelova, CSc.
® PharmDr. Blazena Cagdriova, PhD.

® PharmDr. Silvia Plackova, PhD., MPH

Organiza¢no-technické zabezpecenie, registracia: FARMI-PROFI

>

Predsednictvo: M. Fulmekova, V. Kakosova
H 13.30-14.30

© (Otvorenie XXXVIII. lekarnickych dni a XXI. sympo-
zia klinickej farmacie Livie Magulovej
— M. Fulmekovd, V. Kéko3ovd
© Prihovory: prezident SFS - ). Cizmarik

dekan FaF UK —J. Kyselovi¢

prezident SLeK —T. Czulba
® (Odovzdavanie vyznamenani z prilezitosti 60. vy-
rocia FaF UK, Bratislava

© Lekarnicka distribucia - stabilizujuci faktor lekar-
nického prostredia — T. Jurik, predseda predstavenstva
a generdlny riaditel'spolocnosti UNIPHARMA — I. slovenska
lekarnicka akciovd spolocnost

I 14.30 - 14.40 — prestavka

Predsednictvo: M. Fulmekovd, V. Kakosova

M 14.40-16.20

© Potrebujeme nové antiinfekéné lieky? — M. Kuzelovd,
M. Gdhdova (FaF UK, Bratislava, FNsP Nitra)

© Mikrobiota cloveka v zdravia chorobe — D. Mlynarcik
(FaF UK, Bratislava)

o Utilizacia antibiotik v Slovenskej republike - projekt
ESAC- V. Foltan, A. Lagin, |. Malovcova (FaF UK, Bratislava)

® Moderné kompetencie nemocnicného lekarnika
— ). Sykora (Ustav farmacie, Lekarska fakulta SZU, Bratislava)
© Makrolidy - vyuZitie v prvej linii — P. Jarcuska (Uni-
verzitnd nemocnica L. Pasteura, Kosice)

M 16.20 - 16.50 — prestavka

Predsednictvo: M. Ghdovd, J. Sykora

Il 16.50-18.30

© Terapeutické monitorovanie antibiotik v sucasnosti
M. Gobdova, M. Kuzelova, L. Salkovskd (FNsP Nitra, FaF UK
Bratislava)

o Uloha probiotik pri antibiotickej lieche — P. Jarcuska
(Univerzitna nemocnica L. Pasteura, Kosice)

© Zkusenosti s protiinfekcni farmakoterapii ve ven-
kovské Iékarné — P. Grodza (P¥ibor, Ceskd republika)

© Bezpecnost antibioticke] liechy pocas gravidity

— V. KdkoSové (DFNsP, Bratislava)

® Déleitost ockovania proti chripke — A. Culmanova
(LF UPSS, Kogice)

M 1930

Uvitaci vecer v zamestnaneckej jedaini FaF UK, Odbojarov 10

>

Predsednictvo: L. Cernuskové, M. Fulmekova

Il 8.30-10.10

© Riziko chinoldnov v terapeutickej praxi—H. Hupkovd,
M. Hakova, J. Trupl (Univerzitnd nemocnica Bratislava)

——. g ok,
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Legislativne zmeny v lekaf
Stavovska organizacia a vzdelavanie |dg&]

o Surtok  dkredity
® Piatok: 7 kreditov

® Sobota: 2 kredity

® prvyautor: 10 kreditov

© druhy autor: 5 kreditov

© Antibioticka rezistencia v EU a v tretom svete
(Prizrak postantibiotickej éry) — V. Krcméry, J. Ben,
J. Sokolovd (Vysoka Skola zdravotnictva a socidlnej prace Sv.
Alzbety, Bratislava, SZU Bratislava)

© Rezervné antibiotika z pohladu nemocnicného le-
karnika — L. Cernuskova, L. Slimakové (Ustav farmdcie,
Lekdrska fakulta SZU, Bratislava, Nemocnicnd lekdref, Univer-
zitnd nemocnica Bratislava)

© Prevenciainfekénych ochoreni, nové trendyvosvete
ana Slovensku — J. Pertinacova (Urad verejného zdravot-
nictva, Bratislava)

® Kombinované pripravky v terapii chripky — V. Gro-
mova ( Lekdreri Centrum Stupava)

M 10.10 - 10.30 — prestavka

Predsednictvo: M. Fulmekovd, L. Masarykova

Il 10.30-12.30

® Alergickarinitidaa compliance pacienta - kde moze
pomdctlekarnik—E. Mocové (Detské odd., NsP Sv. Barbory,
Roznava)

© Prevencia a terapia v ochoreni tistnej dutiny

— . Erdelsky (Lekarska fakulta SZU, Bratislava)

© Farmakologickeé ovplyvnenie dysfunkcie endotelu
prihemoroidoch, alebo akoich efektivne liecit — M. Rdc
(0dd. Klinickej farmakoldgie, FNsP Nitra)

® Liecha infekcii hornych dychacich ciest vo svetle
novych prilezitosti — M. Heriban (ORL Trnava)

° Komplexné pomoc pri traviacich tazkostiach

o

v/

™
Y




— M. Réc (0dd. klinickej farmakoldgie, FNsP Nitra)
M 12.30 - 14.00 — obed — zamestnanecka jedalen FaF UK

Predsednictvo: M. Kuzelova, J. Vicek

I 14.00-16.00

© Lékové problémy antibiotik, antivirotik a antimy-
kotik — J. VIcek (FaF, Univerzita Karlova, Hradec Kralové, CR)
® Antimykotika v detskej onkoldgii — D. Sejnovd,
V. KakoSova (DFNsP, Bratislava)

o Antibiotika a dojcenie — A. DuriSova (FNsP Nitra)

© Symptomaticka liecha zapalov dutiny ustnej a hitana
— J. Jakubikova (DFNsP, Bratislava)

® |dentifikdcia a rieSenie farmakoterapeutickych
problémov u pacientovsantibiotickou liechou - kazu-
istiky — L. Virdg, M. Kuzelova (Lekdrefi Cajka v Nitre, FaF UK
Bratislava)

© Racionalne podavanieantibiotickychsuspenziiu deti
— 1. Batova, K. Sturdikové (Lekaref Pinia, Trava, FaF UK
Bratislava)

M 16.00 - 16.30 — prestavka

Predsednictvo: S. Plackovd, L. Virdg
M 16.30-17.45

POSTERY:

® Zavazna intoxikacia tisom a extazou — tento poster
ziskal ocenenie za najlepsiu prezentdciu na XXXI. medzind-
rodnom kongrese Eurdpskej asocidcie toxikologickych centier
v Dubrovniku — S. Plackovd, B. Caganova a kol. (Nérodné
toxikologické centrum, Univerzitnd nemocnica Bratislava)

® Akiitne intoxikacie clonazepamom na Slovensku
—B. Cagénova, S. Plackova, E. OndriaSova, J. Kresének, P Fal-
tanovd (Narodné toxikologické centrum, Univerzitnd nemoc
nica Bratislava, FaF UK Bratislava)

© Prehladantibiotickej terapie u geriatrickych pacien-
tov hospitalizovanych na internej klinike

— B. Kovécova, A. Duriova (Fakultna nemocnica s polikli-
nikou, Nitra)

© Existuju rozdiely medzi azitromicinmi? — S. Lassan
(Univerzitna nemocnica Bratislava)

© Lekarnicka starostlivost o infekcné zapaly oka

—S. Hupkova (Lekdren Apia, Liptovsky Mikulas)

© Komplexna podpora regeneracie chrupavky

— P Sijka (Ortopedickd ambulancia Bratislava)

© Fytoterapia v lieche benignej hyperplazie prostaty
— V. KoZelovd (Lekdren Tehelnd 26, Bratislava)

© Predpoklady a okolnosti vzniku Farmaceutickej fa-
kulty Univerzity Komenského v Bratislave — T. Ambrus
(Ustav aplikované farmacie, FaF VFU Brno, FaF UK Bratislava)
I 17.45 - 18.30 — vecera—zamestnaneckd jedalen FaF UK

Il 19.00—Radosinské naivné divadlo -, Len tak prisi”
— predstavenie (Skultétyho ul.)

>

Predsednictvo: P. Stanko, T. Gerocova

H 8.30-10.00

® Dokumentaéna cinnost a lekarenska starostlivost’
vo verejnej lekarni — P. Stanko (Univerzitnd lekdren,
FaF UK Bratislava)

© Moznosti formulacie a hodnotenia praskov pripra-
vovanych v prostredi verejnej lekarne — A. Liscakov,
P. Bujnovd (Farmaceutickd fakulta UK, Bratislava)

® Priprava kompletnej parenteralnejvyzivyahodno-
tenia jej stabilitnych parametrov — A. Liscékové(Farma-
ceuticka fakulta UK, Bratislava)

® Problematika terapie infekci vyvolanych kmenem
Staphylococcusaureusrezistentnim k oxacilinu (MRSA)
— L. Bartosikova, J. Necas, T. Bartosik, P. Frana (Lékarska
fakulta UP, Olomouc)

® Problematika terapie infekci vyvolanych Kleb-
siela pneumonie — J. Necas, L. Bartosikova, T. Bartosik,

® Siicasna pravna tiprava postavenia lekarnika na
Slovensku a jej komparacia s vybranymi Statmi EU

— M. Molitorisova, L. Lehockd, A. Molitorisova (FaF UK Brati-
slava, Pravnickd fakulta Univerzity Karlovy, Praha)

© (Q3etrovanie chronickych infikovanych ran hydro-
aktivnym krytim — K. Gardavska (FaF UK Bratislava)

© |ndividualna priprava liekov na rektalnu aplikaciu,
hodnotenie ich disolucnych parametrov

A. Lis¢akova (FaF UK Bratislava)

© Bezpecnost vyZivovych doplnkov s obsahom lie-
Civych rastlin — kompendium Eurdpskeho tradu pre
bezpeénost potravin (EFSA) — J. Téth (FaF UK Bratislava)
I 10.00 - 10.30 — prestavka

Il 10.30-12.00

Panelova diskusia — moderdtor: M. Fulmekova

® MZSR:J.Slany: Legislativne zmeny v lekarenstve

® SleK: T. Czulba: Stavovska organizacia SLeK

© FaF UK: J. Kyselovi¢, dekan FaF UK: Vzdelavanie, leka-
renska prax Studentov

M 12.00 — zaver odborného podujatia: M. Fulmekova,
V. Kakosova

I 12.40 - vyddvanie potvrdent o icasti

P. Frana (Lékarska fakulta UP, Olomouc)

o Utilizacia antibiotik v pediatrickej praxi—[. Lehockd,
L. Masarykové, M. Fulmekové (Farmaceutickd fakulta UK,
Bratislava)

© Pregradualne a postgradualne vzdelavanie farma-
ceutov a farmaceutickych laborantov v Nemocnicnej
lekarni DFNsP Bratislava — M.Rolincovd, M. Slezakova,
V. K&ko3ovd, M. Dolhd (DFNsP, Bratislava)

© Farmakoterapeutické problémy priuzivaniantimik-
robialnych lieciv u polypragmatickych hypertonikov
— A. Oledrovd (Slovenskd farmaceutickd spolocnost)

Imunoglukan SynBlO' kapsuly

Unikatna Stvorkombinacia:

probiotika, prebiotika, Imunoglukan a vitamin

traviacich tazkostiach (naduvanie, zapcha, hnacka, IBS)

cestovatelskych hnackach
diétach, strese a zlej Zivotosprave

potravinovych alergiach, ekzémoch a atopii

Imunoglukan SynBIO je volnopredajny vyzivovy

doplnok, dostupny v kazdej lekéarni bez predpisu.

Vyrobca: PLEURAN, s.r.o., Bratislava

Uhodna VYPAE
do cestovrel
\ekém'\ck\/-

+

Obch. zastipenie: IMUNOGLUKAN,s.r.o0. Bratislava

www.imunoglukan.com/sk
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Meditrade

Autor:Ing. Livia Kerumova
Foto: archiv spolocnosti Meditrade

9 Spoloc¢nost Meditrade sa od jula 2012 stala exkluziv-
nym dodavatelom pre slovensky a ¢esky trh, produktu
Alhydran, ktory predstavuje novy Standard v starostlivosti
o popaleniny, jazvy a citlivu pokozku. Alhydran je koncentro-
vany osetrujuci, vysoko zvih¢ujuci a regulujuci krém, Specialne

vyvinuty pre lie€bu posSkodenej koze okamZite po uzatvoreni

rany. O produkte, jeho zloZeni, U¢inkoch a uspechoch v lie¢be
sme sa rozpravali s produktovym manazérom spolo¢nosti Me-
ditrade, Ing. Marcelom Teplicom, ktory ma na starosti diviziu
zameranu na vyrobky a produkty pre vSeobecnu chirurgiu.

Portfélio produktov, do ktorého patri aj Alnydran ma za ciel tvorit

ucelenejsi celok aj pre SirSiu ako hlavnu cielovu skupinu, kde je
zameranie sustredené prevazne na distri-

buciu produktov v oblasti kardioldgie
a kardiochirurgie. Produkt Alhydran
doplifia predstavu spolo&nosti o tom,
ako ucCinne zastreSit starostlivost
o pacienta nielen poc¢as chirurgické-
ho procesu a procesu lie¢enia, ale
aj v obdobi, kedy je rana zatvorena
a dochadza k adekvatnemu a este-
tickému zahojeniu rany.

=
- o

* Cislo 08 = august 2012

%4 Ing. Marcel Teplica s Martinou Lo-
* menovou, Key account manager spo-
loénosti ESA logistika s..0.

Co bolo hlavnym motivom spoloénosti
Meditrade, ktory viedol k spolupraci
s vyrobcom produktu Alhydran?
Alhydran zacala vyrabat holandsko-belgicka spo-
lo¢nost BAPMEDICAL, ktora bola zaloZzena v roku
2003. Ako partner ndm bola odport¢ana aj v minu-
losti a osobne sme sa s iou zoznamili na Zdravot-
nickej vystave v Nemecku. Kreovali sme v tej dobe
filozofiu, aké spektrum produktov by malo patrit do
Struktiry nasho portfolia. Nasli sme priestor v oblasti
hojenia a starostlivosti o rany, ktory sa nam zdal za-
ujimavy a jeho distribuciu sme este nemali zastreSe-
nu a stale sme hladali t spravnu cestu. V momente
ked pacient dostane nevyhnutnu, zakladnu starost-
= livost, prichddza rad na
spravne hojenie ran bez
post opera¢nych kompli-
kécii a na esteticky efekt,
na ktory sa dnes pozera
kazdy pacient. Co naj-
menSia a z estetického
pohladu ,peknd“jazva je
najlepSou vizitkou kazdé-
ho chirurga. KedZe nasa



spolo¢nost ma Strukturu portfélia prevazne orientovanu na
invazivnu kardioldgiu, kardiochirurgiu a vSeobecnu chirurgiu,
ktorej sucastou su aj jazvy, chceli sme tento prazdny priestor
v ich hojeni vyplnit. Na$a filozofia je zalozena na tom, ze sa
nesnazime na slovensky trh dovazat lacné napodobeniny alebo
cenovo zaujimaveé produkty, ale neustéle sa usilujeme poskytnut
pacientom nie¢o nové. Firma BAPMEDICAL nas zaujala najma
z hladiska jej zloZenia, histérie a zazemia a svoju rolu zohravala
i absencia podobného produktu, akym je Alhydran na naSom trhu.

Co viedlo k vyvinu produktu Alhydran a kedy bol

prvykrat uvedeny na eurépsky trh?
Prvykrat bol Alhydran uvedeny v roku 2007 v Beneluxe, kde
prebiehali Studie ,naslepo”, kde sa na pacientoch porovnavali
neoznacené produkty, ktorych vysledky sa neskér objektivnym
spbsobom porovnavali. V rokoch 2007 a 2008 prebehlo v Bel-
gicku a Holandsku priblizne 200 takychto Studii, kde sa porovna-
valo 270 produktov. Alhydran bol testovany ako mozné rieSenie
radiodermitidy a HFS (Hand-Foot Syndrome), pretoze neexis-
tovali Ziadne Standardy pre pooperacnu starostlivost. Posun od
lieenia popélenin a jaziev k lieCbe defektov koze vzhladom na
lieCbu po ozarovani nastal v roku 2008, vzhladom na potrebu
efektivneho a vysoko kapacitného zvlhéovaca. Alhydran bol
vyvinuty pre starostlivost o pokozku po popaleninéach, po trans-
plantaciach koze, po radio terapii a laserovej terapii, pre lieCbu
Cerstvych jaziev a pre hydrataciu suchej, senzitivnej pokozky
v okoli chronickych ran. Popaleniny st z hiadiska procesu ho-
jenia jedny z najkomplikovanejsich, aj ¢o sa tyka ¢asu hojenia,
i jeho vyvoja. Priliecbe je velmi dolezity pristup, kde je potrebné
spinat viaceré délezité kritéria. Pre nas ako firmu bolo signalom
a impulzom pre dodavanie Alhydranu a jeho pouzivanie v praxi
pre hojenie jaziev a prevenciu koznych ochoreni najma to, Ze je
na zahraniénom trhu Uspesny a je podloZeny klinickymi Studiami.

Ako hlavné vyuzitie produktu ste uviedli lieCbu

popalenin a jaziev. Na aké vSetky druhy koznych
ochoreni je Alhydran uréeny?
Je pravda, Ze primarne je produkt uréeny na lieCbu popalenin
a jaziev, ale jeho vyuzitie je Sirokospekiralne, pretoze sa jedna
o urcity komplex vlastnosti, nielen jednu zlozku. Alhydran sa da
pouzit ako prevencia a starostlivost o sucht pokozku, ako i 0 infek-
cie koze, taktiez ako dodato¢na liecba pri atypickych ekzémoch,
psoriaze alebo herpese. Osobne som sa v Holandsku stretol s
dermatolégom, ktory uz urciti dobu Uspesne lieci rézne kozné
ochorenia, najma atypicky ekzém prave Alhydranom. Pokozka je
pri ekzéme vysusena, s¢ervenala, neprijemne svrbi a Skrabanim
sa stav len zhor8uje. Alhydran pokozku hydratuje do hibky, nielen
na povrchu, ukludhiuje zacervenanie a znizuje pocit svrbenia.

Co je hlavnou funkciou Alhydranu?

Primarnou vlastnostou produktu je hydratovat miesto, kde
dochadza k procesu hojenia a kde sa neudrzi ziadna vihkost. Iné
produkty, tzv. zvih¢ovace alebo tukové gély a masti nehydratuju
pokozku realne, pretoze ju neudrzuju dlhodobo hydratovanu
aj zvnutra. Alhydran hydratuje zvnutra, spodnu vrstvu koze,
a zaroven vytvara na povrchu pokozky ochranny film, ktory izoluje
kozu od vonkajSieho prostredia a zabraruje infekcii. Prave tato
kombinécia dvoch vlastnosti robi Alhydran unikatnym a prebieha-
juce Studie ¢asom preukazu, ze jeho pozicia na trhu bude Uplne
niekde inde ako silikénové gély alebo bezné zvihéujuce krémy.

Aké je zlozenie produktu?

Alhydran je Gisto prirodny produkt zlozeny z vysokého
obsahu Aloe Vera Gelu (45%), ¢o mu dodava jedine¢nost
v porovnani s inymi aloe vera produktmi. Aloe Vera Gel sa
nachadza v uplne spodnej vrstve listu Aloe Vera, odkial sa
extrahuje takym spésobom, aby jeho t¢innost bola ¢o najvacsia
a aby sa zachovala jeho ¢o najvacsia koncentracia. Aloe Vera,
ktorého gél je pouzity v Alhydrane sa pestuje na ostrove Aruba,
kde sa priamo spracovava a vyraba, ¢ize nedochadza k pro-
cesu distriblcie a konzervovania, ktoré vedie k znehodnoteniu
aktivnych latok. Priamo vedla plantazi, kde sa Aloe Vera pestuje,
prebieha vlastna ru¢na vyroba s viacstupfiovym procesom
kontroly. Na$ produkt nie je len dalSim Aloe Vera produktom,
ale je ALOE VERA COMPLEX. Stcastou Alhydranu su taktiez
Cisto prirodné, vysoko koncentrované mineralne oleje, jojoba
olej a antioxidanty (vitamin E a C).

V ¢om sa Alhydran odliSuje od ostatnych substitutov

na trhu?

V Eurdpe existuje okolo 2000 produktov, ktoré su v rovnakej ka-
tegorii ako Alhydran, ako napriklad Nivea, Eucerin, Bepanthenol,
Dermatix ainé, ale pokial ideme do detailov a chceme vyclenit
konkrétne €o je konkurencia a ¢o nie, tak si dovolim tvrdit, Ze nas
produkt je jedine¢ny a realnu konkurenciu nema. Alhydran ma
sam o sebe viac parametrov a vlastnosti, ktoré ho posuvaju do
tro8ku inej kategdrie, akou su bezné hydratacné krémy. Ani jeden
z vy$Sie spomenutych produktov nerie$i viac ako dva problémy
naraz, pricom Alhydran rieSi az Styri hlavné problémy po uzatvo-
reni rany: pomaha znizit tvorenie jazvy, svrbenie, zaCervenanie
pokozky a hlboko zvlhéuje suchu pokozku. Ani jeden z tych
produktov sa nezameriava na kvalitu Zivota pacientov a nema
podlozené nezavislé klinické a pripadové Studie.

Ako Alhydran spravne podavat?

Lie¢ba spociva v aplikécii tenkej vrstvy krému trikrat
denne. Nie je potrebné nanasat vacsie mnozstvo, pretoze krém
sa vsiakne do pokozky a vytvori suvisly ochranny film. Krém sa
neodporuéa nanasat na otvorené rany, a to nie z dévodu vedlaj-
Sich neziaducich ucinkov, ale kvéli pripadnému Stipaniu po jeho
aplikacii. Doba pouzivania Alhydran nie je ¢asovo obmedzena
a pri rozsiahlych popaleninach sa moze produkt pouzivat aj
niekolko rokov ak je to potrebné. Alergie alebo vedIajsie ucinky
zatial z pripadovych Studii zndme nie su. Produkt je predavany
v troch baleniach — 30 ml, 100 ml a 250 m, Cize pacient si mbze
vybrat ¢i uz na zaklade rozsahu popéleniny, jazvy, poSkodenia
pokozky alebo aj z ekonomického hladiska.

@ V buducich €islach vam prinesieme ¢lanky o konkrétnych
pripadovych studiach uskuto¢nenych v zahranici, uspes-
nych pripadoch liecby ako i o rozbiehajucej sa spolupraci
spolo¢nosti Meditrade a dermatolégov na Slovensku. B
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muzea v KoSiciach a archiv autorky

Studium farmécie pre ze- 4.
ny je uz dnes samozrejmos-
tou, no vminulostito také jed-
noduché nebolo. Totiz az do
zaCiatku _20. storocia bola
Zena neplnopravna a podria-
dena bytost. Do sobasa bol
za nu zodpovedny otec, po
sobasi manzel. Prisltuchal jej
nerovnocenny stav vzdy len
po boku muza.

4

w Koncom 19. storocia
zadina Usilie o prijimanie
Zien do praktického ucenia
aj v oblasti lekarenstva.

PaedDr. UrSula sk Zena bola vnimana najprv ako dcéra, neskér ako manzelka, matka. S tymto stavom
Ambrusova, PhD. suviselo aj to, Ze sa aktivne neangazovala v spoloéenskom Zivote, mala upierané pravo
Vychodoslovenske na vy$sie vzdelanie a tym aj pravo na pracu v uréitych odboroch [udskej innosti, ku

muzeum v KoSiciach 5 . P A - A - o 3
ktorym patrila aj farmacia. Stanovisko k vzdelaniu byvalo zdévodnované frazou, ze

pristup k novym poznatkom by ,,ohrozil mravnost Zeny a oslabil jej zaujem o rodinu.”
sk Propagovala sa viac doméaca vychova a samostudium ako ,,najmenej skodlivé spé-
soby vzdelavania pre Zeny.“ Ugelom tohto typu vzdelavania malo byt
to, aby bola Zena poucena o vychove deti, bola dobrou gazdinou
a mala pochopenie pre ambicie svojho manzela. AvSak koncom
19. storocia zavial novy vietor aj do farmacie. K slovu sa hlasili
pokrokové myslienky, najméa z radov zamestnanych lekarnikov.
Naliehalo sa na novu Upravu lekarenského systému. Vynorili sa aj
socialne problémy, z ktorych najddlezitejSie boli Uprava pracovnej
doby, platova otazka a tiez otazka ,,pripustenia Zien k lekamictvu.”
sk Tato otazka nevznikla samostatne, ale ako sucast vtedajsieho
emancipac¢ného hnutia a ako suc€ast snah, aby sa zeny mohli uni-
verzitne vzdelavat. ,,Zenskou otazkou* sa odborné kruhy zadali
zaoberat najmé po tom, ¢o ich vyburcoval ¢lanok Dr. Jaroslava
Kvéta , O Zenskom studiu farmécie” uverejneny v Zenskych listoch
v roku 1892. Dr. Kvét, ako vyborny znalec farméacie zniesol rad
presvedgivych dévodov pre pripustenie Zien k lekarnictvu. Clanok
napisany triezvo a vecne pdsobil presved¢ivym dojmom. V jeho
pozadi stala Minerva, Spolok pre Zenské Studium v Prahe. Minerva sa uz v tom Case
zo zvlastnou ziadostou obratila na ministerstvo vnutra, aby dievcata opatrené tou is-
tou zékonitou Skolskou predpripravou ako chlapci mohli byt prijimané do praktického
ucenia do lekarni. Rovnaku ziadost s prosbou o kladné stanovisko rozposlala vSetkym
grémiam v Cechéch a na Morave. Zo zachovanych pisomnych zaznamov sa dozve-
dame, Ze ministersky radca sa k otazke vyjadril nestranne. Ziadost Minervy oznadil
ako pred¢asnu a poukazal na pocetné prekazky a velky odpor, s ktorym bude tato

4 Status Zien v 19. storo¢i nevesta, manzelka a matka.

w Zeny venuitice sa domécej vychove a samostiidiu v polovici 19. storodia.
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novota zapasit. Spis Minervy bol v lekarnickych kruhoch prijaty rézne. Na vidieku ho
prijali kladne, na strane Studujucich a zamestnanych lekarnikov prevliadalo stanovisko
krajne nepriaznivé. Pozoruhodny bol postoj Klubu ¢eskych farmaceutov, ktori spolu
s farmaceutickymi klubmi v Krakove, Viedni a v Stajerskom Hradci chystali zavazné
kroky, aby pripustenie zenskych sil k farmacii bolo zmarené. Klub ¢eskych farmaceutov
v roku 1893 napokon zvolal protestnu schodzu. K téme vystupil magister Karol Vostre-
bal. Vo svojom obsiahlom prejave odmietol nazory Dr. Kvéta a pripadné pripustenie zien
k farmécii nazval zahubou. Na schédzu prisli aj telegramy z Krakova, Viedne, z Eeskych
amoravskych miest, Bulharska a Stajerska apelujlice k energickému boju proti zenam
vo farmécii. Proti boli aj grémia lekarnikov. Farmaceuticka spolo¢nost v Prahe neprisla
na schddzu s vyhranenym stanoviskom, avSak ponala lekarenské povolanie ako ,tazké
a zenskému organizmu nevhodné.“Lekarnik Schreiber z Prahy, priznal, Ze ,,emancipacia
Zenského pohlavia sice zvolna, ale isto kraca vpred*“cim vlastne predvidal dalsi vyvoj.
sk Na uzemi dnesSného Slovenska bol vyvoj s pristupom k vzdelaniu Zien dalej, vdaka
vacsiemu porozumeniu vliadnucich kruhov a v roku 1895 na postoj ministra kultu a vy-
ucovania Dr. Julia Vlassicsa — bol Zenam pristup k lekarnictvu otvoreny.

+¥ 19. storoie: Prvorada tloha Zien — vychova dietok. Emancipacné hnutie v 19. storo¢i viedlo k snahe
pripustit Zeny k vzdelaniu.

inzercia

SILA PRIROD

Bylinné ¢aje a pripravky z lie¢ivych rastlin

NEPHROSAL® + BRUSNICE 30cps
KAPSULY NA MOCOVE CESTY

NOVE V PONUKE

Kapsuly obsahuju vytazky z liec¢ivych rastlin, ktoré

maju priaznivé ucinky pri tazkostiach s mocovymi
cestami a extrakt z brusnice velkoplodej (kanadskej),
ktory posobi ochranne na sliznice mocového dstrojenstva
a pomaha znizovat riziko vzniku infekcii mocovych ciest.

F\fTO FYTOPHARMA, a.s.

Duklianskych hrdinov 47/651
PHARMA 90127 Malacky

www.fytopharma.sk

FARMACEUTICKE
s KALENDARIUM e

Stylizovany had, kalicha
vaha tvoria lekarnicky znak
ako ho dnes pozname. Za-
ujimaveé je, ze symbol hada
sa na- ‘i
chadza %
v znaku
nielen lekarov
a lekarnikov |
ale aj colnikov.
Pévod hada je
vSak rozdielny. Zatial ¢o 4
colnicky had sa spaja -i
s Merkurom, poslom
bohov a bohom obcho- [ &
du, zdravotnicky had
ma pdvod u gréckeho
boha Aesklépia. Had
je s najvac¢sou prav-
depodobnostou uzov-
ka. Historia hovori, ze
vroku 293 pre naSim 8
letopoétom zasiahla
Rim epidémia nezna-
mej choroby, ktord 3
v podobe uzovky
zazehnal Aes-
klépios. Oby-
vatelia vecné-
ho mesta zacali uzovkam stavat chramy,
gréckeho boha Aesklépia si priviastnili,
premenovali na Aesculapa a uctievali ho
ako boha lekérstva. Tento bol znazormo-
vany ako dostojny muz, v ruke s palicou,
ktoru obtaca had. Postupne sa znak le-
karsky a lekarnicky oddelili, palica s ha-
dom ako znak lekarsky, kalich s hadom
ako znak lekarnicky. Ku kalichu s hadom
bola neskor v 19. storo€i pridana vaha ako
symbol presnosti lekarnického povolania.

Znak, ktory je inStalovany na sekre-
tariate SLeK v Bratislave dal vyho-
tovit Spolok Studentov farmécie
v roku 1943 pre novokonsti-
tuovanu lekarnickd komoru.
Po komunistickej likvidacii
vSetkych stavovskych or-
ganizacii, prebral majetok
Lekéarnickej komory narodny
podnik Medika. RNDr. Imrich
Kondel, hlavny lekarnik Pove-
renictva zdravotnictva znak v roku
1957 objavil pri rekonstrukcii kancelarie.
34 rokov bol znak su€astou jeho pracovni.
Po roku 1989 ho RNDr. Kondel venoval
SLeK s tym, aby znak chranila tak ako on
v uplynulych rokoch.

Pripravil: Mgr. Jan Nantl
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 Trvaca bylina s prizemnou ruzicou perovito az dvoijito
perovito ¢lenenych na okraji ostnato zubkatych listov.
Centralne je jediny velky kvetny ubor zloZeny z rurko-
vitych, patpocetnych pravidelnych kvetov. Krasovlas
oblubuje suchsie priestory, dostato¢ne slnecné, ako su
luky, pasienky a pod.

u Rastlinu poznali uz nasi davni predkovia. Vrchol po-
pularity dosiahla v stredoveku, kedy ju pre velky dopyt
pestovali v klastoroch.

B LieCebne sa uplatiiuje koren — Carlinae radix (syn. Carlinae
acaulis radix).

m Koren ma predovsetkym rezervny fruktdzan inulin (polysacharid
astrovitych rastlin, 18 — 22 %), dalej svetlo az tmavohnedo sfar-
bend a omamne pachnucu silicu (1,5 — 2 %), ktora obsahuje kar-
linovy oxid a seskviterpén karlin. Pritomné su aj Zivice a enzym,
ktory vyvoléva zrazenie mlieka.

m Uginné latky zlepsuju moéenie (diuretikum), zvysuji po-
tenie (diaforetikum) a lieCivo zasahuju pri koznych ochoreniach
— dermatikum.

B Droga povzbudzuje ¢innost oblickového parenchymu a zvySuje
diurézu. Sucasne aktivizuje ¢innost potnych Zliaz, a tym urych-
[uje vyluGovanie vody, kuchynskej soli a niektorych odpadovych
metabolitov potom. Preto sa indikuje pri hordckovych chorobéach,
najma pri zapaloch hornych dychacich ciest virusového aj bak-
teridlneho pdvodu. Pri infekcidch tento jej G&inok vhodne dopiia
karlinovy oxid silice, ktory posobi protibakterialne.

B Silica zvySuje aj vyluovanie traviacich enzymov, zlepSu-
je chut do jedenia a zuzitkovanie prijatych Zivin v organizme.
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Antibakterialnym tGc¢inkom potlaca patogénnu

¢revnu mikrofléru. Preto je droga vhodna aj pri dys-
pepsiach spojenych s nedostatoé¢nou sekréciou tra-
viacich enzymov a s rozmnozenim neziaducich sapro-
fytickych, pripadne patogénnych baktérii. ZlepSenim travia-
cich procesov upravuje stcasne stolicu. Pre velky obsah inulinu
je droga vhodna aj pre diabetikov.
Na vonkajSie pouZitie sa vyuziva najma antibakterialne pdsobiaci
karlinovy oxid silice, ale v mensej miere aj triesloviny a ostatné
latky. Pouziva sa na hnisavé kozné afekcie, sekundarne infiko-
vané ekzémy a pod.

= Priemerna jednotliva davka je 1,5 g korera. Na Salku zaparu
sa odporuca 1 kavova lyzicka. Zapar sa pije 4-krat denne. Pri
horuckovych chorobach hornych dychacich ciest je vhodné
podavat spolu s drogami: Sambuci flos, Tiliae flos, pripadne
Thymi herba, Menthae piperitae herba. Pri slabej chuti do jedenia
a nedostatocnej traviacej ¢innosti sa mézu pridat drogy: Millefolii
herba, Cichoriii herba (seu radix), Taraxaci radix, Dracunculi
herba, Hyperici herba a i.

= Na obklady, oplachovanie a kupele sa pouziva zapar z 2 po-
lievkovych lyzic drogy na $alku vody a z 1 lyZice octu.

m Ako pri vSetkych ucinnych silicovych drogéch, predavkovanie
mbze vyvolat davenie, svalovy spazmus s bolestou. Plati to pri
nenalezitom prekroceni odporucanych davok, ale tiez pri preje-
deni v stravovacom konzumovani. Pre nedostatok vedeckych
poznatkov sa neodporuca rastlina gravidnym a dojéiacim zenam.
Vo veterinarnej medicine sa vyuziva predovSetkym drveny suchy
koren ako vyzivny liek.

m Cerstvy korefi s duzinatym kvetnym 16zkom sa vyhodne da
vyuzit v sviezom stave aj v tepelnej kulinarskej Uprave. Ako kore-
nina st vhodné do polievok, privarkov, zeleninovych Salatov, ale aj
v prilohe k bielkovinovym, najmé mésitym jedlam. V Pyrenejach
sa dodnes pripravuje krasovlas ako dobra sezénna zelenina.
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Ak ste v juli 2012 sutazili so spolo¢nostou Terezia company, a text tajnicky od vas bol Prospejte svojmu telu prirodnym rakytnikovym

(W B R A olejom od Terezia company, postipili ste do Zrebovania. Daréeky od spolognosti Terezia company vyhravaji: « Lenka Rakova, lekareft
Zuzana-Centrum, Bratislava < Magdaléna Lazikova, lekarer U Rafaela, Liptovska Osada ¢ PharmDr. Lubica Obtulovicova, lekaren

ADUS-CENTRUM, Poprad. Viyhercom gratulujeme.

Nezabudnite poslat znenie tajnicky do 25. 08. 2012. Mozno to budete Vy, komu posleme daréek od spoloénosti OBRA Tajnicku posielajte na adresu redakcie postou
alebo e-mailom (lekarnik@unipharma.sk). O zaradeni do zrebovania rozhoduje nazov a adresa lekarne, nie sikromna alebo len e-mailova adresa.
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Clenovia:

e PharmDr. Tibor Czulba

Slovenska lekarnicka komora

e PharmDr. Vlasta KakoSova

Detska fakultna nemocnica s poliklinikou, Bratislava
o RNDr. Stefan Kison

Slovenska farmaceuticka spoloénost, Bratislava

e Mgr. Michael Kotouéek

UNIPHARMA - 1. slovenska lekarnicka akciova spolo¢nost
e Prof. PharmDr. Jan Kyselovi¢, PhD.
Farmaceuticka fakulta UK, Bratislava

e PharmDr. Jan Mazag

Stétny Ustav pre kontrolu lieciv, Bratislava

o RNDr. Maria Muskova, PhD.

Lekaren Sv. kriza, Podunajské Biskupice

e Mgr. Jan Nantl

Lekarent Humavet, Bratislava

e PharmDr. Michaela Palagyi, PhD.
GENAS - asociécia generickych vyrobcov, Bratislava
* RNDr. Jozef Slany, CSc.

Ministerstvo zdravotnictva SR, Bratislava

e MVDr. Bc. Sona Strachotova, MBA
Slovenska asocigcia farmaceutickych spolocnosti, Bratislava
e Doc. RNDr. Silvia Sziicsova, CSc.
Slovenskéa zdravotnicka univerzita, Bratislava

e RNDr. Ladislav Sitani

Lekaren Bacillus, Bratislava

e Prof. MUDr. Pavel Svec, DrSc.
Farmaceuticka fakulta UK, Bratislava

e PharmDr. FrantiSek Tamer

Ustav toxikoldgie UVLF Kosice

Distribucia:

Prostrednictvom obchodnych zastupcov, vodi¢ov

a postovych zasielok zabezpecuje

UNIPHARMA - 1. slovenska lekarnicka akciova spoloénost
Cislo vychadza do 10. dha v mesiaci.

Nepredajné!

Adresa redakcie:

UNIPHARMA

— 1. slovenska lekarnicka akciova spoloénost
Casopis Lekarnik

Opatovska cesta 4, 972 01 Bojnice

e-mail: lekarnik@unipharma.sk

tel: 046/515 42 03, fax: 046/543 08 51

Ministerstvo kultary SR EV 3620/09
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V septembri si precitate:

Hlavna téma

m Pozor na otravu hribmi! ;

m | egislativa:

Bude planované zavedenie jednej zdra-
votnej poistovne prospesné pre lekarni-
ka a poskytovanie lekarenskej zdravotnej
starostlivosti?

Zaujima nas vas nazor!

Poslite nam vasu odpoved'do 20. augusta na
e-mail: lekarnik@unipharma.sk

Hladate pracu?

XN NN

>

Prijmeme

(prip. farmaceuticku laborantku) do TPP.

Kontakt:
LEKAREN FORTUNA, Zdravotnicka 737, STUPAVA
Informacie u Mgr. Mickovej, tel. ¢.: 0905 793 777.

Ponukam na predaj

lekarensky nabytok a ostatné
zariadenia lekarne aj pocitacovu

techniku a laboratorium

Cena dohodou.
Nabytok si je v pripade zaujmu mozné prehliadnut osobne.
Kontakt: PharmDr. Alena Frajkova, LEKAREN ALTHEA
HodzZova 13, Zilina, tel. &islo: 0903 522 233
e-mail: frajkova.alena@gmail.com



N memoriam

MUDr. Radko Alex MENKYNA

* 15. oktober 1926, Bernoldkovo

T 10. jiin 2012, Bratislava

So zarmutkom v srdci oznamuje-
me, Ze sme sa navzdy rozlucili s MUDr.
Radkom Alexom Menkynom, Cestnym
¢lenom Slovenskej lekarskej spolo¢nosti.

Jeho rozsiahla cinnost v zdravotnic-
tve sa datuje od roku 1951, kedy promoval

na Lekdrskej fakulte SU v Bratislave. Po promdcii zacal pracovat pod
vedenim akademika L. Dérera, s ktorym riesil medicinske aspekty
biologickych rytmov. Neskorsie pracoval v NsP na Bezrucovej ulici
v Bratislave ako lekdr, neskorsie mestsky odbornik - internista a zd-
stupca prednostu interného oddelenia. V roku 1967 sa stal primarom
interného oddelenia v NsP na Kramdroch v Bratislave. V rokoch 1969
- 1999 bol riaditelom tejto najvacsej nemocnice na Slovensku. Podielal
sa na zaloZen{ dialyzacno-transplantacného centra, pracoviska, kde
prave pred 40 rokmi bola uskutoénend prva tspesnd transplanticia
oblicky. Velky podiel mal na vzniku a vytvoreni podmienok cinnosti
kardiochirugického timu tejto nemocnice, zhotoveni prvého elektro-
foretického pristroja a priprave a zavedent pristrojov na hemodialyzu.
Neskorsie sa stal spoluzakladatelom Narodného centra pre dozor na
rezistenciou na antibiotikd a bol i medzi tymi, ktor{ navrhli a vybu-
dovali Ndrodné centrum pre pomalé virusové nakazy (HIV-AIDS).

V odbornej ¢innosti riesil a vyriesil viaceré problémy vnitor-
ného lekdrstva so zvldstnym zretelom na urgentné stavy, nefrologiu,
homeostdzu a na zobrazovacie a bioptické metody. Patril medzi za-
kladatelov Slovenského tistavu pre doskolovanie lekdrov (SUDL), Ces.
internistickej spolocnosti a jej Slovenskej pobocky, ktorych bol dlhu

dobu vedeckym sekretarom. Mimoriadne zasluzn pracu uskutocnil aj
v redaktorskej oblasti. ZaloZil a viedol casopisy Revue oSetrovatelstva
alaboratornych metodik a Oetrovatelsky obzor. Takmer 40 rokov bol
veduci redaktor casopisu Lekdrsky obzor a podielal sa na opakovanom
vydani uspesnej kolektivnej ucebnice Vademecum SZP.

Rozsiahla a koncepcnd bola i jeho ¢innost v Komisii pre ucelnt
farmakoterapiu a v Komisii pre dovoz liekov a clena Kolégia ministrov
zdravotnictva SR. Z pozicie tychto funkcii velmi azko spolupracoval
s viacerymi farmaceutmi. Velmi zdsluznd pracu uskutocnil aj pri
napisani a vydanfucebnic pre stredné zdravotnicke Skoly, na ktorych
40 rokov vyucoval, dalej pri vydani pat zvazkového diela Vitorné
choroby, piatich reedicii diela Tabelarium antibiotik, diela Antibioticka
liecba baktériovych infekcii a diela Peniciliny a cefalosporiny. Bol
hlavnym recenzentom diela Vademecum medici, ktoré doteraz vyslov
Siestich vydaniach. Na zdklade analyzy jeho prace a z nej vyplyvajiicich
vysledkov mozno konstatovat, Ze sa stal Osobnostou mediciny. KedZe
Uspesne spolupracoval ajs mnohymi farmaceutmi na farmaceutickych
problémoch prispel aj k vyvoju farmaceutickych vied.

Vazen{ kolegovia, dovolte mi, aby som sa zosnulému kolegovi
MUDr. Radkomvi A. Menkynovi podakoval za jeho celozivotnt pracu
v zdravotnictve.

Cest jeho pamiatke.
Dr. h. c., Prof. RNDr. Jozef Cizmarik, PhD.
prezident
Slovenska farmaceutickd spolocnost, Bratislava

Dr. h. c.mult. prof. RNDr. Antonin HOLY, DrSc.

* 1. september 1936, Praha

T 16. il 2012 , Praha

Slovenska farmaceutickd spoloc-
nost s hlbokym zarmutkom oznamuje,
7e zomrel jej Cestny Clen Antonin Holy,
svetoznamy organicky chemik.

Jeho profesijny Zivot bol spojeny
s Ustavom organickej chémie a bioché-

mie GSAV Praha na ktorom posobil od roku 1963. Vo svojej vedeckej
pracisazaoberal hlavne syntézou novych ldtok zo skupiny nukleovych
kyselin, nukleotidov, nukleozidov, a ich azacyklickychanalogov, $ta-
diom enzymov ich metabolizmu, ich inhibitorov, mechanizmu tcinku
antimetabolitov zo skupiny heterocyklickych zlicenin, cukrov a zlo-
ziek nukleovych kyselin. Z tychto oblasti publikoval 589 povodnych
experimentdlnych prac, ziskal 60 nasich a zahrani¢nych patentov,
ktoré mali cez 11.897 x cita¢nt odozvu s Hirschovym indexom 50.
Z niekolko tisic zlicenin , ktoré syntetizoval vyprojektoval a vyvinul
lieciva: Duvira (9-(2,3-dihydroxypropyl)-adenin), antiherpetikum,
ktoré sa pouziva na liecenie oparov napriklad herpes labialis, dale]
Vistide (cidofovir), ktory sa uplatnil pri lieche pasového oparu, pravych
kiahnf alebo virusového zdpalu ocnej sietnice a sliznice, pripravku
Hepser (adefovir), proti virusu HBV, ktory sposobuje hepatitidu B,
a Viread (tenofovir), ktory sa pouziva na liecenie AIDS. Vsetky tieto
lieky vyrazne prispeli k racionalnej lieche virusovych ochoreni.
Pedagogicky posobil ako profesor organickej chémie na PF UP
Olomouc a bol i Cestny profesor Manchesterskej univerzity vo Velkej
Britanii. Napisal okolo 40 kapitol do monografii o novych antivi-
rotikdch a antineoplastikach. U nds najznamejsim jeho dielom sa

stala monografia: Principy bioorganické chemie ve vyvoji antivirotik
a cytostatik (Vydala Univerzita Palackého, Olomouc, 2004), v ktorej
popisal raciondlne pristupy vo vyvoji latok Gcinnych proti virusovym
infekcidam, proti neoplaziam a objasnil zaklady farmaceutickej chémie
nukleozidov a nukleotidov.

Jeho vedecko-vyskumnd cinnost a realizované vystupy boli
ocenené aj tym, Ze mu bola udelend Cestna vedeckd hodnost doktor
honoris causa Univerity Gent (Belgicko), Univerzity Palackého Olomo-
uc a VSCHT Praha. Okrem toho ziskal najvysSie ocenenia za vedecku
pracu v Ceskej republike a v odborngch vedeckych spolocnostiach.

Prof. Holy, DrSc., Gspesne a ochotne spolupracoval s viacerymi
aj slovenskymi chemikmi s farmaceutmi. Som pevne presvedceny, ze
pravom sa mu dostalo ocenenia zaradenym medzi najdolezitejsich
ceskych vedcov posledného polstorocia, ktory ziskal i medzinarodné
renomé a uznanie.

Vazeni kolegovia, ked sa dnes licime s pinom profesorom
Holym dovolte mi, podakovat sa mu za jeho vynikajticu vychovno-

-vzdeldvaciu, vedecko-vyskumni a i organizatorsku pracu, ktora
vykonal v chemickych a farmaceutickych vedach.

Honorabiles, vaZeny pan profesor.

Cest jeho pamiatke.
Dr. h. ¢, Prof. RNDr. Jozef Cizmdrik, PhD.

prezident
Slovenska farmaceuticka spolocnost, Bratislava




Jegorovova 37, 974 01 Ban
tel.: 048/415 4615
e-mail: info@galvex.sk

www.galvex.sk

AQUA PURIFICATA Ph. Eur. 1kg
OLIVAE OLEUM RAFFINATUM Ph. Eur. 100 g
OLIVAE OLEUM RAFFINATUM Ph. Eur. 0,9 kg
PEROXID VODIKA 3% Ph. Eur. 100 g
PEROXID VODIKA 3% Ph. Eur. lkg
ETHANOLUM 60% 50g
ETHANOLUM 60% 100 g
ETHANOLUM 60% 0,8 kg
ETHANOLUM 85% 0,8 kg
ACIDI BORICI SOLUTIO 3 % 1kg
ETHANOLUM BENZINO DENATURATUM 150 g
ETHANOLUM BENZINO DENATURATUM 0,8 kg
SOLUTIO JARISCH 1kg
HELIANTHI ANNUI OLEUM RAFFINATUM Ph. Eur. 0,9 kg
IECORIS ASELLI OLEUM Ph. Eur. 0,9 kg




