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Okénko CLnK

Protest,

sjezd

a antibioticky

tyden

Ve stfedu 18. fijna 2017 zaviely sym-
bolicky lIékarny na 30 minut od 10.30 do
11.00 hodin, aby upozornily na ohro-
Zzenou dostupnost Iékarenské péce.
Celkem bylo zavfeno pres 450 |ékaren
a pres 1600 lékaren protest podpofilo
vylepenim protestnich materidld a infor-
movanim pacient(. Ministr zdravotnictvi
odmitl dorovnat pfijmy lékarnikd v Uhra-
dové vyhlasce pro rok 2018 jako ostat-
nim zdravotnikdm. V navrhu ministerstva
zdravotnictvi se v drtivé vétsSiné navysily
finanéni prostfedky pouze do IGzkovych
oddéleni, prestoze jsou finanéni pro-
stfedky potfebné a predevs§im mnohem
efektivnéj§i v ambulantnim sektoru. Za-
kladnim problémem je, z mého pohledu,
stfet zajml samotného pana ministra,
ktery po ukonceni své funkce nastoupi
zpét jako feditel fakultni nemocnice. Pro-
to se lékarnici pfipojili k protestu praktic-
kych Iékafd i ambulantnich specialist(.
Ani jedna z naSich pfipominek nebyla
v Uhradové vyhlasce zapracovana. Proto
si myslim, Ze neni mozné, aby o uhrado-
vé vyhlaSce rozhodoval pouze takto zain-

teresovany ¢loveék, nikoli odborny porad-
ni organ ministerstva. Béhem poslednich
t¥i let byly v Ceské republice zavieny de-
sitky jedine¢nych Iékaren (Iékarny, které
byly v obci zcela samy) a dalSich 600 je
existenéné ohrozeno. Nase pozadavky
vychazeji ze sou€asné krize ve vefejném
sektoru lékarenstvi. Jedna se o dorovnani
pfijmu prostfednictvim Uhradové vyhlas-
ky jako ostatnim zdravotnikim, principi-
alni zmény financovani lékarenské péce
a spravedlivy pfistup ministerstva zdra-
votnictvi ke véem typUm zdravotnickych
zafizeni.

XXVII. SUEZD CESKE LEKARNICKE
KOMORY

Sjezd, ktery se konal 3. a 4. listopa-
du 2017 v BeneSové, byl velice emotivni.
VSe vychazelo ze soucasné situace verej-
ného lékarenstvi.

Také toto vSechno se odrazilo na usne-
seni tohoto sjezdu. Sjezd rozhodl, vzhle-
dem ke kritické situaci ¢eského lékaren-
stvi, o pferuseni svého jednani s tim, ze
termin dalSiho jednani oznami Predsta-
venstvo CLnK. Tato situace je na sjezdu
zcela nevidana a také zcela nevidana byla
jednotnost delegatd v tomto bodu hla-
sovani. Dale sjezd vyzyva nové zvolené
poslance a budouci vedeni Ministerstva
zdravotnictvi k zastaveni likvidace verej-
nych lékaren v Ceské republice navyse-
nim finanénich prostredkl za poskytovani
Iékdrenské péée a ve spolupréci s Ces-
kou lékarnickou komorou k zavedeni
pevnych doplatkll na léky pro vSechny
pacienty v kazdé Iékarné, dale k realizaci
principialni zmény odménovani lékaren-
ské péce a v neposledni fadé k vytvoreni
pravidel vzniku sité lékaren. Z ukoll pro
predstavenstvo bych vypichnul prosa-
zovat zruSeni limitaci signalniho vykonu,

navyseni signalniho vykonu a zavedeni
signalniho vykonu za vydanou polozku,
neustale vyvijet Usili proti zavedeni dis-
tan¢niho vydeje 1€kl na recept mimo jiné
i pro riziko socialni izolace nejen starSich
pacientd, pro které je lékarnik ¢asto jedi-
nou osobou, s kterou mize fesit své nejen
zdravotni problémy. Dale pfipravit navrh
zakona, ktery umozni svobodny vykon
povolani diky vyluénému vétSinovému
vlastnictvi 1ékaren pouze Iékarniky, ob-
dobné jako je tomu v mnoha zemich EU.
Pokrac¢ovat v jednani s vefejnou spravou
o zajisténi Iékarenské péce ve dnech stat-
nich svatkdl a pfipravit legislativni podklad
pro zavedeni poplatku za pohotovostni
Iékarenskou sluzbu aj.

Sjezd se také neztotoznil s potfebou
zavedeni systému online ovéfovani pra-
vosti 1é¢iv vzhledem k dostatecné zave-
dené praxi bezpe¢ného zachazeni s 1é¢i-
vymi piipravky v Ceské republice a sjezd
vyjadfil nespokojenost s pribéhem kont-
rol SUKL v lékarnach a s vysi ukladanych
pokut.

ANTIBIOTICKY TYDEN

Jiz po osmé se letos, ve dnech 13. -
19. listopadu 2017, uskutecnil Antibiotic-
ky tyden v prostredi lékaren, ktery patfi
mezi kazdoroéni kontaktni kampané Ié-
karnikd smérované na pacienty. Cilem
Antibiotického tydne bylo upozornit na
nebezpedi tzv. antibiotické rezistence,
ktera by mohla vzhledem k nespravnému
uzivani antibiotik a nedostateénému vy-
voji novych lékli znamenat problém nevy-
Ié¢itelnych infekci pro budouci generace.
Zapojenych lékaren do této akce je pres

1 tisic.
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Je vedecky podlozena
ucinnost zensenu?
— 3. ¢ast Klinické studie

V soucasné dobé maji lidé velky zajem
nejen o pfirodni pfipravky, ale zejména
o ty, které by blahodarné pulsobily na lid-
sky organismus nejen ve stadiu nemoci,
ale predevsim v prevenci. Bajna rostli-
na zenSenu pravého, patfici do skupiny
tzv. tonizujicich rostlin &i harmonizatord,
je klasifikovana jako adaptogen a spliuje
v8echny pozadavky kladené na adaptoge-
ny: byt bezpe¢nou a nenavykovou pfi uzi-
vani, snizovat naroky na fyziologické funk-
ce organismu, nevytvaret zadné interakce
s jinymi cizorodymi latkami v kombinované
terapii a zvySovat nespecifickou odolnost
organismu.

Minulé dva ¢&lanky byly zaméfeny na
ucginnost zenSenu. V prvnim ¢lanku se Cte-
nar seznamil s historii této velice rozsifené
a oblibené rostliny, s jeji botanickou cha-
rakteristikou vCetné lokalizace hlavnich
mi farmakoergastickymi faktory ddlezitymi
pro ziskani nejvyssi kvantity ucinnych latek.
Druhda ¢ast tohoto pfispévku obsahovala
poznatky ziskané ze studii experimental-
nich, jejichz cilem bylo osvétlit mechani-
smus rozmanitého adaptogenniho ucinku
ginsenosidl. Treti ¢ast tohoto sdéleni se
bude zabyvat potvrzenim U¢ink( ginse-
nosidd v fadé relevantnich dvojité slepych
klinickych studii.

Na zakladé mnoha experimentalnich
studii, provedenych nejen za podminek in
vitro, ale také in vivo, se postupné ziskava-
ly védecky hodnotné vysledky. Mechanis-
mus Ucinku byl pak vysvétlovan na zakladé
dosavadnich molekularnich znalosti. Data
ziskana v experimentalnich studiich bylo
nutné ovérovat ve studiich klinickych.

KLINICKE STUDIE

NejvétSim nepfitelem pro znacnou &ast
soucasné populace byva stres jako signal
naseho ohrozeni, ale také ztrata nejdulezi-
téjSich kognitivnich funkci. Lidé na stres re-
aguji rozliéné; chapeme ho jako vyraznou
zatéz fyzickou nebo duSevni. S kratkodo-
bym stresem (situacnim) se mizeme rych-
leji vyrovnat nez se stresem dlouhodobym
(dusevnim). Existuje nepfeberné mnozstvi
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ddvodU stresovych situaci (vysoké pracov-
ni naroky, hekticky zivotni styl, ztrata bliz-
kého, vypjaté emoce, nizké sebevédomi,
pocity bezmocnosti aj.). Stres jako likvida-
tor nasi zivotni energie narusuje rovnovahu
organismu, snizuje aktivitu imunitniho sys-
tému a zvysuje pocit Unavy.

STRES

Prvni zajimavou oblasti, plynouci ze stu-
dii experimentalnich, byl potvrzeny antioxi-
dac¢ni ucinek ginsenosidd, zaloZeny na sti-
mulaci aktivity antioxida¢nich enzym( a na
snizeném mnozstvi radikalovych molekul
v bunkach. Klinické studie s ginsenosidy
prokdzaly zvySeni odolnosti organismu
v0éi stresu a Unavé.

Stres spolu s tnavou mohou mit negativ-
ni dopad zejména na ty lidi, ktefi pracuji ve
sménnych a no€nich provozech, a to i pres
cely vikend. Tyka se to také Iékar(l a stred-
niho zdravotnického personalu, ktefi musi
byt i pfes Unavu na svou praci soustredéni,
zachovavat si bdélost, pozornost, pracov-
ni pamét a dusevni klid. Pouzité metodi-
ky v jedné randomizované klinické studii
s mladymi zdravotnickymi pracovniky pro-
kézaly velmi pozitivni Gc¢inky ginsenosidi
na vSechny vySe uvedené parametry. Do-
Slo ke snizeni stresovych situaci pfi praci
spolu se snizenim fyzické a dusevni Unavy,
ke zlepSeni pozornosti a bdélosti.

U pacientl se snizenou mentalni a fyzic-
kou kapacitou bylo prokazano statisticky
vyznamné zlepSeni psychofyzikalnich pa-
rametr(. DoSlo ke zvySeni REM spanku,
zlepSeni kvality spanku, ke ztraté pocitu
Uzkosti a strachu a byl prokazan pozitivni
vliv na motorickou i poznavaci aktivitu sle-
dovanych osob béhem dne.

KOGNITIVNi FUNKCE

Rada klinickych studif byla zaméfena na
sledovani kognitivnich funkci dobrovolnikd
po nékolikatydennim uZivani ginsenosidd.
Byl posuzovan velky rozsah poznavacich
funkci, tykajicich se vnimani a mysleni jed-
notlived aktivniho i seniorského véku. Byla
sledovana kvalita a rychlost vybavovani
paméti, prostorova vizudlni schopnost,

jazykova a uUsudkova dovednost, kvalita
a rychlost soustfedénosti, koncentrace
a pozornosti.

Do klinickych studii byli zafazovani jak
lidé aktivniho véku, tak seniofi Zijici v doma-
cim prostredi a také seniofi zijici dlouhodo-
bé v seniorskych domovech. Pfi pfesném
vyhodnoceni klinickych studii zaméfenych
na kontrolu kognitivnich funkci u jedincd,
kterym byly aplikovany ginsenosidy po
fadu dnl a tydn(, bylo dosazeno signifi-
kantniho zlepSeni v oblasti pozornosti, kon-
centrace mysli, dlouhodobé i kratkodobé
paméti, abstraktniho a praktického uvazo-
vani, doslo ke snizeni jejich emocionalni la-
bility, podrazdénosti a zvySené schopnosti
vykonavat kazdodenni povinnosti. Byla za-
znamenana ztrata nespolehlivého chovani
jedinc, jejich unudénosti, nedostatku mo-
tivace a zvySeni osobni hygienické péce.
Celkové lIze Fici, ze lidé zafazeni do klinic-
kych studii ve skupiné s uzivanim ginseno-
sidi pocitovali vys$si spokojenost ve svém
zivoté a byli schopni provést vlastni sebe-
hodnoceni v€etné zaclenéni perspektivnich
vizi do svého Zivota.

Vysvétleni mechanismu uéinku ginse-
nosidt na molekularni trovni

Z experimentdlnich a molekularnich stu-
dii vyplynulo, Ze ginsenosidy maji vliv na
neurochemicky mechanismus stimulaci
zvySeného transportu kysliku do mozko-
vé tkané. Ke zvySeni pamétové stopy na-
pomahaji ginsenosidy stimulaci aktivity
quanylatcylazy, snizenim aktivity adenylat-
cyklazy, navysenim koncentrace cGMP
a snizovanim koncentrace cAMP. Dochazi
také ke zvySenému obnoveni synaptickych
spojl  koncentraéni zménou biogennich
amind, a to navy$enim koncentrace dopa-
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minu a noradrenalinu, ke zvyseni koncen-
trace serotoninu v mozkové kife a ke sni-
Zeni koncentrace serotoninu v mozkovém
kmeni.

Pfi zvySovani neurogennich odpovédi
hraje vyznamnou roli oxid dusnaty jako
vasodilataéni faktor. Mechanismus U¢in-
ku NO v mozkové tkani je zobrazen na
obr. 1. V centralnim nervovém systému je
NO syntetizovan v neuronech, endotelo-
vych burkach, astrocytech a mikrogliich

UNAVA

Ve skupiné sportovcd, ktefi byli zafazeni
do dvojité slepych randomizovanych stu-
dii, byla prokazana snizena hladina laktatu
v krvi, jenz je dllezitym parametrem Unavy
a také zvySend kapacita prace (zdvihy ur-
¢itého zavazi za ¢asovou jednotku, preko-
navani tlaku brzdy), coz je dokladem zvy-
Seného vyuZiti kysliku ve svalech, jak se
shodné prokdazalo predem ve studiich ex-
perimentalnich. PFi zatéZovych testech se

Obr. 1 Mechanismus uc¢inku NO v neuronu

Postsynapticky neuron

nNOS -

L-arginin+ 0, L-citruin « O

(viz obrazek uvedeny v druhé ¢asti tohoto
sdéleni) enzymovou reakci katalyzovanou
enzymem nitric-oxid syntazou (NOS). Neu-
ronova izoforma NOS (nNOS), lokalizovana
v cytosolu mozkové bunky, hraje Ustfedni
roli pro modulaci neurotransmise. NO plni
funkci nesynaptického retrogradniho neu-
romodulatora. Primarnim stimulem jeho
tvorby je uvolnéni excitaéniho neurotrans-
miteru z presynaptického zakonéeni glu-
tamatového neuronu a aktivace NMDA
(N-methyl-D-aspartat) receptoru na neu-
ronu postsynaptickém. Konformaéni zmé-
na NMDA receptoru umozni otevieni Ca?
kanalu a vstup vapniku do intraceluldarniho
prostoru. Vapenaté ionty -Ca?* tvofi kom-
plex s kalmodulinem, coz aktivuje NOS
k oxida¢né redukéni reakci a tvorbé NO.

NO jako plynny messenger difunduje
z mista svého vzniku do okolniho prostre-
di, kde aktivuje solubilni quanylatcyklazu
(sGC). Jeho funkce se dale uplatriuje pro-
stfednictvim cGMP (viz obr. 2), ovlivnénim
dalgich enzymd, patficich do skupiny dru-
hych posli signalni transdukce.

Spole€nym jmenovatelem signalnich
drah je reversibilni fosforylace, pfi niz jde
o regulaci kovalentni modifikace enzymu
z inaktivni formy na formu aktivni.

po uziti ginsenosidl snizovala také doba
nutna k vykonu dal$iho Ukolu ve srovnani
se skupinou placeba. Byla naméfena sni-
zena hladina laktatu v plasmé jednotlivcl
ve srovnani s kontrolni skupinou. Signi-
fikantni zlepSeni testovanych paramet-
rG kvality Zivota bylo v téchto klinickych
studiich prokazano nejen u pacientl v re-
konvalescenci, ale zlepSeni ve sledova-
nych parametrech (Unava) pocitili i zdravi
dobrovolnici. Ginsenosidy vyrazné snizily

dlouhodobou Unavu u pacientl aktivniho
véku. U osamélych seniord Zijicich ve vy-
sokém véku v domovech dlchodcl doslo
ke ztraté jejich pesimismu, ke zlepseni
nalady, chuti do Zivota, k ziskani klidného
uvazovani z hlediska budouciho Zivotniho
nadhledu.

ZAVER

V soucasné hektické spole¢nosti ¢asto
pocitujeme nedostatek energie, ztracime
svou vitalitu. Je fada rizikovych faktorq,
které vedou kaZzdodenné k pretéZovani or-
ganismu. K nim patfi pfedevsim stres, pra-
covni pretiZzeni, nedostatec¢ny odpocinek,
nedostatek pohybu, znecisténé Zivotni
prostredi a nakonec nevhodné stravovani.
Proto maji lidé pocity Unavy, slabosti, vy-
Gerpani, neschopnosti koncentrovat se na
praci, stézuji si na snizeni kvality paméti,
na snizenou dusevni i fyzickou odolnost.

Ginsenosidy, hlavni u¢inné latky ziskané
z kofen( rostliny Zensenu pravého, vyka-
zuji pozitivni G¢inky vaéi vySe zminénym
faktordm. Jejich Gcinnost jako adapto-
gennich latek byla védecky prozkoumana
v fadé experimentalnich studii a potvrzena
ve studiich klinickych, jeZz byly zaméreny
predevSim na vyhodnocovani stresovych
stavd, Unavy a kognitivnich funkci.

Ginsenosidy snizuji Unavu, zkracu-
ji dobu nutnou pro regeneraci organismu
po stresové zatézi, umozniuji télu efektivné
vyuzivat kyslik pro metabolické procesy
v burikach a zlepSuji psychické paramet-
ry v oblastech intelektu (pfesnost Usudku
a jeho Cistota, rozliSovaci schopnost, kva-
lita koncentrace) a v oblastech emo¢nich
(zesileni optimistické nalady, zvySeni pozi-
tivniho mysleni, nasmérovani k tvorivé pra-
ci a budouci perspektivé zivota).

Obr. 2 Uloha signalu pro excitaci neuronu
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Vitamin B6 opét

/ /1

jako |éCivo”?

Vitamin B6 byl objeven a pojmenovan v roce 1934 madarskym lekarem
Paulem Gydrgym. Nasledné nékolik laboratori potvrdilo jeho Strukturu
a izolovalo jej z riiznych pfirodnich zdrojd.

Ve skute€nosti chapeme pod nazvem
vitamin B6 nékolik struktur. Jedna se
o pyridoxal, pyridoxol, pyridoxamine (py-
ridoxine), a jejich 5-fosfatové estery. Za
biologicky aktivni formu se povazuje jen
pyridoxal-5-fosfat, ostatni (véetné nejbéz-
néjsiho pyridoxin hydrochloridu) potfebuji
jeSté nejméné dva metabolické kroky ke
konverzi na zmifilovanou biologicky ak-
tivni formu, jedna se tedy ve skute¢nosti
o provitaminy.

Pyridoxal-5-fosfat je v pfirodé Siroce
rozsifen, hlavnim zdrojem je maso, ale
i zelenina, ofechy, vejce a mlééné pro-
dukty. Dobre se vstfebava ze zazivaciho
traktu. Proto se v minulosti deficience ob-
jevovaly jen zfidka a byly svazany s one-
mocnénimi jater, malignitami &i chro-
nickym alkoholismem. V posledni dobé
ov8em deficienci velmi pfibyva a jsou pfi-
gitany zvySenému pfijmu proteind (masa),

o

i
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znecisténi zivotniho prostredi (endokrinni
disruptory) a hlavné zna¢nému narGstu
spotreby syntetickych IéCiv.

VYZNAM VITAMINU B6 A JEHO VLIV
NA METABOLISMUS CLOVEKA

Jiz po druhé svétové valce a v pade-
satych letech bylo na americky trh uve-
deno prvni lé¢ivo s jeho obsahem, a to
spole¢nosti Merrell pharmaceutical com-
pany. Slo o Bendectin (USA) a Diclectin
(Kanada) a jednalo se o kombinaci doxy-
laminu a pyridoxinu, oba po 10 mg v tab-
leté s prodlouzenym uvolhovanim. Hlavni
indikaci bylo snizeni nausey a zvraceni
u téhotnych Zen. Odhaduje se, ze jej po-
uzivalo asi 40 % vSech téhotnych. V roce
1959 Merrell company dostalo povoleni
(resp. byla koupena licence) pro marke-
tovani dalSiho IéCiva pro prevenci rannich
nevolnosti téhotnych, ovSem mimo Uze-
mi USA. LécCivo neslo nazev Thalidomid

a je dodnes synonymem hororu v aplikaci
klinicky nedostatecné provéreného léciva.
Nakonec americky trh stejné nebyl uchra-
nén, protoze se miliony tablet dostaly k té-
hotnym Zenam pres rlizné klinické studie
a nelegalni dovozy.

TESTOVANI A ZJISTENI

PFi pokusech na zvifatech a po mnoha
porodech se ukazalo, jak té&zké malfor-
mace Thalidomid dokaZze zpUsobit a jiz
po nékolika letech pouzivani byl stazen
z trhu. Na spole¢nost Merrell to vrhlo tem-
ny stin a od roku 1970 zacaly pochybnosti
i 0 bezpec€nosti Bendectinu a za¢alo ob-
vinovani z rliznych defektl novorozencu.
Spole¢nost Merrell nejprve odstranila pro-
blematickou ucinnou latku a ponechala
vitamin B6, ale v roce 1982 byl pfipravek
stazen z amerického trhu Uplné.

Od téch dob se zcela zménily pozadav-
ky na provéfeni bezpecnosti IéCiv a téz
bylo provedeno ohromné mnozstvi studii
jak na zvifatech, tak na lidech, zabyvajici-
mi se vitaminem B6.

A tak je léCivo s obsahem pyridoxinu na
ranni nevolnosti téhotnych opét na trhu
a dokonce se objevuje snaha jej zakazat
pro pouziti v doplficich stravy ¢i fortifiko-
vanych potravinach s tim, ze vitamin B6
by mél mit status léCiva. Je totiz velmi
dobre ucinny v dalSich indikacich, napfi-
klad pfi diabetické nefropatii s minimem
nezadoucich Ugink(, tak ¢asto typickych
u chemickych IéCiv.

Vitamin B6 (Casto v kombinaci s hofcCi-
kem) byl opakované testovan pfi autismu



Klinicka farmacie

déti. Vysledky jsou kontroverzni, soubory
pacient(l malé. Zda se, Ze v jedné véci pa-
nuje shoda: déti postizené autismem maji
zvySenou hladinu pyridoxinu v plasmé
i ¢ervenych krvinkdch a nedostate¢nou
hladinu biologicky aktivniho pyridoxal-
-5-fosfatu. Jeho suplementace tak dava
smysl a zdravotni stav postizenych by se
mél po jeho podavani zlepSovat.

Zajimava informace dosla z Austrélie
(ostatné z kolébky objevu patogenity He-
licobacter pylori). Vitamin B6 stimuluje
rdst Helicobacter, ale i dalSich mikroor-

ganism( lidské mikroflory. Podavanim
omezujicich enzym{ nebo Upravou lékové
formy spole¢né s omezenim konzumace
masa |ze Helicobacter udrzet na uzdé.

Povzbuzujici jsou téZ zpravy o u¢inném
potlaceni chronickych zanétd, vcéetné
Crohnovy choroby. Dulezité je, aby se
vitamin B6 vlbec na misto u¢inku dostal
a nebyl tak absorbovan jiz v ileu &i jejunu.

Mnoho praci se téz zabyva dlouhodo-
bym podavanim estrogend u Zen (kon-
traceptiva/HRT). Zavér u vétsiny z nich
je jasny — soucasné podavani hormon
s vitaminem B6 normalizuje stav a ome-
zuje tvorbu $kodlivych metabolitd. Uvedu
alespon nékteré z nich:

Vitamin B6 - pyridoxal-5-fosfat ovliviiu-
je pozitivné tvorbu vitaminu B3 z amino-
kyseliny tryptofanu. Nedostatek vitaminu
B3 (niacinu) je znam jako pelagra a obje-
vuje se dvakrat ¢astéji u Zen nez u muzd,
protoze estrogeny aktivuji enzym ménici
metabolismus tryptofanu tim, Ze blo-
kuje tvorbu niacinu. Misto toho vznikaji
jiné produkty, jako excitotoxiny, kyselina
chinolinova a nékteré karcinogeny. Pra-
vé progesteron inhibuje aktivitu tohoto
enzymu. Progesteron také snizuje hladi-
nu serotoninu v mozku, snizuje excitaéni
karcinogeny a zvySuje tvorbu niacinu. Po-

I¥Fu
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lynenasycené tuky, DHA, EPA a kyselina
linolova aktivuji pfeménu tryptofanu na
kyselinu chinolovou a inhibuji tvorbu nia-
cinu.

Vyluéovani metabolitli tryptofanu v mogi
bylo studovano u zen v normalnim a post-
menopauzalnim véku a u Zen uzivajicich
norethindron a ethinyl estradiol jednotlivé
nebo v kombinaci. Vysledky ukazaly, ze
zmeénény metabolismus tryptofanu v pre-
ovulaéni fazi cyklu a u postmenopauzal-
nich zen byl vysledkem interakce mezi
vitaminem B6 a endogennimi pohlavnimi
hormony. Béhem preovulaéni faze narusil
endogenni estradiol normalni aktivitu de-
karboxylazy chinolinové kyseliny zavislé
na vitaminu B6, coz vedlo k akumulaci

karcinogenti mo¢ového méchyre v moci.
Béhem postovulaéni faze antagonizo-
valy tento efekt endogenni progesteron
a produkované metabolity. Pfitomnost
pfirozené se vyskytujiciho progestero-
nu a ethinylestradiolu samotného nebo
v kombinaci s norethindronem, by mohlo
ovlivnit interakci mezi vitaminem B6 a en-
dogennim estradiolem. Predpoklada se,
ze opakovana exkrece endogennich kar-
cinogenli do mo¢ového méchyfe u mla-
dych, netéhotnych Zen muze zejména
pfispét k nizSimu vyskytu rakoviny moco-
vého méchyre u Zen.

Dalsi studie potvrdila znamy fakt, Ze
umrti zpUsobené pelagrou u zen je pfi-
blizné dvojnasobné nez u muzd. V tomto
experimentu bylo cilem objasnit etiologii
pelagry u zen a ziskat zakladni informace
o tom, kolik niacinu by mélo byt doplnéno
v téhotenstvi. Proto bylo zkoumano, jaké
ucéinky ma niacin u téhotnych potkanl na
metabolismus tryptofanu. Denni vzorky
moci byly odebrany od dne -17 a dne +6
(den dodavani byl oznacen jako den 0)
a byly méfeny meziprodukty tryptofanu
az na niacin. Byly zvySeny metabolity ky-
seliny kynureninové, kyseliny xanthureno-
vé, kyseliny antranilové, kyseliny 3-hyd-
roxyantranilové, Kkyseliny chinolinové,
N1-methylnikotinamidu, N1-methyl-2py-
ridon-5-karboxamidu, N1-methyl-4-pyri-
donu-3-karboxyamidu a ty byly nasledné
Navrat na normalni hladinu se dostavil az
po porodu. Katabolismus tryptofanu se
bé&hem téhotenstvi zrychluje, coz nazna-
Cuje, ze v téhotenstvi neni potreba zadné-
ho nebo malého doplriku niacinu, ale je za
potiebi doplhovani tryptofanu a vitaminu
B6.

ZAVER

Podavani biologicky aktivni formy vita-
minu B6 (pyridoxal-5-fosfatu) je vhodné
zejména u:
e Crohnovy choroby a obecné u zanétli-
vych onemocnéni traviciho traktu
* jsou-li Zenam predepisovany estrogeny
dlouhodobé (hormonadlni kontraceptiva,
hormonalini substituéni terapie)
e uzivani chemickych I[é&iv (izoniazidu,
obé skupiny COX inhitorQ, nesteroidnich
antirevmatik)
e rannich nevolnosti u Zzen, hlavné v prv-
nim trimestru
Jako nejvhodnéjsi se jevi lékova forma
s postupnym uvolfovanim.

|
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Kazuistika -

Nezadouci

7/ V1

ucinky pri

terapii methotrexatem

Pacientka, 81letd Zena, byla pfijata
k hospitalizaci 17. 5. pro melénu, slabost
a mirné bolesti bficha. Pro nalez tézké
trombocytopenie (viz tabulka 3) byly po-
dany 2 trombonaplavy a 2 erymasy a bylo
patrano po jeji pFiciné. Indikovana endo-
skopie horni ¢asti traviciho traktu odhalila
erozivni gastropatii bez znamek pokra-
Cujiciho krvaceni. Byla zahajena terapie
inhibitory protonové pumpy a kombinaci
vitaminu D a kalcia z dlvodu anamné-
zy osteoporézy. P¥iCina pancytopenie
byla uzaviena jako iatrogenni pfi terapii
methotrexatem, ktery pacientka uZzivala
jiz nékolik let z indikace psoridzy (Udaje

ucinky terapie MTX patfi hematologicka
toxicita (pancytopenie, leukopenie, trom-
bocytopenie, anémie), toxicita gastroin-
terstinalniho traktu (GIT) zahrnujici prdjem
(zejména v prvnich dnech od nasazeni
MTX), nauzeu, bolesti bficha, nechuten-
stvi, GIT ulcerace, krvaceni, slizni¢ni za-
néty. Dale mlze dojit k vzestupu jaternich
transamindz a k projevim kozni toxicity
(exantém, svédéni). Tyto nezadouci ucin-
ky ¢asto nejsou na davce zavislé, mohou
se projevit jiz nékolik dnl po nasazeni
MTX a nekoreluji s plazmatickou hladinou
MTX (idiosynkraticka reakce). Mohou se
také objevit nahle po nékolikaletém uzi-

Tabulka 1: Anamnéza pacientky

Psoriaza (30 let)

Arteridlni hypertenze

Subklinicka hypothyredza

Aortalni stendza lehka

Osteopordza, st.p. fraktufe Th patere
Erozivni gastropatie nove zjisténa
150 cm

50 kg

od rodiny) a soucasné nebyla dispenza-
rizovana a kontrolovana dermatologem.
Methotrexat byl vysazen, stav pacientky
se zlepsil a po nékolika dnech byla pro-
pusténa do domaciho prostredi.

Kompletni osobni anamnéza a medika-
ce pacientky jsou uvedeny v tabulkach 1
a 2. Vysledky vybranych laboratornich vy-
Setfeni uvadi tabulka 3.

DISKUZE

Methotrexat (MTX) je 1éCivo ze skupiny
cytostatik a jeho hlavni pouziti je v terapii
revmatoidni artritidy a psoridzy. Plsobi
kompetitivni inhibici enzymu dihydrofo-
lat reduktazy a inhibuje tak syntézu DNA
(antimetabolit kyseliny listové). Vyznacu-
je se Cetnymi nezadoucimi ucinky, které
jsou vSak v soucasné dobé minimalizo-
vany podanim kyseliny listové a peclivym
a pravidelnym monitoringem po celou
dobu terapie. Mezi nejCastéjsi nezadouci
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vani konstantni davky MTX. Rizikovi jsou
zejména seniofi a pacienti s poruchou
renalnich funkci, jelikoz MTX je pfevazné
eliminovan ledvinami v nezménéné formé.
Umérné ke stavu rendlnich funkci musi
dojit ev. k upravé davky. Toxicita MTX
mUze byt dale podpofena sou¢asnym po-

danim jinych hematotoxickych, ev. gast-
rotoxickych IéCiv.

U naSi pacientky se projevila zavazna
trombocytopenie s lehCi anémii a leuko-
penii. Dale byla nalezena erozivni gastro-
patie s projevy krvaceni, ktera byla uza-
viena jako vedlejSi uCinek terapie MTX
v kombinaci s NSAID (dlouhodoba terapie
kyselinou acetylsalicylovou). | pfes sou-
Casnou suplementaci kyselinou listovou
byla jeji hladina nizkd, coz mohlo pfispét
k projevim hematotoxicity. Renalni funk-
ce byly v normé (dle hladiny kreatininu),
nicméné s ohledem na vék Ize snizeni re-
nalnich parametr( predpokladat. Hladina
kreatininu mdZe byt u kiehké seniorky za-
vadéjici. Davka 10 mg tydné je standardni,
nizka (v terapii onkologickych onemocné-
ni se uzivaji davky mnohonasobné vyssi).

Pacientka uzivala MTX dlouhodobé,
dle informaci od rodiny dispenzarizovana
a kontrolovana indikujicim dermatologem
nebyla a sama pacientka si indikaci a uzi-
vani samotného léciva nevybavovala.

Po domluvé s oSetfujicim Iékafem byl
MTX z terapie vysazen, bylo indikovano
podani kyseliny listové (v naSem pfipadé

Tabulka 2: Lékovy rezim pacientky

Chronicka medikace pfi prijmu
Acetylsalicylova kyselina 100 mg tbl
Bisoprolol 5 mg tbl

Perindopril 4 mg tbl

Levothyroxin 75 mcg tbl
Methotrexat 10 mg tbl

Acidum folicum 10 mg tbl
Terapie v pribéhu hospitalizace
Pantoprazol 40 mg inj plv sol

Colecalciferol gtt sol
Calcium gluconicum 500 mg tbl eff

1-0-0

1-0-0

1-0-0

1-0-0

1-0-0 1x tydné

1-0-0 1x tydné (den po podani
methotrexatu)

5 amp kontinudlné/ 24 h 17.-
18.5., déle 1-0-1 i.v.

5 kapek denné

0-0-1 rozpustit ve vodé
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Tabulka 3: Vysledky laboratornich vySetfeni

(pouze vybrana)
Leukocyty (10%)
Trombocyty (10%/1)
Erytrocyty (10'%/)
Hemoglobin (g/l)
Urea (mmol/l)
Kreatinin (mcmol/l)
CRP (mg/l)

ALT (mckat/l)
AST (mckat/l)
Folat (mcg/l)
Vitamin B12 (ng/l)
Albumin (g/1)
Zelezo (mcmol/l)

byl podan kalcium-folinat), ktery predsta-
vuje antidotum pfi pfedavkovani a v pfi-
padé toxickych projevd zmirriuje projevy
toxicity. Podavani kyseliny listové bylo
doporuceno i po dimisi pacientky do sta-
bilizace plazmatickych hladin (rozdil mezi
kyselinou listovou a folinovou ve schop-
nosti zabranit nezadoucim u¢inkim MTX
nebyl prokazan). Sou¢asné byl vysazen
Anopyrin z divodu probéhlého GIT krva-

2,51 (4 - 10) 1,43 (4 -10) 3,21 (4 -10)

5 (150 - 400) 54 (150 - 400) 76 (150 -400)
3,37 (38-5,2) 3,36 (3,8 - 5,2) 3,35(3,8-5,2)
117 (120 -160) 117 (120 -160) 112 (120 -160)

15 (2,7- 8) - 1,84 (2,7- 8)
80 (46 - 90) - 49,90 (46 - 90)
42,8(0 - 5) - 29,2
0,63 (0,1 - 0.58) - 0,57 (0,1 - 0.58)
0,74 (0,1 - 0,6) - 0,56 (0,1 - 0,6)
- - 2,82 (4,6 -19,3)
- - 657 (191 - 946)
- - 35 (35 - 52)
) - 20,4 (6,6 - 26,3)

ceni a potenciace gastrotoxického neza-
douciho uginku MTX. Indikace Anopyrinu
nebyla jasna. Dale byla doporuéena kont-
rola dermatologem.

Methotrexat je ucinné lécivo v terapii
revmatoidni artritidy a psoriazy. Pro za-
chovani bezpec€nosti terapie je vSak nutny
pravidelny monitoring moznych nezadou-
cich Gginkd (p¥i dlouhodobé terapii kazdé
3 mésice, pfi navySovani davek castsji).

— KONFERENCE

Pravidelné by mél byt kontrolovan krevni
obraz a diferencialni rozpocet leukocytd,
jaterni testy (zejména ALT, AST), albumin,
renalni funkce (kreatinin, urea). Pfi kazdé
kontrole by mélo byt provedené klinické
vySetfeni zacileno na mozné nezadouci
ucinky a rizikové faktory terapie MTX.
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KVALITA ZIVOTA
U CHRONICKEHO ZILNIHO
ONEMOCNENI (CVD)

CVD zkratkou se oznacuje podle anglického nazvu Chronic Venous Disease
chronické Zilni onemocneni. CVD se celosvetové radi k celozivotnim
civilizacnim nemocem, mad stoupajici trend vyskytu a miiZe pacienta
invalidizovat. CVD je teZ nékdy oznacovano jako dalsi epidemie 21. stoleti.

O CVD

Diky prizkumu Vein Consult Program,
ktery se uskutecnil v roce 2012 pod pa-
tronaci Union International de Phlebology
a zafadil do hodnoceni 90 tisic pacien-
t0 z 22 zemi svéta, jsme i my v CR mohli
porovnat nase vysledky z prlifezové ob-
servacni retrospektivni studie s osmi tisici
pacienty uskute¢néné v roce 2014/2015
a po prepoctech konstatovat, Ze prevalen-
ce CVD v Ceské republice je srovnatelna
s ostatnimi evropskymi zemémi a tyka se
az 70 % dospélé populace.

CVD z 80 % vznika na podkladé tzv. po-
trombotického syndromu (tedy po prodéla-
ném zanétu hlubokého Zilniho fecisté), asi
220 % vznika na podkladé zanétu u primar-
nich varixd. Nedojde-li k i¢inné 1é¢bé zané-
tu, dochazi k poskozeni zilni stény a Zilnich
chlopni. Tyto pak neplni fadné svou funkci
a krev z dolnich koncetin prestava plynule
proudit k srdci. Rozviji se Zilni hypertenze,
postupné dochazi k patologické prestav-
bé Zil, podkozZi a kiize a onemocnéni mlize
progredovat az do stadia svizelné IéCitelné-
ho bércového viedu.

ETIOLOGIE A PROJEVY CVD

vzniku CVD patfi genetika, zenské pohlavi,
gravidita, vék, obezita, dlouhodobé stani
i sezeni, nedostatec¢ny pohyb a nespravné
slozeni stravy. Pokud maji oba rodiCe one-
mocnéni Zil, je az 90% pravdépodobnost,
Ze jejich potomci toto postizeni zdédi. Prv-
ni projevy se mohou objevit jiz v 20. az 30.
roce zivota a pretrvavaji celozivotné. Né-
kolik studii ukazalo', Ze zilni onemocnéni
zacina jiz v détstvi, kdy u 10-12letych déti
byl prokazan Zzini reflux, ktery mize vést

Sim véku.

Cely nékolikastupnovy proces CVD one-
mocnéni (viz obrazek ¢. 1), doprovazi rada
objektivnich symptomd. Jen stadium COs
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je doprovazeno subjektivnimi symptomy
(pocit téZkych nohou, tiha, tlak). Tyto symp-
tomy mohou byt hodné variabilni se zavis-
losti na poloze, teploté, provadéné &innosti
a fazi menstruacniho cyklu. Identifikace
pacientll s Zilni symptomatikou v prvnich
stadiich onemocnéni bez zjevnych klinic-
kych znamek je obtizna a vyZaduje peclivou
anamnézu a angiologické vySetfeni doplné-
né duplexni sonografii. Podle poslednich
studii? se az u 63 procent pacientl (tzn. jen
se symptomy, stadium COs) vyskytuje
tzv. tranzitorni, pfechodny reflux, sono-
graficky detekovatelny jen vecéer po ce-
lodenni namaze.

Mezi prvnimi objektivnimi symptomy
se objevuji otoky, z€ervenani, zteplani, bo-
lest, kieCe. Bohuzel, ne vzdy tyto jiz vidi-
telné symptomy donuti pacienta vyhledat
Iékare. Pfitom jejich vliv na kvalitu Zivota je
podobny jako u ostatnich chronickych one-
mocnéni, napf. jako u diabetu ¢i chronické
obstrukéni plicni nemoci. U pokrogilejSich
stadii CVD (napfiklad u otevienych bérco-
vych vied(l) dokonce jako u srde¢niho se-
Ihani nebo dokonce onkologickych nalez(.?

ZJISTENI A STUDIE

Podivame-li se opét do jiz zmihované
Ceské studie z roku 2014/15, dozvidame se,
ze 52 procent dotazovanych zen se symp-
tomy CVD a 46 procent Zen s varixy dopo-
sud zadného lékare nenavstivilo. Z téZe stu-
die dale vyplynul poznatek, Zze kazda Sesta
Zena se symptomy CVD zaSla do Iékarny
a zakoupila si volné prodejny pfipravek bez
konzultace s Iékafem. Je zde tedy zjevny
trend (na zakladé nedostacujicich znalosti
o CVD) k samolécbé, kterou velkou mérou
mUzZe nespravné ovlivnit i reklama. V Iékar-
né pak Iékarnik na spojitost s CVD pomysilel
a naslednou navstévu lékare, ve sledova-
ném souboru Zen, doporucil pouze jedné
pétiné z nich. | zavéreny vysledek studie,
Ze jen 18 procent Zzen se symptomy CVD
¢i varixy uzivalo ucinnou lé¢bu pfede-

psanou lékarem, ukazuje na potfebu zvysit
povédomi o tomto onemocnéni.

Z vySe uvedeného jednoznacné vyplyva,
ze lékarnik diky prevalenci vyskytu CVD
(70 %) a ve svétle dalsich informaci, by mél
Castéji na toto onemocnéni pomyslet a ne-
brat prodejem doplikd léébu do svych ru-
kou, ale naopak by mohl citlivé smérovat
pacienta k Iékafi, ktery CVD onemocnéni
potvrdi, ¢i nepotvrdi. Tento krok se zda
byt velice ddleZity, protoZe pfibyva dlka-
z0, Ze ¢asna lééba CVD dokdze vyrazné
oddalit progresi nemoci a tim i nepfijemné
symptomy, které vyssi stadia CVD s sebou
prinaseji.

Mezi pokrocilé symptomy patfi obtézu-
jici bolest a otoky, viditelné zmény na cé-
vach - od metli¢ek az po nevzhledné bolavé
varikozity, které spolu se zménami podko-
Zi a klize mohou v puchyfcich a vfidcich
prolomit kozni celistvost. Vzniklé drobné
léze pfi nespravném oSetfeni, Spatné ve-
dené kompresivni [é€bé a nedodrzeni za-
sad medikacni [é€by venofarmaky, mohou
vytvofit obtizné I[éCitelné bércové viedy.
K obtézujici bolesti se tak pfidava problém,
jak zvladnout otevienou, mokvajici ranu,
ktera boli a nejenom omezuje v pohybu
a dalsich aktivitach, ale postupné vyrazuje
pacienta ze socialnich vazeb spolecnosti —
pacient mdZe prestat zvlddat své pracovni
povinnosti, kvili moznému zapachu z rany
se postupné uzavira socialnim kontaktlim,
jeho psychika se téz mize vyrazné zhorsit
a jeho dosavadni zpUsob Zivota se mize
natolik zménit, Ze mize dojit k rozvoji dal-
Sich komorbidit, které na sebe vazi zvysuijici
se polypragmazii.

Naklady na lé€bu tak nevyhnutelné stou-
paji, a to jak ty pfimé — pfimo souviseji-
ci s terapii, tak i ty nepfimé, které kladou
zvySené ndroky na pacientovu penézenku,
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¢i pfimo ohrozuiji jeji napIinéni tfeba tim, ze
pacient ve vy$$im stadiu CVD mdze, z vySe
popsanych ddvodd, pfijit snadno o pratele

i 0 praci.

TERAPIE CVD

Lécbu CVD je tedy tfeba zahdjit co nejdfi-
ve, nejlépe jiz od stadia COs. S tim souvisi
i potfeba aktivniho screeningu onemocnéni
a edukace verejnosti, zdravotnikd a nasled-
né samotného pacienta o komplexni dlou-
hodobé 1é¢bé a o dodrzovani rezimovych
opatfeni.

Jen tak se mohou potvrdit vysledky jiz
prezentovanych studii*s, které ukazuji na
Uzky vztah mezi mirou zmirnéni symptomd
a zlep$enim kvality Zivota pacientd s CVD.

Napfiklad pokles bolesti nohou u vSech
pacientll a zmirnéni pocitu tézkych nohou
u 89 % pacientdl po 3 mésicich lé¢by De-
tralexem, 2 tabletami denné, se odrazil ve
vyrazném, 20% zlepSeni kvality jejich Zivo-
ta. Rychla uleva od symptom0 je dlsled-
kem jedine€né schopnosti mikronizované
purifikované flavonoidni frakce, s oznace-
nim MPFF (flavonoidorum fractio purificata
micronisata) obsazené v IéCivém pfipravku
Detralex. Aktudlni Doporucené diagnostic-
ké a terapeutické postupy pro v§eobecné

Obrazek ¢. 1. Klasifikace zilniho
onemocnéni dle CEAP

Zdoj https.//www.tribune.cz/clanek/27112-vyznam-
-casne-detekce-chronickeho-zilniho-onemocneni

Tkracend informace o pripravku Detralex® o SLOZENI*: Flavonoidorum fractio
purificata micronisata 500 mg (mikronizovand, purifikovand flavonoidni frakce - MPFF):
Diosminum 450 mg, Flavonoida 50 mg vyjadtené jako Hesperidinum vjedné potahované
tablete. INDIKAGE™: LéSba pfiznakii a projevii chronické Zilni insuficience dolnich
konGetin, funk&nich nebo organickych: pocit tiy, bolest, noéni kiede, edém, troficke
mény, véetné bércového viedu. Léha akutni ataky hemoroidlintho onemocnéni,
7&kladni 1éeba subjektivich pfiznaki a funkEnich objektivnich projevi hemoroiddinto
onemocnéni. Pripravekje indikovan k I6cb dospélych. DAVKOVANI A ZPUSOB PODANI™:
Venolymiatickd insuficience: 2 tablety denné. Hemoroidaini onemocnéni: Akutni
ataka: 6 tablet dennd behem 4 dni, poté 4 tablety denné dalsf 3 dny. UdrZovacf ddvka:
2 tablety denng. KONTRAINDIKAGE®; Hypersenzitivita na Iécivou ltku nebo na
kteroukoli pomocnou latku. ZVLASTNI UPOZORNENI™: Podévani pripravku Detralex
v symptomatické 6cheé akutnich hemoroidd newylucuje Iéchu dalsich onemocnéni
konegniku. Pokud symptomy brzy neodezni, je nutné proyést proktologické
vySetfeni a |6tha by méla byt prehodnocena. INTERAKCE®: Zddné. FERTILITA™.
TEHOTENSTVI/KOJENI™: V experimentdlnich studiich na zvifatech nebyly zjistény
teratogenni Gcinky a nebyly prokdzany Zadné anatomické anomlie ani potize v chovani
mlddat beéhem obdobi kojenf; nezadouci Gginky nebyly zaznamendny ani u lidi.
1 dostupnych (daji o poddvani pripravku téhotnym Zendm vyplyvd, Ze nedochazi
k Z&dnému nepFiznivému ovlivnéni t8hotenstvi ani plodu. Studie,reprodukénf toxicity na
avifatech neprokdzaly viiv na fertlitu u samed a samic potkang. UGINKY NA SCHOPNOST
RIDIT A OBSLUHOVAT STROJE*: Zadny. NEZADOUGI UGINKY*: Caszé: prijem,
dyspepsie, nauzea, vomitus. Vzacng: zavraté, bolesti hlavy, pocit neklidu, vyrdzka,
svedeni, kopfivka. Mené Casté: kolitida. Frekvence nezndmd: abdomindini bolest,
ojedinély otok obliceje, rtd, vicek, vyjimecné Quinckeho edém. PREDAVKOVANI*:
FARMAKOLOGICKE VLASTNOSTI*: Venotonikum (venofarmakum) a vazoprotektivum.
Detralex pisobi na zpétny ndvrat krve ve vaskuldrmim systému: snizuje vendzni
distenzibilitu a redukuje venostdzu, na Grovni mikrocirkulace normalizujg kapildrni
permeabilitu a zvySuje kapilami rezistenci; zvySuje lymfaticky pratok. UGHOVAVANI*; Pfi
teploté do 30°C. VELIKOST BALENI*: 30, 60, 120 a 180 potahovanjich tablet. Datum
revize textu: 24.7.2017. Pripravek je k dispozici v I6kérndch na Iékafsky predpis a je
tastecnd hrazen z prostredk( vefejného zdravotniho pojisténi, viz Seznam cen a thrad
6ivych pripravk(: http:/ /www.sukl.cz/ sukl/seznam-leciv-a-pzlu-hrazenych-ze-zdrav-
pojisteni. Registracni Gislo: 85/392/91-C. Driitel rozhodnuti o registraci: LES
LABORATOIRES SERVIER 50, rue Camot, 92284 Suresnes cedex, Francie. Dalsf
informace na adrese: Servier .r.0., Florentinum, Na Florenci 2116/ 15, 110 00 Praha 1,
tel: 222 118 111, www.servier.cz *Pro dpinou informaci si prosim piectéte cely
Souhm ddajii o plipravky

1. Pascarella L et al. Mechanisms in experimental venous valve failure and their
modifications by Daflon 500 mg. £ur J Vasc Endovasc Surg. 2008;35:102-110,
experimentdlni studie. 2. Nicolaides A et al. Management of chronic venous disorders of the
lowerlimbs; guidelines according to scientific evidence. /nz Angiof. 2014:33(2): 126-139
3. Tsoukanov YT, Toukanov AY, Nikolaychuk A. Great saphenous vein transitory reflux in
patients with symptoms related to chronic venous disorders, but withoutvisible signs (COs),
and its correction with MPFF
treatment. Phlebolymphology.
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201522(1):18-24. 4. Souhm idajo 3
0 pripravku Detralex, datum posledni
revizetextu: 24.7.2017. —= SERVIER

praktické lékafe fikaji, ze venofarmakem
s nejvétsim poétem dlkazl pro Iécbu CVD
je pravé Detralex. Zahdjeni 1éEby u€innym
venofarmakem jiz v €asném stadiu CVD
tak mGZe oddalit progresi zmén a zpomalit
starnuti Zil. Dale Fikaji, Ze toto IéCivo ma byt
podavano kontinudlné a lécba by se nemé-
la prerusovat. Detralex je jedinym IéCivem
ATC skupiny CO5CA53 - diosmin/hespe-
ridin. Obsazend MPFF frakce umi pferu-
Sit kaskadu zilniho zanétu od samotného
za¢atku onemocnéni, a tim zlepSit funkci
a strukturu chlopni i Zilni stény. Jednoduse
feceno, zlepSuje zdravi zil v kazdém stadiu
CVD a zpomaluje jejich starnuti.

ZAVER

CVD je obdobné jako jina chronicka one-
mocnéni — napf. arteridlni hypertenze nebo
diabetes celozZivotnim onemocnénim a jako
takové vyzaduje celozivotni, chronickou
IéCbu. A i zde plati, Ze zdrava Zivotosprava
s minimem stresu a s dostate¢nou pohy-
bovou aktivitou je vybornou prevenci v§ech
civilizaénich onemocnéni. V pfipadé nemo-
ci je pak spravné edukovany a spolupra-
cujici pacient zakladem uspéchu celé
Iééby i u CVD onemocnéni.

Literatura u autorky
Inzerce

detralex:

MPFF® - mikronizovand, purifikovana flavonoidni frakce

Chrani strukturu a funkci zil”

Lécba chronického
Zilniho onemocnéni*

9 0y 9%

Lécba hemoroidalniho
onemochéni*

& & mnge 9
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Konopi pro

lécebné

A\ ' 4

pouziti

a individualni
priprava v lekarne

Konopi je v naSich koncindch velmi diskutované tema jiz nekolik let,
at' se to tyka jeho legalizace nebo lécebného vyuZiti. Jako soucast terapie
se ho povedlo s riiznymi problémy uvest do praxe uz v roce 2013

(whiaska c¢. 221/2013 Sb.).

NA ZACATKU BYLA COKOLADA

V nasem centru pro IéEbu bolesti pfi
anesteziologicko-resuscitacni klinice chté-
li lékafi svym pacientim nabizet moznost
Ié€by konopim pro Ié€ebné pouziti (KLP)
ihned, jakmile to bylo mozné. A tak i Iékar-
na souc¢asné zahdjila pfislusné kroky, aby
bylo mozné pacientlim konopi na pfedpis
vydavat. Vyhodou KLP je, Ze ma deklarova-
ny obsah tetrahydrocannabinolu a canna-
bidiolu a je kontrolovano na obsah pestici-
du a téZzkych kovl. Ze za¢éatku dle pdvodni
vyhlaSky nebylo mozné pfipravit zadny

magistraliter pfipravek, proto jsme konopi
pacientim vydavali rozvazené v davce po
jednom gramu a oni si z néj doma svépo-
moci pfipravovali pe¢enim v troubé Sokola-
du. Z pohledu lékaft bylo davkovani konopi
problematické, a pokud nebyl dodrZzen po-
stup vyroby ¢okolady, neméla lécba oceka-
vany ucinek. Nemocni ho mohli uzivat sa-
moziejmé i inhalacné, avSak vétSina nasich
pacient( si vaporizér, ktery ma nastavitel-
nou teplotu hofeni, nemize z finan¢nich
ddvodd dovolit. Obzvlasté starsi pacienti se
nechtéli uit koufit.

DOSTUPNOST KLP

KLP se k nam zpocatku dovazelo z Ho-
landska, ale jeho cena byla pfili§ vysoka,
nebot vétSina pacientd, ktefi je potre-
buji, Zije z invalidniho ddchodu. 17. fij-
na 2015 nabyla ucinnosti nova vyhlaska

€. 236/2015 Sb., a to bylo zlomové i pro
nasi Iékarnu. Jiz v dobé letnich dovole-
nych roku 2015 jsme na zakladé poza-
davkll ze strany nasSich lékard, ktefi jiz
komunikovali zmény v legislativé a zaro-
ven chtéli byt na novou situaci pfipraveni,
hledali cestu, jak zajistit pro nase pacien-
ty KLP, které jiz bude upraveno tak, aby
jen uzili pfredepsanou davku bez nutnosti
dalSich uprav. Hledali jsme co mozna nej-
pfijatelnéjsi feSeni tak, abychom zarover
dodrzeli veSkeré platné legislativni normy.
Vymyslet néjaky pfipravek a souéasné
jej otestovat na ucinnost, je jeden z dal-
gich ofiSk(, nebot KLP podléha zakonu
o omamnych latkach, vSe se musi evido-
vat a vyzkouset konkrétni pfipravek mize
jen pacient. | kdyby to bylo mozné, tak
nékdo, jako ja, tzn. Clovék, ktery nema
s uzivanim této latky a jejimi ucinky na or-
ganismus zadné zkusenosti, at uz by uzil
jakykoliv pfipravek z KLP, nem0ze zodpo-
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védét otazku ,zda to funguje”. Nakonec
jsme se rozhodli pro pfipravu KLP v ze-
latinovych tobolkach o standardni davce
125 mg KLP, tj. cca 25 mg THC v pfipadé
pouziti odriidy Bedrocan, ktera byla jako
jedina posléze dostupna.

POSTUP PRIPRAVY TOBOLEK

V dobé, kdy jsme hledali fesSeni, to byla
pouha teorie, nebot kdyz byla platna vy-
hlaSka, zase nebylo dostupné konopi.
Stézejni pro nas byla informace, ze ko-
nopi podavané per os musi byt nejprve
dekarboxylovano, a to dle nami ziska-
nych poznatkl idedlné pfi teploté 121 °C
alespont po dobu 20 minut. Toto jsme
vyresili sterilizaci suSeného KLP (v na-
Sem pfipadé ve sklenénych nadobach)
v parnim sterilizatoru po dobu 30 minut,
a to z toho dlvodu, Ze nemUzZeme méfit
pfimo teplotu sterilizovaného materidlu.
Predpokladam, Ze sterilizace by méla byt
mozna i v horkovzdu$ném sterilizatoru za
stejnych podminek. Po vychladnuti se dle

potreby pfidaji dals§i pomocné latky, smés
se zhomogenizuje a nakonec se rozplini
do Zelatinovych tobolek. Konkrétné jsme
pouzivali smés mlééného cukru a kuku-
ficného Skrobu. Dekarboxylaci dochazi
ke zméné obsahu ucinnych latek, coz Ize
vyrazné omezit uchovavanim hotovych
tobolek pfi teploté 0-5 °C, idedlné v mra-
zaku do -18 °C, ale dle nasich lékafl neni
snizeni obsahu tak vyznamné. Pro nékteré
pacienty jsme postupem &asu pfipravo-

vali tobolky s obsahem 62,5 mg, 250 mg
a dokonce i 375 mg. Plvodné, jelikoz se
fika, ze konopi se musi uzit s néjakym tu-
kem, se doporucovalo uzivat je sou¢asné
s trochou ¢okolady. Toto se ovSem nijak
nepotvrdilo. Davkovani je velmi individu-
alni, kazdému vyhovuje jina davka a prav-
dépodobné by nékterym i |épe vyhovova-
la jind z povolenych odrid. Vyhlaska sice
rozeznava tfi odrddy rostliny Cannabis
sativa a jednu Cannabis indica, ale na trhu

doposud byla dostupna vzdy jen jedna,
coz povazuiji za velkou nevyhodu.

ZAVER

Vyznamnym faktorem Uspésnosti IéCby
je odborna spoluprace s lékafi. S |ékafi
z naseho centra mame dle mého presvéd-
¢eni vynikajici pracovni vztahy, konopi
v Zelatinovych kapslich neni prvnim, a jak
doufam, ani poslednim pfipravkem, ktery
jsme na zékladé jejich pozadavkd vyhoto-
vili a vytvofili pro né technologické postu-
py. Co se tyka KLP, spoluprace s Iékafi
se rozsifila za hranice naseho zafizeni.

Vzajemna soucinnost s témi, ktefi k nam
své pacienty pro KLP posilali a doufam,
ze opét posilat budou, jakmile se stane
po rGznych peripetiich nova Sarze KLP
dostupna, je pro nas kli¢ova. Za dobu, co

s konopim pracujeme, jsme v nasi lékar-
né celkem vydali zhruba 2 kilogramy KLP,
zhruba tfetinu jsme rozplnili do zelatino-
vych tobolek. Nyni s Iékafi komunikujeme
dalsi moznosti individualni pfipravy, at jiz
ve formé extraktu nebo &ipkd. Od roku
2013 byl ucinén vyrazny pokrok v pou-
zivani KLP v nasem zdravotnictvi, stale
véak existuji rizné prekazky, které brani
vétSimu rozsiteni této 1éCby smérem k pa-

cientdim.
13 I
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Rozprava
nad receptem

V magistraliter receptufe se dodnes
setkavame s galeniky a IéCivy, ktera pro-
véfila staleti, pficemz konkrétni pfedpisy
se Casto ,dédily“ ze starych, zkuSenych
Iékarnikd na elévy a absolventy nastupu-
jici do praxe. Ur€itym faktorem pfispiva-
jicim k oblibenosti toho kterého pfiprav-
ku je také slovni doprovod, resp. ritual
a s nim spojeny emoc¢ni podtext pfi vydeji
nebo aplikaci, povést predepisujiciho Ié-
kafe apod. Vhodnym pfikladem je smés
k inhalaci pouzivana v nejmenovanych
laznich v CR, na kterou se v8ak podivame
prizmatem mediciny a farmacie 21. sto-
leti.

INHALACNI LECBA DRIVE A DNES
Lécebnou inhalaci se rozumi Umysiné
a aktivni vdechovani plyn(, par nebo mi-
hovin s cilem pfedchazet, 1é¢it, pfip. dia-
gnostikovat  onemocnéni  dychacich
cest." Provadéni inhalaci je znamé jiz ze
starovéku a stfedovéku, at uz se jednalo
o obfadni vykufovani chrami a obydli &i
vdechovani par vznikajicich primitivnim
zahfivanim blinovych semen na ohnisti pfi

=

bolestech zubd a usi, nati Salvéje, pelyriku
a vétvicek ¢i plodU jalovce jako dezinfeke-
nich &inidel nebo dymu z kadidla a myrhy
s antiseptickym a analgetickym plsobe-
nim.2 Rozkvét této metody vSak nastal
az v poloviné 19. stoleti, kdy byly zkon-

struovany prvni sofistikovanéjsi inhalaéni
pfistroje."

V praxi se rozliSuji inhalace skupino-
vé (prostorové, pro vice osob soucasné,
v pfirodé — v lese, u more nebo v tzv. in-
halatoriich) a individualni. O uspéchu této
IéEby spolurozhoduji spravna indikace,
davkovani, délka a frekvence inhalaci
a v neposledni fadé velikost ¢astic (=10 az
40 pm) a teplota vdechovaného aerosolu
(chladné: 25-36 °C, indiferentni: 36-37 °C,
teplé: 38-42 °C).!

ETERICKE OLEJE & CO.

NiZe uvedena smés k inhalaci obsahuje
10 % Hoffmannova balzamu v Lipoge-
nolu. Hoffmannlv balzam (syn. Mixtura
oleoso-balsamica PhBs |, Spiritus oleoso-
-balsamicus PhBs |, Balsamum vitae Hof-

fmanni) je roztokem osmi silic a peruan-
ského balzamu v 70% lihu. Byl oficinalni
v 1. vydani Ceskoslovenského lékopisu
(1947); jedna se &irou, Zlutou az hnédozlu-
tou kapalinu s aromatickym zapachem
a korfennou palc&ivou chuti.?

Coriandri etheroleum (mat. r. Coriandrum
sativum L., Apiaceag) obsahuje d/+/-linalool
a pouziva se jako stomachikum, karmina-
tivum a mirné spasmolytikum GIT. Kromé
jiného nachazi uplatnéni ve vonavkarstvi,
kosmetice a potravinarstvi. Caryophy-
lli etheroleum (mat. r. Jambosa caryophyllus
Sprengel, Myrtaceae) s hlavni obsahovou
latkou eugenolem plsobi antisepticky,
dezinfekéné a karminativné pfi zanétech
zaludku. Byva sougasti zubnich past, Ust-
nich vod a vyplfiovych hmot ve stoma-
tologii. Destilaci s vodni parou se vyrabi
Lavandulae etheroleum (mat. r. Lavandula
angustifolia Mill., Lamiaceae). V silici prevla-
daji linalool, linalylacetat, borneol a cine-
ol; uplatriuje se vnitiné jako karminativum,
cholagogum a sedativum, zevné jako de-
rivans, antineuralgikum a antirevmatikum.
Je obsazena v kolinské vodé a opodeldo-
ku. Balsamum peruvianum (z mechanicky
poranéné klry stromu Myroxylon balsamum
Harms, var. Pereirae, Fabaceae) se po
staleti uziva k podpore hojeni ran (i ve
100% koncentraci), jako antiseptikum,
antiparazitikum (v mastech proti svrabu
obvykle 10%) a mirné rubefaciens. Je
znam téz jako soucast Visnévského bal-
zamu. Kvdli pfitomnosti esterl kyseliny
benzoové a skoficové vyvolava nékdy
kontaktni alergii.* Lékopisna silice Citri
etheroleum pochazi z plodl Citrus medica
L., subsp. limoni, Rutaceae je predevSim
korigenciem chuti a viiné a karminativem
(ledna ze slozek Cervené vétrové vody PP
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1972). Silici z pomerancovnikovych kvé-
t8 (mat. r. Citrus aurantium L., subsp. amara,
Rutacae) uvadi Evropsky |ékopis, vysky-
tuje se v fadé HVLP coby korigens, uziva
se i jako mirné antidepresivum a antiobe-
zikum.® Macidis etheroleum se ziskava
z kvétd dreviny Myristica fragrans Houtt.,
Myristicaceae. Zmirfiuje travici obtize
a plynatost, zevné drazdi a prekrvuje kizi.
Citronellae etheroleum (mat. r. Cymbopogon
winterianus Jowitt, Poaceae) se destiluje
pres medunkovou nat. Obsahuje zejména
citronelal a geraniol; ve farmacii je oblibe-
na jako karminativum.®

A konecéné Cinnamomi etheroleum (mat.
r. Cinnamomum aromaticum Nees, Lauraceae)
se pripravuje destilaci kiry ¢inského sko-
ficovniku. Z obsahovych latek nutno zmi-
nit cinnamylaldehyd; vedle znamého uziti
klry v gastronomii se silice pfedepisuje
jako karminativum, podporuje chut k jidlu
a zvySuje sekreci zaludeénich $tav.®

Lipogenol je komeréni nazev pro roz-
tok cetylalkoholu, cholesterolu a alkohol(
z ov¢i viny v tekutém parafinu.”

ZAVER
Z dnesniho pohledu se predlozeny re-
cept jevi jako obsoletni. Pozastavit se

musime jak nad mixturou éterickych olej
s peruanskym balzamem (polypragma-
zie), tak nad vehikulem, tj. Lipogenolem.
Predné existuji silice klinicky vhodnéj-
& k 1é¢bé rlznych onemocnéni dychaci

soustavy (blahovi¢nikova, borovicova,
matova, dfive téZ kosodrevinova, tymia-
nova), které se nyni aplikuji spiSe samo-
statné nez ve slozitych kombinacich. Pe-
ruansky balzam disponuje alergizacnim
potencidlem. Lipogenol ma funkci tenzidu
usnadnujiciho smiseni silic s fyziologic-
kym roztokem &i mineralkou v inhalatoru;
jako rozpoustédlo obsahuje tekuty pa-
rafin (dfive vehikulum nékterych nosnich
kapek i pro détil), ktery je kontraindikovan
pro pouziti do nosnich pfipravkd, nebot’
poskozuje ciliarni aparat a po vdechnuti
mUze vyvolat lipoidni pneumonii.?

Rp.

Mixt. oleoso-balsam. PhBs | 10,0
Lipogenol ad 100,0
M. f. solutio

D. S. Inhalaéni smés pro HCD. 1 kévovou
IZicku do 250 ml fyziologického roztoku
nebo Vincentky.

Rp.
Ol. coriandri

Ol. cinnamomi aa 1,0
Ol. citronellae

Ol. caryophylli

Ol. macidis

Ol. aurantii flor. aa 2,0
Ol. citri

Ol. lavandulae aa 4,0
Balsam. peruviani 5,0
Spiritus vini 70% ad 1000,0

Misce, digere per dies Ne |V (quattuor) et
filtra.

D. S. Mixtura oleoso-balsamica PhBs |
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Seniori a podvyziva

Pocet seniorti postupné nartistd. Stanoveni pficin podvyZivy u starnouci
populace muize vést k uspésnému rfeseni stavu a pripadnych komplikaci.
Zmény v telesneé kompozici mohou ovlivnit riziko chorob. Prevence

a vcasnd intervence Kk zviddnuti podvyZivy u senior(i miiZe vést ke zlepseni

kvality Zivota.

Podle Ustavu zdravotnickych informaci
a statistiky Ceské republiky (UZIS CR) je
podil seniord ve véku nad 65 let 18.8 %
v roce 2016 a plynule narlista. Pfedpokla-
da se, Ze tato Cisla se v pfistich 30 letech
dramaticky navysi. Jelikoz seniofi tvofi vy-
znamnou ¢éast populace a vzrista i pocet
socidlnich a zdravotnich sluzeb zamére-
nych na seniory, mnozstvi informaci o je-
jich Zivotnim stylu a podminkach zacina
v posledni dobé nardstat.

U seniorli v nemocniéni péci se podvyziva
odhaduje u 29-61 % pfipadd. Je dlleZité si
uvédomit, Zze podvyZziva neni nevyhnutelny
vedlejSi projev procesu starnuti, ale mno-
ho zmén spojenych se starnutim mize
vést k podvyzivé. Jako pfiklady se uvadi
zhor§ené vnimani ¢ichu a chuti, zhorSeni
dentalni péce a snizeni fyzické aktivity, coz
v dlsledku mGze u seniorll vést k redukci
pfijmu potravy.

Obrazek 1: Témata hovoru s Iékafrem a rodinou

‘5 1ékafem W5 rodinou

Nemoci a zdravotni problémy -
G
Léky S0%,
. 115
Plany, koni€ky a dalsi aktivity 13%
. 775
Strava a stravovaci navyky 1334
I, 37

Rodiny | ———— 5

g &
Jina témata 11,

PODVYZIVA SENIORU

Starnouci populace je extrémné roz-
manitd, od aktivnich a zdravych jedinct
aZ po mimoradné kiehké a zcela zavislé
osoby s chronickymi chorobami nebo téz-
kym postizenim. Ztrata télesné hmotnos-
ti u seniorll v8ak nemusi byt zplsobena
snizenym pfijmem potravy. Pfi¢iny mohou
souviset s mirou onemocnéni, zménami
télesné konstituce nebo s dal$imi mecha-
nismy, které mohou zpUsobit nedostatek
energie a zivin.

Podvyziva mlze byt definovana jako
stav nedostatku potfebnych Zivin. Podvy-
Ziva se u starnouci populace nebo nemoc-
nych ¢asto objevuje jako dlleZity problém
nejen v nemocnicni, ale i domaci péci.

I16

Béhem Iéta 2017 probéhl v Ceské repub-
lice prizkum agentury NMS Market Re-
search ve spolupraci se spole¢nosti Nutri-
cia. Casta reakce eskych senioril vypa-
dala takto: ,,Stac¢i mi pouze rohlik a kava.
Vice nepotrebuji.“ Dostate¢na a vyvazena

Obrazek 2: Stravovaci navyky

vyziva je dileZita pro celou spole¢nost, se-
niofi jsou vSak rizikovou populaci. Jsou to
bohuZel oni, kdo tento problém dlouhodo-
bé podcenvuiji.

Pritom celd fada klinickych studii pou-
kazuje na pfimy vztah mezi drovni podvy-
zivy a prodlouzenou délkou hospitalizace,
zvySenymi naklady na lécbu a zhorSenou
moznosti navratu do bézného Zivota. Ne-
jen z téchto diivodu se v systému zdravot-
ni péCe klade vyznamny didraz na lécbu
a prevenci podvyzivy.

TELESNA KONSTITUCE SENIORU

Mezi experty panuje obecna shoda
v tvrzeni, Ze tukova hmota u senior narls-
ta zhruba do 75 let véku a poté ubyva nebo
z(stava stabilni. Zarover dochazi k reduk-
ci svalové tkané a kostni denzity u zen.
Vzor distribuce tzv. centrdlniho tuku je pak
spojovan se zvySenym rizikem diabetu, hy-
perlipidémie, hypertenze a dalSich nemoci,
které se objevuiji v seniorském veéku.

Seniofi postupné ztraceji chut k jidlu,
dostate¢né nepiji a stravuji se velice jed-
notvarné. Bez rozdilu v pohlavi a nezavisle
na mife zdravi byl pozorovan rapidni Uby-
tek tukové hmoty v klinickych studiich za-
méfenych na malnutrici u seniord.

Vénuji pozornost tomu, co jim 22%

Béhem poslednich let jsem své navyky zménil/a '

21%

Jim zdravé cely zivot 3%

gm0, 0 e I -+
Moje stravovaci névyky jsou po celé roky stejné. [N -

Nestardm se o to, co jim [ 3%



Klinicka praxe

RIZIKOVE FAKTORY PODVYZIVY

Rizikové faktory podvyZivy u senio-
ri Ize rozdélit na 4 velké skupiny. Mezi
prvni, zdravotni faktory, se fadi zhorSeny
apetit, stav dutiny Ustni véetné dysfagie,
respiracni, gastrointestinalni, neurologic-
ké, endokrinni a infekéni choroby, fyzické
postiZeni, lékové interakce a dalsi potize.
Druha skupina rizikovych faktor( zahrnu-
je zZivotni styl a socialni status, napfiklad
nedostatek informaci, izolace, osamé-
lost, chudoba a neschopnost se o sebe
postarat. Potvrdilo se, Zze informovanost
seniord je jednim z vyznamnych meznikd
rizika $patnych stravovacich navykd. Pou-
ze 13 % seniorl potvrzuje konzultace na
téma stravy s lékafem a zhruba 37 % toto
téma probird s rodinou.

V psychologickych faktorech se obecné
zminuje zmatenost, demence, deprese,
Uzkost a zarmutek. Posledni rizikové fak-
tory se vztahuji k podminkam nemocniéni
péce. Zde hraje svoji Ulohu stravovani, po-
tfeba pomoci nebo dozoru, neschopnost

Obrazek 5: Vliv na rozhodnuti
Bylo to mé osobni rozhodnuti

Na zakladé doporuceni Iékare

Na zakladé doporuceni
partnera/partnerky

Na zakladé doporuceni rodiny

Nasledoval/a jsem priklad
nékoho ve svém okoli

Z jiného dlvodu

(obr. 3) nedostatek financi, poté nedosta-
tek vlile zménit zab&hnuty rezim.

PrestoZe si jsou seniofi dobre védomi
narokll na zménu slozeni stravy, nemaji
dostate¢ny prehled o svych moznostech.
Seniofi se dokonce ve vétsiné domnivaji,
Ze kvantita je pro jejich télo vhodnéjsi nez
kvalita. Pouze necelych 20 % dotazanych
zménilo své stravovaci navyky prevazné
kvali zhor§enému zdravotnimu stavu nebo
zméné vyzivovych potreb.

tegii a prevence. PrestoZe suplementace
dostate¢ného pfijmu energie a Zivin je kli-
¢em k 1é€bé podvyZivy, samotné pouziti
této intervence nemusi byt nutné Uspésné.
Je proto vzdy potreba vzit v Uvahu dalsi
pfic¢iny a resit je.

Je v8ak vhodné zminit, Ze existuje po-
zitivni vztah mezi nutricnim stavem, do-
state¢nou suplementaci a zdravou popu-
laci. V ramci korekénich faktor( je prvnim
krokem pfi zlepSovani suplementace Zzivin

21 % zmenilo behem poslednich let své stravovaci navyky

se obslouzit, nepfijemné viemy a zvySena
potfeba vyZivy napf. kvdli infekci, hojeni
ran, atd.

Prlzkum ukazal, ze zhruba 50 % do-
tazanych seniortl vi o svych $patnych
stravovacich navycich, ale 81 % (obr. 2)
Z nich radéji konzumuije to, co jim chutna
nebo co jsou jist zvykli. Hlavnim ddvodem
vybéru jejich stravy je ve 45 % pripadd

Obrazek 3: Limity v rozhodovani

Podle vysledk( prizkumu vétsina dota-
zanych zménu svého nazoru uskutecnila
na zakladé vlastniho rozhodnuti, pouze
36 % (obr. 5) pfiznalo zménu na doporu-
¢eni oSettujiciho lékare.

PREVENCE A LECBA PODVYZIVY
Pochopeni pfi¢in podvyZzivy béhem star-

nuti je nezbytné pfi formulaci vhodnych

a pfipadné dostupnych lé¢ebnych stra-

e 5% DA

Nedostatek podpory
od partnera/rodiny

Nedostatek informaci BEE:

15%

Obrazek 4: Zplisob zmény ve stravovani
Davam si vétsi pozor na slozeni stravy

Prizplsobuji stravu svému
soucasnému zdravotnimu stavu

Vynechavam urc¢ité druhy jidla
Soustfedim se na kvalitu své stravy

Jim pravidelné&ji

25%

10%
Jiné divody |

55%
52%
2%

48%

39%

konzumace potravin nejlépe v doporuce-
nych malych, ale pravidelnych davkach
formou hustych pokrmd.

Podavani specialnich pfipravkd,
napf. potravin pro zvlastni vyZzivu, zvySu-
je pfijem bilkovin, energie a zivin a mize
byt tak uziteénym dopliikem bézné stra-
vy. Studie ukazuji, Ze uvazlivé podavani
nutri¢nich pfipravkd mize zvysit kvalitu
Zivota a zkratit délku hospitalizaci v akut-
nich pfipadech. Takové pfipravky existuiji
ve formé prasku nebo mohou byt v tekuté
podobé. Vyskoleny zdravotnicky personal
véetné lékare, Iékarnika nebo odbornika
v oblasti klinické vyzivé mdlze vidy po-
skytnout odborné rady ke zlepSeni nutri¢-
niho stavu pacienta.

Prevence podvyZivy mlze vést ke sni-
Zeni zatéZe chronickych onemocnéni
a pred¢asné umrtnosti. Zdravotnicka za-
fizeni by méla optimalné pfijmout nafizeni
a strategie, které poskytuji nepfretrzitou
péci o osoby s chronickymi nemocemi
nebo postizenim v¢etné zdraveé vyzivy. Za-
vérem by experti méli zajistit dostate¢nou
péci a dlstojnost starnouci populace ne-
jen skrze poskytovani dostate¢né eduka-
ce pacientll, ale také jejich oficidlnich
nebo neoficidlnich pecovateld.

Literatura u autora



§ 9 sver .
FARMACIE Fytoterapie

Migrena - crux
medicorum

Bolesti hlavy patfi k nej¢ast&jSim stes-
kiim v ordinaci praktického lékare. Casto
se jedna o jeden ze symptomU chfipky,
sinusitidy, distorze kréni patefe, disledek
dlouhodobého stresu ¢&i projev dehydra-
tace; v klinické praxi je téZ popsana cefa-
lea souvisejici s cholelitidazou. Jindy je dia-
gnostikovana migréna, ktera predstavuje
nejznaméjsi neurologické onemocnéni ze
skupiny tzv. primarnich cefalgii.

ETIOLOGIE A LECBA MIGRENY
Migrénou se rozumi paroxysmalni
a chronicky recidivujici bolesti hlavy, je-
jiz celozivotni prevalence ¢ini 18 % u zen
a 6 % u muzl.' Nejcastéji jsou lokalizo-
vany jen v jedné poloviné hlavy s rliznou
frekvenci vyskytu, intenzity a délky trva-
ni. Mohou byt vyprovokovany napf. hor-
monalnimi zménami pfi menstruaci, uzi-
vanim antikoncepénich tablet, emocnim
stresem, vykyvem pocasi, alergiemi,
konzumaci potravin bohatych na tyramin
(Cervené vino, kakao, ¢okolada, zrajici
syry) a alkoholu, hladovénim, spankovym

I18

excesem, pfip. ostrym svétlem, hlukem ¢i
zapachem.

Migrenézni zachvat ma obvykle ¢étyri
faze:

1. prodromalni faze (asi u 50 % migrenikd,
2-72 hod pred zachvatem) — je charakte-
rizovana hyperaktivitou a velkym hladem
nebo naopak skleslosti a zacpou.

2. faze aury (asi u 10 % migrenikd, nékolik
minut aZ hodinu pfed zachvatem) — docha-
zi ke svétloplachosti, skotomu, porucham
fec¢i, mysleni, hypestéziim, parestéziim
a halucinacim v dudsledku vazokonstrikce
mozkovych tepen.

3. intenzivni cefalea trvajici 4-72 hod,
ktera se zhorSuje télesnymi aktivitami. Je
provazena celkovou schvacenosti, nad-
mérnym pocenim, dale nauzeou, zvrace-
nim, intoleranci svétla a hluku vyvolanou
vazodilataci, otokem a zanétlivym prosak-
nutim tkani v okoli cév a mozkovych oba-
IG. BEhem zachvatu se sniZuje vyluGovani

modi, jejiz produkce se po odeznéni za-
chvatu prudce zvysi.

4. zotavovaci faze (1-2 dny) se vyznacuje
Unavou, vy€erpanim a sklienosti.

Pfi postizeni migrénou sehrava dulezitou
roli geneticka dispozice. V patofyziologii
tohoto onemocnéni se dnes obraci pozor-
nost na trojklanny nerv a mozkovy kmen,
stejné jako na neurotransmiter serotonin.
Terapie migrény se rozdéluje na medika-
mentézni a nemedikamentdzni; farmako-
logicka na akutni 1é¢bu zachvatl a lécbu
profylaktickou, a to i s vyuzitim IéCivych
rostlin. Prevence spociva v Upravé Zzivo-
tospravy, spankové hygiené, eliminani
dieté, redukci stresu a vynechani alkoholu
a nikotinu."234

FYTOTERAPIE MIGRENY

Ze svéta léCivych rostlin se pfi migréné
uplatfiuji zvlasté dva druhy: kopretina fim-
baba a devétsil Iékarsky.

Kopretina fimbaba (Pyrethrum partheni-
um (L.) Sm., Asteraceae) je 30-60 cm vy-
soka bylina divoce rostouci ve stfedni Ev-
ropé, nékdy téz péstovana v zahradach.
Sbira se kvetouci nat, z niz se izoluje
seskviterpenovy lakton parthenolid s anti-
flogistickym, analgetickym (antimigrendz-
nim), spazmolytickym a antiagrega¢nim
plsobenim. Parthenolid konkrétné snizuje
uvolriovani serotoninu z trombocytl a leu-
kocytl a inhibici enzymu fosfolipazy A2
téz tvorbu prostaglandini a leukotriend.
Praskovana nat fimbaby v davce odpovi-
dajici 0,2-0,6 mg parthenolidu/den slouzi
jako osvédcené profylaktikum migrény.
Je kontraindikovana v gravidité, pfi kojeni
a u déti do 2 let. Nesmi se podavat sou-
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Casné s nesteroidnimi antirevmatiky/anti-
flogistiky a antikoagulancii, k nezadoucim
uc¢inkdm patfi alergicka dermatitida.*s

Druhou perspektivni rostlinou je devétsil
Iékarsky (Petasites hybridus Mill., Astera-
ceae) znamy jiz antickému lékafi Diosku-
ridovi, je az 1 m vysoka bylina rostouci na
bfezich potoki a vihkych loukach domaci
v Evropé, Asii a Severni Americe. Ve stre-
dovéku se devétsil pouzival k 1éEbé moru.
V souc¢asné farmacii se pouzivaji oddenky
z ekologicky péstovanych kultur chudych
na hepatotoxické a kancerogenni pyrroli-
zidinové alkaloidy (senecionin aj.), z nichz
se patentovanym vyrobnim postupem
ziskava specialni extrakt bez pyrroliziding,
standardizovany na hlavni U¢innou sloz-
ku — seskviterpen petasin, profylakticky
podavany migrenik(m. VytaZzek vedle pe-

tasinu obsahuje jesté neopetasin a isope-
tasin a sumarné vykazuje spazmolytické
(blokadou vapnikovych kanald v cévni
sténé), analgetické a protizanétlivé ucinky
opét prostfednictvim snizeni koncentra-
ce prostaglandin( a leukotrien(l a bloka-
dou histaminovych receptord. Extrakt je
kontraindikovan v téhotenstvi, pfi laktaci;
k nezadoucim ucinkim patfi velmi zfidka
zaludecni obtize.*58

ZAVER

Migréna je zachvatovité neurologické
onemocnéni vyznamné snizujici kvalitu
Zivota pacientl. Vedle syntetickych Iéciv
je mozné k profylaxi migrény s vyhodou
vyuzit fytofarmaka s mirné sedativnim,
lytickym plsobenim, ktera vykazuji mini-
mum nezadoucich U¢inkd a kontraindika-

ci a jsou obecné dobre tolerovana. V praxi
se osvédCily standardizované extrakty
z fimbaby a devétsilu, dostupné v Iékarné
i bez Iékarského predpisu.
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Poceni

Ukolem termoregulacnich mechanismdi je udrZovat teplotu télesného jddra
na konstantni hodnote, a to i pii stalém kolisani prijmu, tvorby a vydeje

tepla.

Tato hodnota ¢&ini v priméru 37 °C
a béhem dne kolisa v rozsahu asi 0,6 °C
(minimum okolo 3. h rano, maximum v 18
hod.). Ridicim centrem pro Fizeni t&lesné
teploty je hypotalamus. Zde jsou lokali-
zovany centralni termoreceptory, které

registruji teplotu jadra. Dalsi informace
pfichazeji z patefni michy a z perifernich
termoreceptord v kGzi. Stoupa-li teplo-
ta télesného jadra nad zadanou hodnotu
(napf. pfi télesné praci), zvysi se vnitfni
transport tepla dilataci cév v kizi, a zvét-

Suje se sekrece potu, coz ochlazuje po-
vrch kize. Signal pro sekreci potu pficha-
zi z centralnich termoreceptord. Pocenim
se télo nejen ochlazuje, ale také se timto
zbavuje zplodin latkového metabolismu.
Sekrece potu je zajiStovana prostred-
nictvim potnich zlaz, které se nachazeji
ve Skafe (dermis). Prdmérné ma kazdy
z nas 3-4 miliony potnich zlaz. Nachazeji
se na celém téle s vyjimkou rtl, prsnich
bradavek a vnéjSich pohlavnich orga-
nd. Samotny pot je bez viné a zapachu
a sklada se z 99 % vody a rozpusténych
pevnych latek (chlorid sodny, mocovina,
kyselina moc¢ova, kyselina mlé€na, mast-
né kyseliny, aminokyseliny a kreatinin).
Nepfijemny pach potu vznika nasledkem
¢innosti bakterii, které rozkladaji bilko-
viny a mastné kyseliny obsazené v potu
z velkych Zlaz. Ve vétsiné pripadl nepied-
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stavuje nadmérné poceni zdravotni, ale
spiSe spolecensky problém. Nadmérné
poceni (hyperhidrdza), které neni zplso-
beno zvySenou télesnou ndmahou, zvy-
Senou teplotou okolniho prostfedi nebo
silnym emociondlnim stresem, mize byt
symptomem sekundarniho onemocnéni
(hypertyredza, diabetes, feochromocy-
tom). Nadmérné poceni byva také typické
u Zen, které trpi deficienci estrogen(i z dd-
vodu nastupu klimakteria.

DEODORANTY A ANTIPERSPIRANTY

Pokud se nejedna o patologickou pfici-
nu nadmérného poceni, Ize vzniku nepfi-
jemného pachu zabranit pouzivanim deo-
dorantl ¢&i antiperspirantll. Deodoranty
patfi mezi kosmetické prostfedky obsa-
hujici parfémy, baktericidni slozky (alko-
hol, propylenglykol) nebo bakteriostatika
(triclosan). Antibakterialni latky obsazené
v deodorantech omezuji plsobeni bak-
terii a zabranuji tak vzniku nezadouciho
pachu. U citlivych jedincl vSak jejich ap-
likace zvySuje pravdépodobnost vzniku
kontaktni precitlivélosti s projevy kontakt-
ni alergické dermatitidy.

Naproti tomu antiperspiranty omezuji
tvorbu potu potnimi zlazami. Vétsina anti-
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perspirant obsahuje slou¢eniny aluminia
nebo zirkonia, které pronikaji do Usti potni
Zlazy a navozuji doasné a omezené zu-
zeni jejiho vyvodu, &imz dochazi k ome-
zeni poceni.

Antiperspiranty s vysokym (15-20 %)
obsahem sloucenin aluminia nej¢astéji
ve formé roztoku jsou aplikovany 1x den-
né pfed spanim na absolutné suchou,
nepodrazdénou kizi. Misto aplikace se
nasledujiciho dne omyje vodou a osusi.
Jakmile dojde ke snizeni poceni, Ize apli-
kovat 2-3x tydné, nasledné jen 1x tydné.
Nezadoucimi U€inky mohou byt svédéni
a paleni v misté aplikace, coz v nékterych
pfipadech pouziti limituje. Alternativou je
antiperspirant ve formé krému. Diky ob-
sahu glycerinu vykazuje nizsi iritacni po-
tencial a mize se aplikovat i na citlivou
pokozku.

Cast populace se obava mozné souvis-
losti dlouhodobého pouzivani antiperspi-
rantl s rozvojem karcinomu prsu. Existuji
také studie zabyvajici se analyzou vztahu
mezi vyskytem rakoviny prsu a pouziva-
nim antiperspirantl, zatim vSak Zzadna
studie souvislost neprokazala. Ackoliv
se jednotlivé pouzivané chemické latky
testuji podle bezpe€nostnich pravidel,

neexistuje dlouhodobé sledovani Uc¢inkd
smeési kosmetickych surovin.

PRIRODNIi ALTERNATIVY PRI
NADMERNEM POCENI

Pokud mame obavu z mozného nega-
tivniho pUsobeni antiperspirantd obsahu-
jicich slou€eniny hliniku nebo zirkonia, Ize
sahnout po pfirodnich variantach, které
jsou bezpecné i pro osoby s velmi citli-
vou pokozkou. Jednou z nich je mineralni
deodorant obsahujici pfirodni kamenec,
ktery sice nesnizuje produkci potu, ale
plsobi adstringentné, reguluje a rozklada
bakterie podilejici se na vzniku nepfijem-
ného pachu. Dal§i variantou jsou deodo-
ranty obsahujici bikarbonat sodny a rizné
rostlinné silice (rozmarynova, eukalypto-
vd) pUsobici antibakteriainé a navic jsou
nositeli pfijemné viné.

PFirodnim prostfedkem regulujicim pro-
dukci potu je Salvéj lékarska (Salvia offi-
cinalis). Salvgj Ize uzivat vniting formou
nalevu, tinktury nebo kapsli. Kromé svého
antihidrotického pUlsobeni (zmirfiuje ze-
jména nocni poceni v menopauze), plso-
bi jako vyznamné karminativum, spasmo-
lytikum, adstringens a antiseptikum.

Literatura u autora
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Zkratky v medicine:
gynekologie
a porodnictvi

Diagnostické a terapeutické postupy

AB im. hrozici potrat

AB spont. samovolny potrat

AGC-NEO atyp. ZIazové bb. spiSe neoplastické

AMNIO amnioskopie

ASC-US atyp. dlazdicové bb. nejasného vyznamu

s]

PD prdmér hlavicky

o

D cavum Douglasi
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IN cervikalni intraepitelidini neoplazie
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TG kardiotokograf
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folikularni faze menstruacniho cyklu
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.C. intracervikalni aplikace

ITP interrupce, umélé preruseni t&€hotenstvi

IVF in vitro fertilizace "umélé oplodnéni ve zkumavce"
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low grade zmény nizkého stupné zavaznosti
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mikrobidlni obraz posevni
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P+ ozvy plodu
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posledni menses

T
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porodni délka

PHD porodni hmotnost, délka
PLK plna kojenecka dieta

T

P+ pohyby plodu

T
<

plodova voda

RCUI instrumentalni revize dutiny délozni
SAE salpingectomia

(@]

TD sexually transmitted diseases pohlavné pfenosné nemoci

C

SG ultrasonografie

V ZRC vySetfeni v zrcadlech

ValN vaginalni intraepitelialni neoplazie

<

CcC vitium cordis congenitum vrozena srde¢ni vada

<
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velka fontanela

vendzni tromboembolismus

vrozené vyvojové vady

=
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Nozologické jednotky

CPPS chronical pelvic pain syndrome sy chronické panevni bolesti

LUF sy luteinizovaného neprasklého folikulu

o
Q
o
o

polycystic ovarian disease sy polycystickych ovarii

PKU fenylketonurie

T
<
»

premenstruacni sy

Laboratorni ukazatele

BWR Bordett-Wassermannova reakce sérova reakce na syfilis

test na pfitomnost S. agalactiae v pochvé
ve 3. trimestru

@

BS group B Streptococcus test

H

PA hyperfenylalaninemie

o-GTT oralni glukozovy tolerancni test screening téhotenské cukrovky

PRL prolaktin

vysSetfeni hladiny estriolu, choriového
triple test gonadotropinu a alfa-fetoproteinu v krvi ve
2. trimestru (genetické vady)

-

Léciva, lIécivé pripravky a zdravotnické prostredky

AcOH octova kyselina pouziva se 3-5% O (detekce ca kréku)

DMPA depotni medroxyprogesteron acetat

EE2 17-a-ethinylestradiol

HRT hormonalni substituéni terapie

KCI chlorid draselny k intrauterinnimu fetocidiu intrakardidlné

LNG-IUS levonorgestrel intrauterine systém nitrodélozni systém s levonorgestrelem

POC progestin-only contraception

Literatura u autora
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Soucasne trendy pece
o starnouci plet

Pohled do zrcadla a zjisténi, ze nam
opét pribyly vrasky, nepotéSi Zadnou
z pfislusnic nézného pohlavi. Tvorba vra-
sek po dosazeni urcité vékové hranice
v8ak neni vysadou jen starnoucich Zen,
takZe v dnes$nim svété kladoucim duraz
na mladistvy a atraktivni vzhled zarmouti
i nejednoho muze.

STARNUTI PLETI JE PRIROZENY
PROCES

Svézi plet je zendm doprana po relativ-
né kratkou dobu, vlastné jen od puberty
do cca 35 let véku. Drive ¢i pozdéji ale ob-
licejové svalstvo zaéne ochabovat, ztraci
elasticitu a pruzna vlakna kozniho vaziva
postupné degeneruji, ¢imz se pokozka
zfasi do ryh a zahybl. Pokozka je zaro-
ven stale sussi a v disledku pomalejsiho
tempa obnovy povrchovych bunék se
ztenCuje; v extrémnim pfipadé pripomina
pergamen.

PRICINY TVORBY VRASEK

Pokud se tyka obliceje, v ném se vrasky
objevuji nejdfive a nej¢astéji v okoli zevni-
ho oéniho koutku, na ¢ele, u kofene nosu

I24

a v nasolabidlni ¢are. Soucasné se zacne
hromadit vice tuku v krajiné podbradku
a v tvarich.

K nadmérné tvorbé vrasek prispiva rada
faktord, z nichz nékteré Ize Gginné elimi-
novat Ci alespon omezit. Vrasky vznikaji
Casto nasledkem déletrvajici zamrace-
nosti a bezdécného vytvareni nepfiroze-
nych grimas. Vrasky kolem oci vyvstanou
pfi jejich mhoufeni, at uz proto, Ze nepou-
zivame bryle predepsané kvdli kratkozra-
kosti nebo oCi nedostatecné chranime
pred slunecnimi paprsky. K tvorbé vrasek
dochazi téz pfi pfili§ rychlém hubnuti, pfi
kterém klze ztraci pruznost, jelikoz zani-
kaji elasticka vlakna kozniho vaziva, po-
kozka se fasi a svrastuje a obli¢ej nabyva
strhaného vyrazu. Dobfe patrnym se to
stava u jedincd, ktefi v kratké dobé ubyli
na vaze napt. v disledku choroby.

VRASKY A CO S NIMI

S vraskami kosmeticka praxe bojuje na
vicerych frontach. VétSina metod usiluje
o zvySeni prokrveni podkozniho vaziva
a zlepSeni jeho metabolismu, napf. ve-

Cerni aplikaci parni lazné obli¢eje s na-
slednym oplachnutim studenou vodou
a masazi s pouzitim vyzivného mastné-
ho krému, vzdy smérem odzdola Sikmo
nahoru. V oblasti kolem oci, kde je klze
velmi jemna, krém pouze opatrné vklepa-
vame bfisky prstl.

JAK VYPADAT DOBRE | PO TRICITCE

Touha po omlazeni pokozky a pfitazli-
vém vzhledu je pfirozena nam vSem. Ve-
dle pozitivniho pfistupu k Zivotu a jistému
nadhledu, ktery se ozrcadli i v naSem vy-
razu obli¢eje, se mizeme pokusit proces
starnuti kiize alespor zpomalit pouziva-
nim vhodnych kosmetickych pfipravkd.

V poslednich letech jsou pfipravky ur-
¢ené k péci o zralou plet obohacovany
o celé spektrum latek, které se podile-
ji na periodické obnové koznich bunék,
zabranuji jejimu vysuSovani a ztenCovani
a chrani ji pfed nepfiznivymi vlivy vnéjsiho
prostredi. Patfi k nim zejména antioxidan-
ty chranici pokoZzku pfed plsobenim re-
aktivnich sloucenin kysliku vznikajicich pfi
latkové vymeéné, slunéni a koureni tabaku,
které narusuji a brzdi tvorbu kolagennich
vldken. K nejvyznamnéjSim antioxidan-
tm v tomto sméru fadime nap¥. vitamin
C (v koncentracich nad 5 %), vitamin E,
A a B3 a polyfenoly rostlinného pivodu.



‘.

————

EFEKTIVNI VYPLNENI VRASEK

40 MENSI MOLEKULY KYSELINY HYALURONOVE
U X PRONIKAJI HLOUBEJI DO PLETI*

Vysoce ucinné slozeni obsahuje 40x mensi molekuly kyseliny
hyaluronové, které ptsobi v hlubsich vrstvach pleti* a dokazi

znasobit mnozstvi kyseliny hyaluronové v pleti jiz obsazené.
Diky tomu vyplniuji i hluboke vrasky zevnitf.

Eucerin®- Medicinska péce pro krasnou plet.

*Krém kromé vysokomolekularni kyseliny hyaluronové obsahuje také nizkomolekularni kyselinu hyaluronovou,
ktera mé (v porovnani s vysokomolekularni kyselinou hyaluronovou) 40x mensi molekuly a diky tomu pronika
do hlubsich epidermalnich vrstev.



ZAJIMAVOSTI

Lze odhalit karcinom dutiny ustni?

V poslednich letech jsme bohuzel svédky zvySujiciho se
vyskytu karcinomu dutiny Ustni. Zatimco pocatkem 80. let
bylo napft. ve Velké Britanii roéné znamo 1912 pripadd,

v roce 1984 Slo jiz 0 3522. Od té doby se tento pocet dale
zvysuje, pricemz v r. 2014 bylo zjisténo jiz 11449 pfipadd,
z ¢ehoz vice nez dvé tretiny tvorili muzi.

Zvyseny vyskyt je z velké ¢asti pfipisovan predevsim
zivotnimu stylu (zejm. koureni a nadmérny prisun alkoholu)
a infekcim lidskym papilomavirem (zejm. HPV 16 a 18) pre-
nasenym oralnim sexem. BohuzZel prognéza se za posledni
dekady nikterak zasadné nezmeénila, mj. i proto, Ze toto
onemocnéni unika ¢asné diagnostice. Je proto treba znat
mozné varovné symptomy, které napomohou zachytu one-
mocnéni v jeho rané fazi, k ¢emuz mohou jisté napomoci
i dobre informovani odbornici Iékaren.

Typickym symptomem je pfitomnost malého ,viidku“, ktery nereaguje na jakoukoliv dosavadni Ié¢bu lokalné plsobicimi pfiprav-
ky z portfolia volné prodejného sortimentu antiseptik ¢i antiflogistik. Jako alarmujici, respektive vyzadujici vySetfeni odbornikem, je
pritomnost takové |éze, ktera pretrvava po dobu nejméné trech tydnd. V typickém pfipadé maji ponékud vystouply okraj, nemusi
byt bolestivé a mohou i lehce krvacet. Pravé pro svoji nebolestivost jsou ¢asto opomijeny! V nékterych pripadech se rané faze
onemocnéni mohou projevovat pouze jako vzniklé nepravidelnosti textury sliznice, jako ¢ervené ¢i naopak bilé plaky. Projevo-
vat se mUzZe i jako nenapadna bulka, pozménéna citlivost/chut a zpozornét bychom jisté méli i v pfipadé lokalizovaného otoku
a mistné zvétSenych spadovych miznich uzlin kdekoliv na hlavé i krku. Kromé moznosti véasného odhaleni se jisté otevira otazka
prevence, ktera vedle omezeni koureni a alkoholu, respektive sexualni stfidmosti, zahrnuje zdravé slozeni jidelniCku (zejm. zeleni-
na, ovoce, zeleny ¢aj ¢i kava mohou dle nékterych epidemiologickych praci riziko tohoto nadoru ponékud snizovat).

Inhalacni kortikosteroidy mohou
zvysovat riziko pneumonie

- Inhalaéni kortikosteroidy (IKS) jsou dnes zakladnim pilifem farmakoterapie u nemocnych
s obstrukci dychacich cest, tedy u chorob jakymi jsou asthma bronchiale &i chronicka ob-

" strukéni nemoc plic (CHOPN). Jakkoliv je napfi¢ mnohymi klinickymi studiemi a metaana-

lyzami prokazovan jejich dlouhodoby terapeuticky prinos spocivajici primarné v potlaceni

zanétlivé reakce, jejich uzivani je provazeno i riziky nezadoucich G¢inkl. Povétsinou jde

0 Uginky lokalni zahrnuijici Ustni kandiddzu, kasel &i dysfonii. Systémové nezadouci Ucinky

jsou vzhledem k omezené systémoveé dostupnosti podstatné méné casté.

Na zakladé nové publikované kanadské studie zahrnujici vice nez 150 tisic astmatik( ve véku 12 az 35 let se vSak ukazuje, Zze
mohou statisticky vyznamné zvySovat riziko pneumonie. Konkrétné bylo zjisténo zvyseni rizika hospitalizace z diivodu pneumonie
az 0 83 % pfi uzivani IKS, coz odpovida 1,44 pripadd na 1 tisic pacientorokd. Nejvyssi nardst rizika byl zaznamenan u budesoni-
du (0 167 %), nicméné ve srovnani s neuzivateli byl vyraznéjsi napf. i u flutikasonu (o0 93 %). NejvysSi riziko pneumonie bylo dle
océekavani pri volbé vyssich terapeutickych davek.

Autofri studie uzaviraji, Ze zatimco tento Ucinek IKS je dobre znam u nemocnych s CHOPN, u osob s astmatem az dosud nebyl
spolehlivé prokazan. | navzdory tomuto riziku v§ak pomér pfinosu a rizika zlstava pro tato léciva pozitivni.



Vyziva

Sladidla

Sladka chut je pro cloveka tou nejprirozenéjsi. VV dnesni dobe dochazi
Kk obrovskeému prejidani se cukry obecné. Jedno z reseni, jak navyseni
prijmu energie diky cukriim predejit, bylo pouzivdni nahradnich sladidel.

Velké téma je jejich zdravotni nezavad-
nost pfi jejich vySSim pfijmu. Pfibyva stu-
dii, které dokladuji, Ze nardst hmotnosti
je vyS88i s konzumaci umélych sladidel
oproti konzumaci jidla slazeného cukrem.
Je tedy otdzkou, zdali je hojné pouzivani
sladidel to spravné feSeni saturace sladké
chuti pfi feSeni obezity a diabetu. Nasle-
dujici €lanek se snazi ukazat prehled sla-
didel a jejich pouziti.

Sladidla mdZeme rozdélit dle nékoli-
ka kategorii. Z praktického a zdravotni-
ho hlediska je rozdélime do dvou skupin
podle mnoZstvi energie, kterou obsahuiji.
Vyvoj téchto latek se samoziejmé snazi
priblizit chuti cukru - sacharézy. Jednou
z vlastnosti, ktera se u sladidel hodnoti,
je tzv. sladivost. Sladivost udava nasobky
sladké chuti oproti sacharéze. Dal$i di-
lezité hledisko vlivu na zdravi zohledriuje
index ADI (acceptable daily intake), mnoz-
stvi sladidla, které mlzeme denné pfi-
jmout bez negativniho zdravotniho vlivu.

NEENERGETICKA SLADIDLA

Do této skupiny patfi ta sladidla, ktera
nesou méné energie nez 5 kcal/porci. Do
této skupiny patfi pfevazné latky syntetic-
Ky pfipravené.

Sacharin

Prvni uméle vytvorené sladidlo, které je
stale nejlevnéj$i a nejpouzivanéjsi nahra-
da cukru. Do potravin se nesmi pfidavat

vice jak 30 mg/porci. NejCastéji se pouzi-
va v napojich, najdeme ho také v zubnich
pastach a ustnich vodach.

Sukraléza

Toto relativné nové sladidlo (objeveno
r. 1976) je jako jediné odvozené od sacha-
rézy. Ma velmi dobré chutové vlastnosti,
a tak se pouziva jak v potravinarském, tak
farmaceutickém primyslu. V obchodech

ho najdeme pod nazvem Splenda, kdy je
k sukraléze dodan maltodextrin kvdli ob-
jemu.

Acesulfam K

Latka objevena roku 1967, ktera prosla
mnoha studiemi, byla prohlaSena za bez-
pecnou roku 1988. Ma 200nasobek sladi-
vosti sachardzy. Nejcastéji jeji chut zna-
me v kombinaci s aspartamem v kolovych
napojich. Acesulfam K je vstfebavan ve
stfevé, ovSem neni metabolizovan. Proto
se v nezménéné podobé vylou¢i modi.
Bézné tuto latku konzumujeme hlavné ve
slazenych napojich, v dezertech, cukro-
vinkach, zvykackach a v pastilkach proti
kasli.

Aspartam

Je latka objevena v roce 1965. V téle
je metabolizovan na dvé aminokyseliny
(aspartat, fenylalanin a methanol). Tyto
metabolické produkty pak télo zpracova-
va uplné stejné jako jiné zdroje potravy.

Jeho sladivost je 180-200 krat vysSi nez
u sacharézy. Najdeme ho az v 6000 vy-
robcich. Neni ovSem vhodny pro tepelnou
Upravu, protoze se hned zacina rozkladat.

Cyklamat

Od roku 1950 se zacal pouzivat jako sla-
didlo, ale v nékterych zemich byl zakazan
v reakci na studie, které oznacovaly tuto
latku za karcinogenni. V Ceské republice
je schvalen od roku 2002. Sladivost je 30-
80 krat sladsi nez sachardza.

ENERGETICKA SLADIDLA

Jsou sladidla, jejichz pfijmem konzumu-
jeme 2-3 kcal/g. Tato sladidla se vysky-
tuji pfirozené v ovoci. Sladivost je ovSem
stejna nebo nizsi nez u sachardzy. Do této
skupiny patfi sorbitol, mannitol, isomalt,
maltitol, laktitol, xylitol.

Sorbitol

Byl objeven v roce 1872 v plodech jasa-
nu. Vyrabi se v krystalické i tekuté formé.
Jeho sladivost je 60 % sachar6zy. Jeho
maximalni denni davka je 50 g, protoze ve
vy$sich davkach pUsobi laxativné.

Isomalt

Je sladidlo s vybornou chuti a na prv-
ni pohled vypada jako cukr. Bylo objeve-
no ze sachardzy, je tvofeno z mannitolu,
sorbitolu a glukézy. Pouziva se pfi vyrobé
cukrovinek a sladkych potravin.

Maltitol
Ma 90 % sladivosti sacharézy a ziskava
se ze Skrobu. Pouziva se Casto pfi vyrobé
Gokolad, kterym dava krémovou struktu-
ru a sladkou chut. Zaroveri dokaze snizit
mnozstvi pfijaté energie na polovinu.
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Specifika veterinarni
farmakoterapie
a farmakologie 3

zPUSOBY APLIKACE LECIV

Aby mohla lé¢iva pinit svij ukol, tedy
plsobit, musi byt aplikovana do organi-
smu. ZpUsoby, které pouziva veterinarni
praxe, jsou v mnohém obdobné zplso-
bdm pouzivanym v praxi humanni. Nic-
méné zde existuji odliSnosti a nékteré
zpUsoby jsou specificky veterinarni.

Lécéiva mohou byt ve veterinarni praxi
aplikovana

1/ parenteralné

2/ zevné na povrch téla

3/ zevné do pfistupnych télnich dutin

4/ peroralné

Parenteralni aplikace, tedy injekci, in-
fuzi &i implantaci, je ve veterinarni praxi
pomérné hojné vyuzivana pro svou rela-
tivni snadnost a rychlost aplikace, rychlé
navozeni krevnich hladin lé€iva a dobrou
»Vytéznost“.

Béznymi zplsoby injekéni aplikace je
aplikace

intramuskularni, intravendzni,

subkutanni, pfipadné intradermalni. Je
rovnéz pouzivana aplikace intraperito-
nealni, coz je injekéni aplikace do dutiny
bfisni pres sténu bfisni. Ta je veterinarni
specifi¢nosti a pouzivd se napt. u drob-
nych druhll zvitat nebo jako alternativa
k aplikaci intravendzni, je-li jeji provedeni
problematické.

Aplikace IéCiv zevné - topicky je ve ve-
terinarni praxi provazena predevsim neo-
chotou pacientl snést 1é¢ivo na povrchu
svého téla a snahou je odstranit, tedy
olizat ¢&i oftfit. Olizani je spojeno s nebez-
pecim poziti 1éCiva a je tfeba peclivé sle-
dovat pfipadné nebezpedi toxicity, aler-
gizace Ci drazdivosti pfi poziti pfipravku.
K zabranéni kontaktu zvifete s oSetfenym
povrchem samoziejmeé slouzi obvazy - vy-
hodné jsou hlavné pruzné trubicové - ale
obvazy vétSinou nejsou pro zvife dosta-
teCnou prekazkou. DalSi moznosti jsou
fixaéni limce, které vSak vétSinou zvitata
(a hlavné chovatelé) hife snaseji. Rese-
nim u nékterych typl zevné aplikovanych

pfipravkll je moznost jejich aplikace na
mista, ktera jsou pro olizani nedostupna,
tedy pfedevsim na hrbetni linii od kohout-
ku po kofen ocasu.

Dalsi komplikaci pfi povrchové aplikaci
|éCiv u zvifat jsou vyrazné rozdily v citli-
vosti a drazdivosti kliZze u rGznych druhd,
respektive plemen. K ni musime pfihlizet
pfi vybéru pfipravkli stejnou mérou jako
k typu Ié€eného problému.

Aplikace léCiv zevné - do pfistupnych
télnich dutin a na pfistupné sliznice je ve
veterinarni praxi hojné vyuzivana. Nékteré
zplsoby, jako do nosnich dutin, intrava-
ginalné, do dutiny ustni a do znaéné miry
i rektdlni, jsou pouzivany pouze okrajové
nebo témér vibec. Jiné, jako tfeba do ze-
vniho zvukovodu, se pouzivaji Castéji nez
v praxi humanni. Existuje rovnéz nékolik
veterinarné specifickych zplsobl apli-
kace, pfedevsim nitrodélozni aplikace do
délohy pres porodni cesty a do mlécné
zlazy mlé&nymi cestami. Oboji jsou smé-
fovany predevsim na lé€bu u dojnic.

Aplikace perordlni ma u zvifat omezeni
pfedevsim v tom, Ze zvifata nejsou ochot-
na polykat léCivé pfipravky a pokud se né-
kdo z vas pokusil dostat do svého pejska
nebo koCky klasickou tabletu ¢i tobolku
vi, jak jsou zvifata vynalézava v tom, jak
polknuti pfipravku zabranit. LéCiva jsou
tedy rdzné upravovana, aby se podafilo
zvife ,,oblafnout”. Jsou pouzivana chuto-
va korigencia (flavoured pfipravky), jsou
vytvareny lékové formy, které se zvifeti
nepodafi tak snadno vyplivnout, jsou po-
uzivany pfipravky rozpustné ve vodé. Ty
jsou pak zvifatdm predkladany misto na-
pajeci vody.
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Starnout do pohody...

Dal$i komplikaci peroralni aplikace 1é&iva jsou pak riizné typy Z kazdého prodaného kusu darujeme 30 K¢

travici soustavy u rliznych druh( zvitat, které peroréini aplikaci hospicu pro Staré’ tyrané
|éCiv omezuii &i ji pfimo vyluéuiji. Pfikladem mdze byt peroralni a handicapované psy

aplikace antibiotik u prezvykavcu. . A
www.dejtenamsanci.cz
Uplné samostatnou kapitolou aplikace Ié8iv u zvifat, ktera
v humanni praxi nema obdobu, je hromadna aplikace IéCiv. Vy-
uziva se ve velkochovech produkénich zvifat, ale také v cho-
vech koni &i u lovné zvére. Nejcastéji jde o peroralni aplikaci
1é¢iv v krmivu pomoci medikovanych krmnych smési. Tyto jsou
vytvareny ve specidlnich misirnach krmiv na predpis veterinar-
niho Iékare. Obsahuiji nejcastéji antibiotika ¢i antiparazitika. Me-
dikované krmné smési jsou aplikovany véem zvifatim v chovu
¢i jeho &asti, tedy zdravym i nemocnym, nahradou za bézné
krmivo. Musi byt vytvoreny tak, aby davka léCiva byla dostacu-
jici pro IéEbu nemocnych zvitat, ale neuskodila zvitatim zdra-
vym, ktera jsou obvykle vice pfi chuti a IéCivych latek si tudiz
naaplikuiji vice.

Hromadné mUze byt IéCivo podano také v medikovaném na-
poji, tedy jako vodorozpustny prasek nebo tekutina rozpusténa
v napajeci vodé.

Inhalaéni zpUsob aplikace se ve veterinarni praxi pouziva pro
anestezie, ale jinak jde o zplsob aplikace okrajovy. V individu-
alnim provedeni se s nim mizeme setkat u koni. Hromadna
forma inhalaéni aplikace je vyuZzivana v ramci aplikace 1éCiv ve
veelstvech.

Pro specifické naroky ¢i zplsoby aplikace I€Civ ve veterinarni
praxi jsou tradiéni Iékové formy rlizné prizplsobovany. Existuji
rovnéz lékové formy specificky veterinarni, se kterymi se v hu-
manni praxi nesetkame.

Veterinarni pfipravek. K dostani v lekarné.
PDK: 3538163. Distribuce Alliance, Viapharm
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Komplexni pohled
na seniora z pohledu

veterinarnino

ekare

Stdrnuti je nedilnou soucdsti Zivota psti a kocek. Cilem veterindrnich lékar(i
Jje zmirnit neprijemné projevy spojené s timto procesem. Tento déj je velmi
individudini, obecné Ize fici Ze mezi geriatrické pacienty fadime psy ve véku
od 6 — 7 let v zavislosti na plemeni a kocky ve véku od 8 let.

{
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Prlbéh starnuti je soubor zmén ovliv-
Aujici jak morfologické, tak fyziologické
vlastnosti bunék v téle. Tyto procesy jsou
obvykle ireverzibilni a velmi progresivni.
Mezi nejcastéjsi nespecifické symptomy
patfi napfiklad obezita, Ubytek svalové
hmoty, zmény chovani, vyhasinani smys-
lovych funkci, Sedivéni a zména struktury
srsti, intolerance zatéze, vétsi unavitel-
nost a mnoho dalSich. Existuje také vel-
ké mnozZstvi faktor( ovliviiujicich prabéh
menné predispozice, Zivotni prostredi, vy-
zivu a veterinarni péci.

ZMENY CHOVANI
Tyto projevy obvykle za&nou majitelé
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pozorovat jako prvni. Nejastéji se obje-
vuje neklid, noéni probouzeni, kompulziv-
ni poruchy, vétsi agresivita nebo naopak
bazlivost, zména pfijmu krmiva a mnoho
dalSich. Tyto pfiznaky mohou byt nékdy
podcenovany, ale je nutné i jim vénovat
patfiénou pozornost. Mohou také pouka-
bolest apod. V soucCasnosti existuje ve
veterinarni mediciné obor zabyvajici se
témito zménami a jeho popularita neu-
stéle roste. Terapie t&chto problémd neni
snadna a vyzaduje predevSim ochotu
majitele spolupracovat s veterinarnim lé-
kafem a vénovat nemalé Usili a ¢as své-
mu mazli¢kovi. V pfipadé, ze se nejedna
0 projev jiného onemocnéni a nebo se

nedafi problém vyfesit konzervativnim
zplsobem, Ize pouzit néktera z vhodnych
IéCiv ke zmirnéni projeva.

GASTROENTEROLOGICKA ONEMOC-
NENi

Velmi ¢astd onemocnéni, vznikajici
u starsich psl a koc¢ek, jsou onemocnéni
zubl a dasni. Stejné jako u lidi se jedna
o vznik zubnich kazl, paradontozy, usa-
zovani zubniho kamene a vznik neoplazii.
Témto problémim se da predchazet péci
o dutinu Ustni, zejména pak pravidelnym
Cisténim, vybérem vhodného krmiva, pra-
videlnymi kontrolami u veterinarniho Iéka-
fe, pfipadné pouzitim vhodnych doplnikd
stravy.

Kromé dutiny Ustni dochazi i k dalSim
zménam v travicim traktu v pribéhu star-
nuti. Jedna se napfiklad o snizeni motili-
ty gastrointestinalniho traktu v disledku
neuromuskularnich dysfunkci, vznik ul-
ceraci a erozi, snizeni absorbce Zivin diky
zmenseni velikosti stfevnich klk{. Naruse-
na motilita traviciho systému mize zpU-
sobit zavazné akutni, na Zivoté ohrozujici
stavy (prosta dilatace zaludku, torze za-
ludku, mezenteridlni volvulus).

POHYBOVY APARAT

Dalsi znamkou starnuti jsou zmény ty-
kajici se pohybového aparatu. Tyto po-
zorujeme hlavné na kostech, kde mohou
vznikat pfedevsim artrotické zmény, neo-
plazie, zmény struktury kosti a mnoho
dalSich. VétSina z téchto onemocnéni
jsou pro pacienta vice ¢i méné bolestiva
a moznosti terapie jsou zna¢né omeze-
né. DoporuCena je predevS§im obmeéna
krmiva, zmirnéni zatéze, vybér vhodné
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podlozky pro odpocinek pacienta a v ne-
posledni fadé Ize doporucit i vyZivové do-
pliiky, které mohou zmirnit projevy téchto
proces(.

Co se ty¢e meékkych tkani pohybového
aparatu, i v jejich pfipadé dochazi k de-
generativnim procestm v prdbéhu star-
nuti. Patrny je zejména uUbytek svalové
tkané, ktery vznika diky snizeni velikosti
a mnozstvi svalovych bunék, snizeni neu-
romuskularni funkce, limitovaného trans-
portu kysliku a mnoho dalSiho. VSechny
tyto zmény mohou vést k rychlejsi unavi-
telnosti a bolestivosti. Po konzultaci u ve-
terinarniho lékafe muize byt doporucena
fyzioterapie, zahrnujici nejriznéjsi metody
k uvolnéni a procvi¢eni pohybového apa-
ratu.

KARDIOVASKULARNI A DYCHACI
SYSTEM

Stejné jako v humanni medicing, i ve
veterinarni jsme dnes jiz schopni dia-
gnostikovat nejrliznéjs$i onemocnéni kar-
diovaskularniho a dychaciho systému.
Kocky a psi trpi velmi ¢asto na onemoc-
néni srdce a plic, ktera se zpocatku mo-
hou projevovat pouze uUnavou, mirnou
apatii, a napfiklad nechutenstvim. V po-
kroc€ilych stadiich se ¢asto objevuje kasel
a dusnost i ve fazi, kdy je zvife naprosto
v klidu. Velmi ¢asto se setkdvame s dege-
nerativnimi zménami na chlopnich srdce,
dilataéni kardiomyopatii u psd, hypertro-
fickou kardiomyopatii u koc¢ek, chronicky-
mi zménami dolnich cest dychacich, které
mohou vést aZ k zavaznym stavim, jako
je napfriklad plicni hypertenze. Pokud se

tyto pfiznaky u zvifete objevi, je vzdy nut-
né navstivit veterinarniho lékare.

UROGENITALNI APARAT

V dnesni dobé je jesté stale velmi roz-
Sifeny nazor preventivné nekastrovat do-
maci zvirata. Je vSak nutné si uvédomit,
ze hormony z pohlavnich zlaz mohou
nepfiznivé ovlivnit nékteré dalsi organy
v téle, jako je napriklad mlécna zlaza (ze-
jména u fen), déloha, prostata a napfiklad
i samotné pohlavni zlazy. Pro mlécnou
zlazu u fen je typicky vyskyt neoplazii,
jejichz vznik Uzce souvisi s aktivitou es-
trogenu. Tyto neoplazie maji schopnost
velmi dobfe metastazovat do plic.

U psti samcU je Gasty rozvoj benigni hy-
perplazie prostaty diky hormonalni aktivi-
té varlat. To mdze ovlivnit prdbéh moceni,
retenci moci v moc¢ovém méchyfi vedouci
az k zanétu mocovych cest.

ENDOKRINNI A IMUNITNi SYSTEM

| u zvifat se Casto setkdvame s one-
mocnénim zplsobenym poruchou endo-
krinniho systému.

Az prekvapivé cCasto se vyskytuje
u starSich psl hyperadrenokorticismus
(Cushinglv syndrom). Pfiznaky mohou
byt zpoc€atku velmi nespecifické (pfibira-
ni na vaze, pu/pd, zména vzhledu kize
a struktury srsti, apatie, polyfagie). Dalsi
Casté onemocnéni je diabetes mellitus
a hypertyre6za u kocek. Tato onemoc-
néni se daji ¢asto drzet pod kontrolou pfi
spravné medikaci.

Ani imunitnimu systému se nevyhnou

zmény vznikajici v pribéhu starnuti. Zvy-
Suje se predevsim riziko vzniku nadoro-

vych onemocnéni (lymfom, leukémie).
Chemoterapie je jiz dostupna i pro psy
a kocky a ve svété i v CR je hojné pouzi-
vana. Dale vzrista riziko vyskytu riznych
infek&nich onemocnéni disledkem snize-
né imunokompetence.

Zmény vznikajici v téle v pribéhu star-
nuti postihuji vSechny systémy. Je nutné
proto dbat na prevenci a navstévovat
pravidelné veterinarniho lékare. Abychom
predesli, pfipadné zmirnili, nékteré pfi-
znaky, je vhodné vénovat pozornost vyzi-
vé a dopliiklim stravy.
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GDPR

V prax

Pocatkem kvétna 2016 bylo zverejnéno nove Narizeni EP a Rady EU

¢. 2016/679, 0 ochrané fyzickych 0sob v souvislosti se zpracovanim
osobnich ddajii a o volném pohybu téchto ddaji — tzv. GDPR. Od publikace
tohoto narizeni bylo na uvedené téma vyddno znacné mnoZstvi ¢lanki,
pricemz Ize rici, Ze koncepce nové pravni tpravy je v nich velmi ¢asto
oznacovana jako reformni, revolucni apod. V tomto cldanku si kladu za cil
uvedena tvrzeni spise vyvratit a to prostrednictvim strucneho shrnuti
praktickych dopadt pravni dpravy v GDPR.

Narizeni bude uc¢inné od 25. 5. 2018
a zrusi dosavadni smérnici ¢. 95/46/ES
o ochrané fyzickych osob v souvislosti
se zpracovanim osobnich Udajd a o vol-
ném pohybu téchto Udajl, kterd evrop-
skou ochranu osobnich Gdaji doposud
harmonizovala. Predmétné nafizeni ma
Siroky rozsah - tyka se vSech cinnosti
provozoven v prostoru EU bez ohledu na
to, zda k samotnému zpracovani dochazi

%
j ]
1J
¥
1‘ %

v EU. GDPR upravuje veskera automati-
zovana ¢i neautomatizovand zpracova-
ni osobnich Udaji vyjma &innosti z jeho
plsobnosti vyslovné vynatych (nafizeni
tedy upravuje napf¥. i zpracovani osobnich
udajl, ke kterému dochazi pfi provozu 1é-
karny).

I32

DEFINICE DLE GDPR

Uvodem povazuiji za dilleZité zminit, e
v ramci GDPR i nadale plati definice nej-
dosavadni, coz Ize demonstrovat na né-
kolika nize uvedenych prikladech.

e Spravcem je fyzickd nebo pravnic-
ka osoba, ktera urCuje ucel a prostredky
zpracovani. Zpracovatelem naopak rozu-

mime fyzickou nebo pravnickou osobu,
kterd zpracovava osobni Udaje z poky-
nu (obvykle dle smlouvy) spravce a pro
spravce.

e Zpracovanim je pak jakakoliv operaci
s osobnimi udaji v€etné vyhledani, shro-
mazdéni, ulozeni, strukturovani a Sireni.

* Pro Uplnost je tfeba specifikovat i ob-
sah pojmu osobni Udaj, kterym je jakako-
liv informace o identifikované nebo iden-
tifikovatelné fyzické osobé. Tedy z této
definice vyplyva, ze pod pojem osobni
udaj nelze zahrnout udaj, ktery se vaze
k pravnické osobé. Soucasné je vsak tre-
ba dodat, Ze ve vztahu k fyzické osobé
sem fadime i Udaj, kterym je mozno ta-
kovou osobu identifikovat nepfimo - na-
pfiklad mobilni telefonni &islo konkrétni
osoby, e-mail apod.

* Osobu, jejiz Udaje uchovavame, nazy-
vame subjektem Udajd.

Jakykoliv udaj pfifazeny k subjektu je
také osobnim udajem. Ve vztahu k 1é-
karnikim tak lze odhadnout, Ze tito bu-
dou nejCastéji zpracovavat osobni uda-
je svych dodavatell, resp. kontaktnich
osob, zaméstnanecké udaje, a dale udaje
zakaznik( nakupujicich na recept.

GDPR A PRAVNI TITULY ZPRACOVA-
Ni

Bez vyraznéjsich zmén oproti dosavad-
ni pravni Upravé se stavi GDPR rovnéz
k pravnim tituldm (ddvodlm) zpracovani.
V tomto ¢lanku se s ohledem na jeho roz-
sah omezim toliko na nej¢astéjsi pravni ti-
tuly dle nafizeni, avSak je nutné upozornit,
ze v textu nového predpisu je vycet Sirsi.

i. Povinnost zpracovani mdze ulozit
pravni norma - napfiklad § 82 odst. 3
pism. e) zakona ¢&. 378/2007 Sb., o léci-
vech, ve znéni pozdéjsich predpisl ukla-
da provozovateli lékarny vést evidenci
k vydeji 1éCivych pfipravk( po dobu péti
let. Zakonnym titulem zpracovani zde tak
je pravni povinnost a neni tedy nutno k to-
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muto zpracovani ziskdvat konkrétni sou-
hlas. Lze naopak fici, Ze ziskani souhlasu
k takovému zpracovani by bylo chybné uz
jen z toho ddvodu, Ze souhlas je mozno
kdykoliv odvolat, avSak zpracovani, které
je nezbytné pro plnéni zakonné povinnos-
ti, subjekt Udajd nema moznost az na vy-
jimky ovlivnit.

ii. Zpracovani mlze byt také zalozeno
na opravnéném zajmu. Timto zajmem
napfiklad mize byt zajem zasilat zakazni-
kdm postou letaky s nabidkou obdobnych
vyrobkd. Uziti opravnéného zajmu jakoz-
to pravniho titulu ke zpracovani osobnich
Udajd mlze byt v nékterych pfipadech
problematické, nebot spravce je povinen
vzdy pred zapocetim takového zpraco-
vani provést tzv. balanéni test ,,opravné-
nosti“. Spravce musi v ramci uvedeného
testu zvazit, zda nemaji pred jeho zajmy
prednost zajmy subjektl, které vyzaduiji
ochranu udajl, prav a svobod. Opravnéné
zajmy spravce nikdy nemohou prevazo-
vat nad zajmy subjektl a pfi posuzovani
je vzdy nutno zohlednit predchozi rele-
vantni vztah k subjektu a divodna oce-
kavani subjektu. Samotné GDPR predpo-
klada, Zze v nékterych pfipadech mize byt
opravnénym zajmem pfimy marketing.

iii. DlleZitym pravnim titulem pro zpra-
covani je plnéni smlouvy. Spravce je
opravnén provadét takové zpracovani,
které je nezbytné pro pInéni smiouvy,
jejiz stranou je subjekt Gdajd. Napfriklad
u nakupl prostfednictvim tzv. e-shopu se
takovym zpracovanim rozumi vedeni evi-
dence (dajd pro komunikaci se zakazni-
kem, vyfizeni objednavky, doru¢eni apod.
Za zpracovani za ucelem plnéni smlouvy
GDPR povazuje i jednani tomu predcha-
zejici a provadéné na zadost subjektu -
napriklad jednani spodcivajici v rezervaci
produktu, ktery neni aktualné dostupny.

iv. Zpracovani mlze byt rovnéz prova-
déno z ddvodu vykonu nebo obhajoby
pravnich narok( spravce, typicky se bude
jednat o vymahani prav ze smluv. Pfi tom-
to zpracovani bude nezbytné stanovit pfi-
mérenou dobu takového zpracovani tak,
aby tato odpovidala danému ucelu (ob-
vykle se spravce pfi ur€ovani této doby
fidi promiceci InGtou, ve které ma moz-
nost prava u soudu uplatnit &i obhajit).

v. V neposledni fadé je nutné uvést
pravdépodobné obecné nejznaméjsi titul
pro zpracovani osobnich udajl, kterym
je souhlas. Souhlas jakoZto pravni ddvod
zpracovani by mél byt uzit pouze, pokud

zde neni jiny relevantni pravni titul. Sou-
hlas mdze byt platné udélen vyluéné vy-
slovné, dobrovolné a informované. Sub-
jekt mlze souhlas kdykoliv odvolat a je
nezbytné zddraznit, Ze toto pravo nem(ize
byt omezeno. Dobrovolnost znamena, ze
s odmitnutim udéleni souhlasu nejsou pro
subjekt spojeny Zadné dusledky. Tedy,
napfiklad i bez udéleni souhlasu k regis-
traci je mozno ucinit jednordzovy nakup
prostfednictvim e-shopu. Z praktického
hlediska tak neni mozné zadny nakup Ci
uzavieni smlouvy podminit souhlasem
se zpracovanim osobnich Udajd. Za vy-
slovny souhlas je pak typicky povazova-
no vyplnéni a odsouhlaseni formulare ¢i
jiny vyslovny projev vile subjektu, aby
jeho osobni udaj/e byly zpracovany k pfi-
sluSnému ucelu — napriklad zaSkrtnutim
policka s popisem souhlasu a odkazem
na podminky jeho udéleni. Souhlas musi
byt informovany, coz znamenad, Zze sub-
jekt musi obdrzet jiz pfi poskytnuti udajl
veSkeré informace o zpracovani, zejmé-
na pak nazev a kontaktni Udaje spréavce,
kontakt na tzv. povérence, informace
o Ucelu zpracovani, kategorii pfijemcd,
dobu zpracovani, pouceni o pravech a or-
ganu dozoru.

Jednou z maéla oblasti, které jsou Upra-
vou vice dotCeny, je napf. Uprava vzta-
hu spravce vs. zpracovatel. Dosavadni
pravni Uprava uklada uzavirat pisemnou
smlouvu o zpracovani, pokud spravce
poveéfi zpracovanim zpracovatele. Tato
povinnost sice zlstane netknuta, av$ak
nafizeni nové rozsituje povinné nalezitosti
této smlouvy, pficemz se zejména jedna
o pfedmét, dobu, povahu a ucel zpraco-
vani, dale typ Udajll, kategorie subjekt,
technicka a organiza¢ni opatreni k ochra-
né udajl, a dal$i nalezitosti. Za novinku
Ize oznacit vyslovnou moznost zpracova-
tele vyuzit za ur€itych podminek dalSiho
zpracovatele. Pfi uziti zpracovatele by
spravce nemél opomenout povinnost jej
vybirat tak, aby byla zajisténa dostatec¢na
opatfeni k ochrané Udajd a prav subjektd.

Dal$i z dllezitych zmén, které GDPR
v dané oblasti pfinasi, je povinnost zavést
postupy pro uplatnéni prav subjektu uda-
jG. Jedna se o jednu z povinnosti, ktera
s sebou ponese naklady na implemen-
taci, nebot je potreba, aby spravce pfijal
vSechna vhodna opatfeni k poskytnuti
informaci a sdéleni dle nafizeni subjektu
Udajd, a to struénym, snadno pfistupnym

a srozumitelnym zplsobem. Spravce by
mél byt schopen reagovat fadné a vcas
na zadosti, namitky a sdéleni odmitnu-
ti subjektd. V této souvislosti je tfeba
doplnit, Ze prava subjektl jsou totozna
jako dosud, pouze se dvéma vyjimkami.
GDPR nové zavadi pravo na prenositel-
nost Udajd (napf. u vérnostnich programt
bude subjekt opravnén zadat spravce
o preneseni svych poskytnutych udajd
k programu jiného poskytovatele, zjed-
nodusené uvedené nyni zname napfiklad
u telefonniho Cisla pfi zméné operatora).
Druhou novinkou je pak pravo subjektu
byt zapomenut.

GDPR rovnéz dlslednéji nez dosavad-
ni uprava vymezuje standardni ochranu
osobnich udajli, kterou je spravce po-
vinen zavést. Technicka a organizaéni
opatfeni musi byt vhodna a u¢inna tak,
aby byla chranéna prava subjektl, a to
nejen ve vztahu k zabezpeceni Udajl, ale
rovnéz ke zpracovani pouze nezbytné-
ho rozsahu Udaji. Mezi pfiklady mozné
ochrany pak GDPR fadi omezeny pfistup
k Udajim, minimalizace jejich rozsahu,
pseudonymizaci, Sifrovani, ovéfovani
zpracovatell a posuzovani rizik zpraco-
vani. V této souvislosti je tfeba doplnit,
ze spravce by mél pravidelné posuzovat,
zda rozsah udajl neni mozno minimali-
zovat, a také bezpecné likvidovat udaje
k ukon€enym zpracovanim. Kazdy sprav-
ce by mél také vSechny interni postupy,
véetné vyfizovani zadosti subjektl, skar-
tacniho fadu, stanoveni povéfenych osob
s pristupem k Gdajim vymezit v internim
predpise a s timto vSechny zaméstnance
seznamit. Interni pfedpisy musi také ob-
sahovat zpUsob hlaseni poruseni ochra-
ny osobnich Udajd dozorovému orgdnu
a v jistych pfipadech subjektim. Nové
musi spravce zvazit, zda musi dle nafizeni
jmenovat povéfence pro ochranu osob-
nich Udajl a tohoto pfipadné zvefejnit.
Spravce také musi posoudit, zdali je po-
vinen dle GDPR provadét posouzeni vlivu
na ochranu osobnich Udajd. Pfi zavadéni
technickych prostiedk( ochrany je vhod-
né vyuZiti specializovanych dodavatel(.

Jak je z ¢lanku patrné, Ize shrnout, ze
zaklad pravni Upravy zlstava neménny
a k tomuto pribyly nékteré dil¢i specific-
ké novinky. Doporucuiji véem spravcim,
ale rovnéz i zpracovatelim své zpracova-
ni posoudit co nejdfive, aby bylo mozné
pfipadné do uginnosti GDPR zavést nova
nezbytna opatreni.
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Zimni vecery jsou idedlnim obdobim pro navstévy divadel. Dnes pro vds mame tii novinky posledni divadelni
sezony, které stoji za videni. Ivana Chylkova v ironické komedii ze soucasnosti. Pavia Tomicova hraje, tanci a zZpiva
v muzikélu ZENY NA POKRAJI NERVOVEHO ZHROUCENI. A posledni premiéra Svandova divadla na Smichové si
posviti na média a teroristy a poukdze i na nicivé dopady dezinformacnich clankd.

V Fijnu méla ve Studiu DVA premiéru ironicka komedie Véra, kterou napsal Petr Zelenka. V pribéhu
o vysluni a padu ambicidznich jedincu se v rezii Alice Nellis pfedstavi lvana Chylkova, Bolek Polivka,
Martin Pechlat, Sabina Remundova, Roman Zach a mnoho dalsich.

Sondu do zabavniho prdmyslu a cynické doby, ktera pokry-
tecky hlasd, Ze cynismus uz neni v modé, napsal Petr Zelenka
v roce 2014 pro Jihoéeské divadlo v Ceskych Budgjovicich. Od
té doby se dockala uvedeni napf. na Slovensku, ve Francii Gi
v Rumunsku.

Autor ve hfe rozehrava s divaky jednoduchy trik. Donuti je
sledovat hrdinku, ktera jde takfikajic pres mrtvoly. Jak déj po-
stupuje, odhaluje u ni obrovské mnozstvi hluboko skrytého citu
a humoru. , 7a hlubina, ve které se tohle vSechno nachazi, stoji za prozkoumani
a déld z Very unikdtni, velice soucasnou postavu, “ dodava Zelenka.

Ivana Chylkova coby predstavitelka ambiciézni majitelky he-
recké agentury si nem0ze text vynachvalit: ,Hra je nejen prekva-
piva, ale i fantasticky psana.“ O kvalitach scénare je presvédce-
na i rezisérka: ,Zelenkiv text je natolik bohaty a organicky, Ze je mozné se
v ném pohybovat mnoha sméry a pritom si sviij zaklad zachova.

Jak se hlavni hrdinka vyporada s cyni¢nosti doby? Mame pfi-
jmout hozenou rukavici a zaéit se chovat také tak? Ma ¢lovék
pravo byt tak osklivy a kruty jako svét kolem né&j? Nejen na tyto
otazky mlzete najit odpovéd v divadle Studio DVA.




Styl

Pavla Tomicova predstavuje jednu z hlavnich roli muzikalové
adaptace stejnojmenného filmu Pedro Almodévara ZENY NA
POKRAJI NERVOVEHO ZHROUCENI. A jak sama Fika:
y»<Jedinym, éim mizZeme utlouct zlo, je laskou.”

,VZdycky bylo mym snem pracovat s Zenskou reZisérkou, protoze to je Upiné jiné. Ale povedlo se mi
to asi jen dvakrat v Zivoté. A tahle hra je pfedevsim o Zenském svéte, takZe si v tom miiZzeme spolecné
notovat,” popisuje vzajemnou spolupraci Pavla Tomicova a dodava: ,Muzikdl je pro mé
neskutecnd vyzva. V middl jsem si vzdycky pfdla v muzikdlu hrat.”

Do viru tance, temperamentu, humoru i vasné v Madridu osmdesatych let vtrhnou
kromé zminované Pavly Tomicové i Petr Stach, Iva Pazderkova, Lukas Vi¢ek, Lukas
Pecenka, Helena Karochova, Martina Randové, Natalie Drabis¢akova a dalsi.

Muzikalovou adaptaci stejnojmenného filmu Pedro Almodévara z roku 1988 ma Bebe. Ratefing Bulkpvi T
na svédomi hvézdna dvojice David Yazbek a Jeffrey Lane. ReZie prazského ztvarné- e e e B S e R e e

ni pro Divadlo Na Fidlovacce se ujala jeho umélecka $éfka Katefina Duskova.

B w2 T s i www. fldlovackn.cz

Inscenaci Ztracena Cest Kateriny Blumové pripra-
vil do komorniho Studia Svandova divadla rezisér
David Siktanc. Svétoznama povidka Heinricha Bélla
z roku 1974 méla premiéru v listopadu 2017. Titulni
roli Katefiny, divky tajemné, naivni i rozhodné, hraje
Marie Stipkova, nova herecka posila smichovské
scény.

Divadelni adaptace proslulé povidky Ztracena ¢est Katefiny Blumo-
vé od drzitele Nobelovy ceny se na ¢eskych jevistich objevi poprvé.
Rezisér inscenace, ktery je spolu s Vladimirem Cepkem spoluauto-
rem scénare, si vybral pfibéh, ktery v tfaskavé povolebni atmosfére
ziskava az necekané aktualni nabo;j.

Pribéh hlavni hrdinky popisuje nelitostny medialni hon a lyn¢, jemuz
je tato skromna a mila divka zcela ne¢ekané vystavena. Na jednom
vecdirku se Katefina nahodné seznami s mladikem, ktery utekl z arma-
dy a je podeziely z terorismu. Mladou Zenu zaéne vySetfovat policie
a pfipadu se zmocni bulvarni tisk. Clanky a reportaze i piicitaji véech-
no mozné, véetné zapojeni se do teroristickych akci.

., Tlak policie i médii se stdle stupriuje, neexistuje prakticky Zddnd z oblasti jejiho
Zivota, vcetné minulosti, kterou by nechaly na pokoji, a tak Katefiné nezbyde nez se
zacit branit. A nejlepsi obranou je Utok, “ naznaCuje dramaturgyné inscenace
Martina Kinska. Cely dé&j je koncentrovan do pouhych &tyf dni, v nichz
mimo jiné vypluji na povrch dlouho skryvané souvislosti. V dalSich
rolich se predstavi hostuijici Alena Stréblova, Robert Jaskow a Tomas
Petrik.

Povidka Ztracena Cest Katefiny Blumové vys$la poprvé v roce 1974 s podtitulem Jak vznika nasili a kam mUzZe vést. Na konci tisi-
cileti ji denik Le Monde zaradil do Zebf¥icku stovky nejdllezitéjsich knih 20. stoleti.

Kdo uréuje, o ¢em budou média informovat? Jakym zplsobem se dana témata zpracovavaiji a jaky dopad to ma na spole¢nost?
Nejen na tyto otazky odpovi novinka Svandova divadlia.

FOTO: Archiv divadel
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10 vyhercii ziska poukazku na nakup

v hodnoté 500 K¢

Vyherni se stava odpoveéd ze vSech dorucenych,
v poradi definovaném ndsledujicim vzorcem:
x=[n/ (10+1) *b

(x=vyherni pozice, n=poCet obdrzenych
odpoveédi, 10=pocet vyher, b=nasobek vyhry)

Spravné znéni tajenky posilejte do 15. 3. 2018.

Své odpoveédi se zpateCni adresou zasflejte:
bud e-mailem na adresu:
redakce@premediapharm.cz
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(do predmeétu vaseho e-mailu vpiste SF4-tajenka)
nebo

SMS zpravou na Cislo 774 670 910 ve tvaru:
SF4-znéni tajenky (napf. SF4-HODNE ZDRAVI,
J. Novékova, Bila ul.14, Rokycany 752 63)

NEZAPOMENTE UVEST SVO0JI ZPATECNi
ADRESU!!

Wherci budou zverejnéni v ndsledujicim vydani

magazinu SVET FARMACIE.

Tajenka kifzovky z vydéni SVET FARMACIE
podzim 2017:

BIOMEDICINA A VEDECKY VWZKUM

Vyherci:

V. Lochmanova/Tynisté n. Orlici; p. Rybecka/Vnoro-
wy; V. Konopdckova/Cervenka; E. Straitova/dirny; P.
Kondziolkova/Térlicko; R. Panajotovova / KynSperk
n. Ohff; G. Rulcova/Deécin; K. Salavcové/Pardubice;
. Ondréaskova/Brno; J. VaSkova/Pribram

Whra bude vyherciim odesldna nejpozdéji do
14 dnii od data vydani ¢asopisu.

VSem vyhercim blahoprejeme.



NOVINKA

PARALEN® NYNI | JAKO
HORKY NAPOJ

CUKRU [

PARALEY
-:559”

L
:'{r

vhodny i pro téhotné
a kojici Zzeny

URGENO PRO ODBORNOU VEREJNOST.

ZKRACENA INFORMACE 0 PRIPRAVKU PARALEN® horky napoj bez cukru 500 mg

Léciva latka: parac 500 mg v 1 jednodavkovem sacku. Lékova forma: Prédek pro perordlni roztok v sacku. Indikace: Horecka, zejména pii akutnich bakteridlnich a virovych infekcich, bolesti zub(, hlavy, neuralgie, bolesti svalli nebo kloubii nezanétlivé
etiologie, bolesti vertebrogenniho piivodu, menstruacni bolesti. Davkovani: Dospéli a dospivajici nad 15 let: 1—2 sacky nékolikrat denné, s odstupem nejméné 4 h. Max. davka: 8 sacki/24 h. Nejvyssi jednotliva davka u pacienta s tél. hmotnosti <50 kg je 1 sacek. Pfi
dlouhodobé I6¢hé (nad 10 dni) nemd denni ddvka prekrogit 5 sack(. Dospivajici ve véku od 12 do 15 let (40-50 kg tél. hm.): 1 sacek po 6 h. V pripadé potieby mdize byt interval 4 h. Max. dévka: 6 sacki/24 h. Sacky se podavaji rozpusténé v alku horkeé (nikoli varici) vody.
Kontraindikace: Hypersenzitivita na Ié¢ivou Iétku nebo jinou slozku pipravku, téZké formy hepatdini insuficience, akutni selhdni jater. ZvIa$tni upozornéni: Pacienti se zménami jaternich funkci, hepatélnim a rendinim po$kozenim, s hemolytickou anemif, granulocytopenif,

jiné hepatotoxické latky. Pri dlouhodobé IéCbé nelze vyloucit moZnost pokozent ledvin. Dlouhodobéd konzumace alkoholu vyznamné zvy3uije riziko hepatotoxicity paracetamolu. Po dobu Iéchy se nesméji pit alkoholické népoje. Jaterni poskozeni se miize vyvinout pfi nizsich
davkéch, pokud spolupdsobi alkohol, induktory jaternich enzymi nebo jiné hepatotoxické Iétky. Dlouhodobé konzumace alkoholu vyznamné zvy3uje riziko hepatotoxicity. Po dobu Iécby se nesméji pit alkoholické népoje. Uzivani vy$sich nez doporucenych davek miize vést
k riziku zavazného poskozeni jater. Hepatotoxicita se mize vyskytnout i pfi pouZiti terapeutickych davek, pri krétkodobém pouZiti a u pacienti bez predchoziho poskozeni jaternich funkei. Jaterni poskozeni se mize vyvinout pfi nizsich davkéch, pokud spolupisobi alkohol,
induktory jaternich enzymi nebo jiné hepatotoxické Iatky. Behem Ié¢by se nesméji pit alkoholické népoje. Pii terapii perorainimi antikoagulancii a pfi sou¢asném dlouhodobém podévani vyssich dévek paracetamolu, zvl. v kombinaci s dextropropoxyfenem ¢i kodeinem,
je nutnd kontrola protrombinového casu. Byly hldseny Zivot ohroZujici kozni reakce Stevens-Johnsondv sy., toxickd epidermalni nekrolyza a akut. generalizovana exantematdzni pustuléza. Jeden sacek obsahuje 121,39 mg sodiku. Nutno vzit v (vahu u pacientli na dieté
s nizkym obsahem sodiku. Interakce: Hepatotoxické Iétky a induktory hepatalnich enzym( mohou zvy$ovat moznost kumulace a predévkovani paracetamolu (napf. glutethimid, fenobarbital, fenytoin, karbamazepin, primidon, topiramét), rifampicin, barbituraty, inhibitory MAO,
tricyklickd antidepresiva, trezalka teckovand a alkohol. ASA a jind NSAI, chloramfenikol, warfarin a antagonisté vit. K, flukloxacilin, zidovudin, propanthelium, lamotrigin, isoniazid, cholestyramin, metoklopramid, domperidon, probenecid. Téhotenstvi a kojeni: Paracetamol
miiZe byt podavan béhem téhotenstvi, je-li Klinicky indikovan, nicméné by méla byt pouZita nejnizsi (icinna dévka po co nejkratsi moznou dobu a s nejnizsi moznou frekvenci. Pii krétkodobé I6¢bé neni nutno za predpokladu peclivého sledovéni kojence prerusit kojeni.
NeZadouci Ucinky: V terapeutickych davkéch jen vzécné nebo velmi vzécné. Predévkovani: Lécha —nutnd okamZitd hospitalizace. Do 1 hodiny Ize pouZit aktivni uhli, do 24 h N-acetylcystein, ale po 8 h prudce klesé jeho dcinnost. Alternativné Ize pouzit methionin p. 0., pokud
pacient nezvraci. Velikost baleni: 12 s&cki. Dritel rozhodnuti o registraci: Zentiva, k. s., U kabelovny 130, 102 37 Praha 10, Ceské republika. Registragni islo: 07/323/16-C. Datum posledni revize textu: 27. 7. 2016. Pfipravek je volné prodejny a neni hrazen z prostredki
verejného zdravotniho pojisténi. Pred vydénim se seznamte s tipinou informaci o pripravku.

Zentiva, k.s. | Korespondenéni adresa: Sidlo spole¢nosti: Tel.: (+420) 267 241 111 “
Budova Argo U Kabelovny 130 Fax: (+420) 272 702 402 S A N O F I
Evropskéd 846/176a 102 37 Praha 10 E-mail: zentiva@zentiva.cz ‘

160 00 Praha 6, Ceska republika Dolni Mécholupy, Ceské republika Wwww.zentiva.cz
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ZVLACNUJIicCi
& ZKLIDNUJiCi
BALSAM

SPOLECNE S LASKYPLNYM DOTEKEM RODICE

ZVLA§F1 UJE POKOZKU DiTEIE A DIKY AR?MATICKEMU SLOZENI
MU PRINASI POCIT ZKLIDNENI, POHODLI A RELAXACE.

@ Specialné vyvinuty pro déti od 6 mésicl

® Aromatickeé slozeni s vlni rozmarynu, levandule
a prirodnich slozek véetné extraktu z Aloe Vera

® 92 % maminek uvadi, Ze BabyBalsam od VICKS prinasi pocit zklidnénit

UCINTE SPOLECNE MOMENTY S VASIMI NEJMENSIMI
JESTE PROSPESNEJSIMI S BABYBALSAMEM OD VICKS.

| e
Pripravek renomované znacky VICKS, ktera je pouzivana rodinami jiz po generace.

BabyBalsam od VICKS je kosmeticky pfipravek.
1 P&G interni studie 2016 - 200 maminek v Némecku CZNCK/A7/0014



