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editorial

P0osto] k oCkovaniu —laska
nasledovana tienom strachu

VaZen{ Citatelia Casopisu Lekdrnik,

dostdva sa vim do ruk dalsie ¢islo vasho casopisu. Dufam, Ze ho ocakavate a tesite sa na. Pripravili
sme ho pre vas v takej podobe, aby vis zaujal, obohatil a ¢o najprofesiondlnejsie informoval o nasom
spolocnom svete liekov, farmacie a lekdrenstva.

Aj v tomto Cisle sme pre vés pripravili $iroky zaber. V polemike sme vybrali dalsiu farmakologicky
a farmaceuticky aktualnu tému - biologicki liecbu a jej bezpecnost. Siroké spektrum nazorov $pickovych
odbornikov si moZete precitat na stranach 6 - 12. Pripravili sme pre vds rozhovor s reumatologickou
z Nemocnice Kosice - Saca, ktord sa Sest rokov venuije aj biologickej liecbe a odborny ¢lanok o biofarmaceutikdch pre vas napisali autori z Prirodo-
vedeckej fakulty Univerzity Komenského a zo spolocnosti, ktord sa zameriava na vyvoj a vyskum liekov. Tym vsak s touto témou urcite nekoncime
averime, 7e vs vyprovokuje k reakcidm a prispevkom, ako to urobila téma ockovania.

Vaktudlnom cisle pokracujeme s uverejiovanim prispevkov o vakcindcii. Som rdd, Ze sa vyjadrila aj samotnd autorka knth Doba jedova 12 2,
prof. A. Struneckd a reaguje tiez Dr. M. Muskova vo svojom ¢lanku Povinné ockovanie vo svetle tretieho tisicrocia.

Aj ja si dovolim v tomto tvodniku venovat par riadkov tejto otdzke. Nedd mi, aby som nepovedal, Ze urcite najvac§im paradoxom sticasnej
farmakologie a farmakoterapie je neustale spochybtiovanie ticinnosti a bezpecnosti lieciv, a to nie len laickej, ale aj odbornej verejnosti. Sme svedkami,
aja osobne, 7e pre registraciu liekov sa vyzaduji mnohotisicové multicentrické stidie, hodnotenie kazdého detailu moznej terapie a potencidlnych
vedlajsich a neziaducich ticinkov. Objavenie ojedinelych spornych pripadov, dokonca len teoretickych moznosti, okamzite spista lavinu medidlnej
kampane, ktord ma takmer vzdy klasicky bulvarny charakter. Ved'si len spomenime na overené tedrie, jednoznacné klinické pripady a experimentalne
dokazy na zvieratdch, ako mobilné telefony sposobuju rakovinu mozgu, kava je skodlivd, cokoldda sposobuje akné a podobne. V com je problém,
7e kazdy zodpovedny vedec, lekdr zdravotnicky odbornik sa k tomu nechce vyjadrit? Dovod je prozaicky. V nasom tele je vSetko mozné. Nemame
také vedomosti, aby sme mohli vylucit vSetky moznosti a vyvratit vsetky tvrdenia. A o je dnes uZ tplne jednoznacné a plne si to uvedomujeme je,
7e vdaka originalite genetickej vibavy kazdého z nds, sme kazdy origindl a navzdjom sa velmi odliSujeme. Preto sa uz dnes farmakoterapia buduje
na principoch personalizovanej mediciny. Ked sa ma spytate, ¢i vakcindcia moze sposobit vedlajsie a neziaduce ucinky, odpoviem priamo - urcite
4no. Sucasnd medicina nevie dat 100 % zdruku, Ze sa nieco nestane a nevyskytne. Kazdy je jedine¢ny a md jedinecné predispozicie. V.danom
okamihu tdto dedi¢nd predispozicia a stihra vonkajsich a vnitornych faktorov moze sposobit vyskyt negativneho terapeutického efektu. Ale hned
musim dodat, Ze dne$nd farmakoldgia nepoznd bezpecnejsie a tcinnejsie lieky ako st vakeiny. Std milionov ockovani roéne po celom svete. Velmi
detailné monitorovanie celého systému, permanentné vyhodnocovanie a auditovanie vystupov prindsa priebezne medicinsku analyzu zalozent na
dokazoch. A tie su jednoznacné. Na zaver uz len zopakujem : , farmakoldgia v siicasnosti nepoznd bezpecnejsiu a ticinnejsiu farmakoterapin

Ako som v$ak uZ viackrat povedal, zimerom je prinasat pre vas - Citatelov Lekarnika odborny pohlad na vec tak, aby ste poznali o najviac
a4 sami si osvojili argumenty, ktoré budete poZivat vo svojej praci.

Okrem biologickej liecby a vakcindcie sme pripravili aj dalsie zaujimavé a edukacné ¢lanky. Mgr. Pafco zo spolo¢nosti Unipharma vim
priblizuje, ako uchovavaf termolabilné lieky tak, aby boli zabezpecené vietky podmienky kvality. Prindsa aj rozsirené informdcie o janudrovej
in3pekcii Statneho tstavu pre kontrolu lieciv v Unipharme a oboznamuije vés s piliermi doleZitymi pre zabezpecenie spravnej distribucnej praxe.

Vdaka hlavnej téme aktudlneho ¢isla si moZete osvieZit vedomosti o vitaminoch, ktoré vam, ale aj vasim pacientom mozu pomdct pri boji
s jarnou unavou, a kedze jar je vhodnym obdobim na to, aby sme si ,upratali v organizme, pontikame vam tieZ tému detoxikdcia, kde sa dozviete,
ako zbavit telo toxinov.

Na strandch 54 - 55 Vam pontkame rozhovor s prof. Fischerom, ktory stdl pred Sestndstimi rokmi pri prvej tspesnej transplantdcii srdca
na Slovensku. Prezradil ndm tieZ, preco neprijal ldkavi zahranic¢nd pracovnd ponuku, ale aj co by sa dalo v slovenskom zdravotnictve este zlepsit.

Rozhovor ndm poskytla aj reprezentantka Slovenska v neustdle sa rozvijajiicom vodnom Sporte - wakeskatingu. Dozviete sa, preco uz do
niektorych lekdrn{ nikdy nevkroci, ale aj to, aké m skuisenosti s liechou alergie na roztoce.

Zial, neprinaSame vzdy len pozitivne informacie. S Gprimnou ststrastou Vam prina$ame rubriku In memoriam, v ktorej si precitate o Zivote
mojich kolegov z katedier galenickej farmacie a farmakognozie a botaniky - zaciatkom roka nds nahle opustil doc. Zabka a koncom februara ho na
druhy svet nasledoval prof. Tomko. V tomto jarnom obdobi nds okrem nich opustili dalsi dvaja vynimocni ludia - kosicky lekdrnik Dr. Arenddrcik
a byvaly obchodny reprezentant spolocnosti Unipharma, ktory mal na starosti presovsky region, Dr. Rencz. Cest ich pamiatke!

prof. PharmDr. Jan Kyselovic, CSc. [/
predseda redakcnej rady
casopisu Lekdrnik

Rocnik XIX. < ¢islo 03 = marec 2014 3



Nna navsteve v Unipharme - februar 2014

Zaujem o spolupracu v oblasti
vzdelavania

® Zadiatkom februara navstivili bojnické stredisko zastupcovia
spolo¢nosti Krka. Executive Marjan Vrbnjak, Product Manager OTC
Ing. Eva Miklasové a Key Account Manager Mgr. Daniel Sirka sa
stretli s manazérkou pre dodavatelov Ing. Lenkou PiSovou a event
manazérom Daliborom Suchankom. Najskér struéne zhodnotili
spolupracu v oblasti marketingovej podpory v predchadzajdcich
rokoch a nasledne im boli predstavené moznosti marketingove;j
podpory OTC produktov na rok 2014 aj dalSich foriem spolupra-
ce. Zastupcov Krky zaujala najma oblastvzdeldvania -podujatie
Lekarsko-lekarnické dni, ktoré sa bude tento rok konat v jesennom
obdobi a zameria sa na manazment a bezpec¢nost pacienta.

?u ) -

Zauugnav == A @\ = Ja d?adsat rokov
prispévky RNDr. Bartunka v Lekarmk dvestopatdeﬂatvozﬁ'el jednej zn‘&cky .
® Do Bojnic vo februdri zavital aj zavital lekérnik, historik a spisova- m Vo februdri sa v spolo¢nosti Unipharma v Bojniciach uskutoéni-
tel, predseda Klubu dejin farmécie pri Vychodoslovenskom muzeu lo aj kazdoro¢né stretnutie s firmou Peugeot Slovakia. Na rokova-
KoSice a predseda Sekcie dejin farmécie Slovenskej farmaceutickej nie v prijemnej atmosfére s riaditelkou divizie ekonomiky a sluzieb
spolo¢nosti, RNDr. Anton Bartunek, ktory je dhoro€nym dobrym pria- Ing. Marcelou Sanchez, prevadzkovym riaditefom Ing. Milanom
telom generalneho riaditela Unipharmy, RNDr. Tomislava Jurika, CSc. Kadnarom, veducim odboru dopravy Ing. Petrom Henzelom

Okrem Dr. Jurika sa Dr. Bartunek stretol aj s riaditelkou marketingu a s manazérom pre vzdelavacie a eventové akcie Daliborom
Ing. Liviou Kerumovou. Témou priatelského stretnutia bolo zhodnotenie Suchankom pridli generalny riaditel Peugeot Slovakia, s.r.o.

uspechu Stvrtej publikacie Dr. Bartunka, Dejiny slovenského lekarnic- Matu$ Pala a fleet manazérka Lenka Simonicova. Pogas dvad-
tva 1.,10. stor.—1918, ktoru autor vydal aj vdaka podpore lekarnickej satro¢nej spoluprace s firmou Peugeot nakupila Unipharma viac
distirbtcie Unipharma koncom roka 2012. Dr. Bartunek uz zacal aktiv- ako 250 vozidiel tejto rokmi v praxi overenej a spolahlivej znacky.
ne pracovat aj na druhej ¢asti knihy, ktora sa bude zaoberat dejinami Predmetom rokovania bolo nielen pripomenutie si dvadsiateho
lekarnictva v rokoch 1918—2018.Kedze vzdy radi uverejiiujeme odbor- vyroCia uspesnej spoluprace a zhodnotenie predchadzajuce;

né prispevky Dr. Bartunka aj v naSom ¢asopise Lekarnik a v rubrike spoluprace, ale aj dohodnutie novych obchodnych podmienok
Farmaceutické kalendarium ¢erpame z jeho publikacie Osobnosti v oblasti zmluvného servisu a ndkupu novych vozidiel znacky
slovenského lekarnictva, na stretnuti sa prebralo aj nadviazanie na Peugeot na dalSie obdobie a spoluprace na marketingovych
spolupracu formou putavych ¢lankov do nasho ¢asopisu, ktoré by mala aktivitdch a propagacii vozidiel tejto znaCky v roku 2014.
zabezpecovat Sekcia dejin farmacie SFS. Tesime sa, ze 0pAICasOPIS g 0 _ yyz: ing. Peter Henel, Matti Pal, Ing. Marcela Sanchez, Lenka Simaniéovs,
ozivime a prinesieme vam nieCo nové a zaujimave na citanie. Ing. Milan Kadnér a Dalibor Suchének

Plus lekaren a Unipharma st cestou

® Do spolo¢nosti Unipharma zavital v januari Mgr. Radoslav Gajdo$, regionalsalesmanager-
spolocnosti sanofi-aventis. Stretol sa s jednym zo zakladatelov Plus lekarne, PharmDr. Davidom
LeSkom a riaditelkou marketingu Ing. Liviou Kerumovou s ciefom prerokovat moznu spolupracu
pre rok 2014. Spolo¢nost sanofi-aventis je vyznamnym partnerom nielen lekarnickej distribucie,
ale aj druzstva nezavislych lekarnikov, Plus lekéarne. Kedze bola spolo¢nost minuly rok hlav-
nym partnerom Uspesnych regionalnych vzdeldvacich stretnuti, prejavil Mgr. Gajdo$ zaujem
0 obdobnu spolupracu aj pre rok 2014. Témou stretnuti by boli aktualne ekonomické otazky,
marketing, ako aj merchandising v spojeni tedrie s praxou.

1 zlava: Mgr. Radoslav Gajdos,
Ing. Livia Kerumovd a PharmDr. David Lesko
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Unipharma na navsteve

Belgické obchodné
zastupenie pri Belgickom
velvyslanectve spolu s mater-
skou Valénskou agentirou na
podporu exportu a investicii
(AWEX www.awex.be) zorga-
nizovalo v termine 4.-6. fe-
bruara 2014 tzv. Nakupnu
obchodnu misiu v sektore
zdravotnictva, ktora sa usku-
to¢nila v belgickom Liége so

zamerom pritiahnut pozornost

slovenskych firiem o farmace-
utické produkty, technoldgie,
inovacie a know-how v tejto
oblasti na belgickom trhu.

-

riaditel Useku nakupu a vyroby.

m Ako nas informovala Lucia Harabinova, Attaché Commer-
ciale z Belgického velvyslanectva, danej akcie sa zuc¢astnili
obchodni zaujemcovia z 13-ich krajin z centralnej, vychodnej
Eurdpy, ako i z krajin Balkanu. Mali tak moznost rokovat
s 34-mi belgickymi spolo&nostami.

B Na stretnutie prisli zastupcovia belgickych spolo¢nosti,
ktoré sa zameriavaju napriklad na vyrobu mlie¢nych vy-
robkov a potravin pre doj¢ata, doplnkov stravy pre tehotné
a dojCiace zeny, pripravkov Specialne uréenych pre urcité
skupiny obyvatelstva a patologie, ale aj spolo¢nosti zaobe-
rajucich sa luminoterapiou, teda terapiou svetlom, vyvojom
bylinnych produktov ¢i diagnostickych testov proti infekEnym

ochoreniam.

B Belgické obchodné zastupenie organizuje takéto hro-
madné obchodné misie, ale tiez individualne obchodné
cesty aj v opaénom garde — z Belgicka na Slovensko.

v beIickom Liége

B Belgicka strana po seribznom zvaze-
ni prizvala tri slovenské spolo¢nosti
aktivne v oblasti zdravotnictva, ktorych

f " J kompetentni zastupcovia nésledne
- @ osobne a samostatne rokovali v anglic-
kom jazyku spolu s recipro¢nymi belgic-

kymi obchodnymi partnermi v ramci B2B
(business-to-business = podnik-podnik) stretnuti rozde-
lenych do dvoch pracovnych dni. Jednou z pozvanych
spolo¢nosti bola UNIPHARMA — 1. slovenska lekarnicka
akciova spolocnost, ktord na navsteve v Liege, najdolezi-
tejSom kultirnom centre frankofénneho Valénska a od roku
1817 sidla univerzity, zastupoval MVDr. Branislav Klopan,

Spracovala: Mgr. lvana Murinova
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Spracovala:
Mgr. lvana Murinova

Ileky

bigSiilars
kjeliecha nimi bezpec 7

o o9 oy

6" ¥ V'tomto Cisle me sa rozhodli zamerat na aktualnu problematlku — biologic-
e Eka liecbu, jej ucinnost a bezpecnost. Informovali sme sa nielen o originalnych
= biologickych liekoch, ale aj o biosimilars, teda biologicky podobnych liekoch, ich
L ,kopiach®. Biosimilar je podobny uz schvalenému originalnemu lieku. Musi mat
porovnatelny efekt ako jeho originalny vzor, ktory chce ,kopirovat*. Naklady na
& vyvoj biologickych lickov sa pohybulu v miliardach eur, aj preto je ich cena pomers

1 ne vysoka. Viyhodou biosimilars je nizSiawyrobna cena, pretoze firmy nemusia

g, vestovat \devyvoja tychto lieCiv a usetria tak nemalé financné prostriedky.

"

Zauumalo nas, Ci je biologicka lieCba bezpecna, ako sa registruju biologicky
podobné lieky, ¢i su rovnako kvalitné ako originalne biologické lieky, ale aj

aky bude trend biosimilars v naskedujt]com obdobi.

i

V poslednych rokoch
sa stale CastejSie
stretdvame s pojmom

biologicka lie¢ba. Ide o novu, moder-
nu a efektivnu liecbu, ktord umoznil
pokrok biomedicinskych vied a tech-
nolégii. No kedze jej problémom je
najma vysoka cena, na trhu sa obja-
vuju okrem biologickych liekov aj bio-
logicky podobné lieky, tzv. biosimilars.
Je podla vas takato liecba bezpeéna?

Je pravda, ze biolo-
gicka lie€ba u nas
este nie je taka roz-

Sirend ako v inych krajinach?

Nasa legislativa
pojem biosimilar ne-
pozna, mnohi vyrob-

covia kritizuju, ze v pripade zameny
teda nemusi byt dostatoéne zabezpe-
¢ena bezpecnost pacienta. Nechys-
taju sa legislativne kroky k zahrnutiu
tohto pojmu do legislativy?

6 Rocnik XIX. « ¢islo 03 * marec 2014

Mgr. Martina Lidinska i
hovorkyria |
Ministerstvo zdravotnictvaSR -~ |

B Lieky oznaCované ako tzv. biologickeé lieky, ktoré
su registrované SUKLom/EMA spnili véetky legis-
lativne podmienky pre svoju registraciu. Sledovanie

bezpecnosti liekov je jednou z najhlavnejSich podmienok pri udelovani
registracie akéhokolvek lieku.

B Legislativne prostredie v SR je Standardne na-
stavené, obdobne ako je to v inych ¢lenskych sta-
toch EU. O tom, ¢i jednotlivé spolo¢nosti poziadaju

o vstup svojich lieCiv/liekov na nas trh rozhoduju samotné spolo¢nosti.
SUKL (registracia) a MZ SR (kategorizacia) posudzuju, ¢i spinili vSetky
zakonné poZiadavky pre vstup na slovensky trh.

B | egislativa SR pozna od 1. januéra 2013 aj pojem
biosimilars (zakon 363/2011 a jeho novela platna od
1. januara 2013).

® _§ 8 Zoznam kategorizovanych liekov
(1) Ministerstvo uvedie v zozname kategorizovanych liekov
b) pre kazdy liek najma
15. oznacenie originalneho lieku, generického lieku
alebo biologicky podobného lieku,
(2) Originalnym liekom sa na Ucely tohto zdkona rozumie liek, ktory bol
v Case vydania rozhodnutia o registracii lieku chraneny patentovou ochra-
nou. Generickym liekom sa na ucely tohto zakona rozumie liek, ktory



mé rovnaké kvalitativne a kvantitativne zlozenie lie€iv a rovnaku
liekovu formu ako originélny liek, a ktorého biologicka rovnocen-
nost s originalnym liekom bola dokézand primeranymi skuskami
biologickej dostupnosti; rozli¢né soli, estery, étery, izoméry, zmesi
izomérov, komplexy alebo derivaty lie€iva sa povazuju za rovnaké
lie€ivo, ak sa ich vlastnosti vyrazne nelidia z hladiska bezpec-
nosti alebo U¢innosti od originalneho lieku. Biologicky podobnym
liekom sa na Ucely tohto zadkona rozumie biotechnologicka kdpia
originalneho lieku, ktord ma porovnavacimi klinickymi skuskami
dokazanu podobnost vo fyzikalno-chemickych vlastnostiach,
ucinnosti a bezpe¢nosti.”

® _§16 Rozhodovanie o zaradeni lieku do zoznamu katego-
rizovanych liekov a Uradnom uréeni ceny lieku

(4) Do zoznamu kategorizovanych liekov nemozno zaradit liek, ak
k) ide o prvy biologicky podobny liek, ktory svojou charakteris-
tikou patri do referenénej skupiny alebo referenénej podskupiny
zaradenej v zozname kategorizovanych liekov a navrhovana
maximalna cena tohto lieku vo verejnej lekarni prepocitana na
Standardnu davku lieciva je vy3Sia ako 80 % z najniz8ej maxi-
malnej ceny lieku vo verejnej lekarni platnej v deri podania zia-
dosti prepocitanej na Standardnu davku lieciva lieku zaradeného
v referenénej skupine alebo referenénej podskupine.”

® Biosimilars su lieky registrované SUKLom/EMA a museli splnit
vSetky legislativne podmienky pre svoju registraciu. Sledovanie
bezpecnosti liekov je jednou z najhlavnej$ich podmienok pri
udelovani registracie akéhokolvek lieku, vratane biosimilars.

RNDr. Jozef Slany, CSc.
Sekcia farmacie a liekovej politiky
Ministerstvo zdravotnictva SR

B Proces registracie tejto skupiny liekov,
ako je uvedené v odpovedi na otazku ¢. 3,
zaru€uje bezpecénost a Ucinnost liecby.

® V Slovenskej republike sa terapeuticky
pouzivaju v&etky lieky vratane biologickych,
ktoré maju platnu registraciu v SR. Treba
zdoraznit, ze biologickeé lieky sa registruju vo vacsine pripadov
v Eurdpskej liekovej agenture centralizovanym postupom a re-
gistracia je platna vo vSetkych &lenskych $tatoch EU vratane

Slovenskej republiky.
m votnickych poméckach v § 49 ods. 6 upravuje
registraciu biologickych humannych liekov,

ktoré st podobné referenénému biologickému humannemu lieku.

B Zakon ¢&. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdra-

Nepouziva sa anglické slovo ,biosimilars®. Toto ustanovenie je
prevzaté so smernice 2001/83/ES, ktorou sa vydava zakonnik
humannych liekov, konkrétne ide o ¢lanok 10 odsek 4.

B Téato pravna Uprava vyzaduije, aby vyrobca v pripade, ak biolo-
gicky humanny liek, ktory je podobny referenénému biologickému
humannemu lieku, nespifia poZziadavky definicie generického
humanneho lieku, najma z dévodu rozdielov suvisiacich s pou-
zitymi vstupnymi surovinami alebo z technologickych rozdielov
v procese vyroby biologického humanneho lieku a referenéného
biologického humanneho lieku, je Ziadatel o registraciu povinny
predlozit vysledky prislusného toxikologicko-farmakologického
skusania a klinického skusania suvisiace s uvedenymi rozdielmi.
Druh a mnozstvo doplfiujucich udajov, ktoré sa maju predloZit,
musi vyhovovat poziadavkam podla nariadenia viady Slovenskej
republiky ¢. 120/2009 Z. z., ktorym sa ustanovuju analytické
normy, toxikologicko-farmakologické normy, klinické normy a pro-
tokoly vztahujuce sa na dokumentaciu o vysledkoch farmaceu-
tického skuSania, toxikologicko-farmakologického skusania a kli-
nického skuSania vykondvaného na ucely registracie liekov
v zneni nariadenia vlady Slovenskej republiky ¢. 68/2010 Z. z.
Vymenované poziadavky zabezpec€uju overenie ucinnosti aj
bezpecnosti biologického lieku.

Vediici sluzobného tiradu a riaditel
| Stétny dstav pre kontrolu lieciv
T —

V poslednych rokoch sa stale ¢astejsie stre-

tavame s pojmom biologicka liecba. Mnohi

lekarnici vSak o tomto pojme vela nevedia.
Ako je to mozné? Cez koho sa potom do ambulancii dostavaju
biologicke lieky a ich ,,képie*- biosimilars?
B Lekarnici by sa mali s pojmom biologicka lieba, lieky biolo-
gickej povahy a hlavne biologicky podobné lieky a odbornymi as-
pektmi na tieto témy oboznamovat v ramci pregradudlneho tudia
a v praxi v ramci postgraduélneho vzdelavania. Ustav farméacie
Slovenskej zdravotnickej univerzity v Bratislave zabezpeduje
Specializané, certifikacné a sustavné vzdelavanie farmaceutov,
farmaceutickych laborantov, technikov pre zdravotnicke pomacky,
zdravotnickych laborantov, laboratérnych diagnostikov. Rovnako
Slovenska lekarnickd komora zabezpecuje vzdelavacie akti-
vity pre lekarnikov. V oktdébri 2013 sme zaslali okruhy tém pre
potreby stistavného vzdelavania farmaceutov na SZU — Ustav
farmacie. Sucastou aktualnych tém z pohladu SUKL bola aj
téma biosimilars. V ramci naSich kapacitnych moznosti sa aj
pracovnici SUKL osobne zigastriuji na postgradudlinych podu-
jatiach s odbornymi vystupeniami, naposledy v novembri 2013
sme informovali nemocni¢nych lekarnikov o odbornych aspek-
toch biosimilarnych liekov. Nase odborné prezentacie nasledne
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pravidelne uverejriujeme pre odbornu verejnost na webovej stranke

www.sukl.sk v sekcii 0 nas a v Casti vzdelavacie akcie a pre-

zentacie. Sme nazoru, ze Ustav farmécie SZU by mal v oblasti

postgradualneho vzdelavania v spolupréci so Slovenskou lekar-

nickou komorou tieto aktualne témy zaradit do svojho programu.
gistracie takychto liekov?

m m Cielom vyvoja biosimilarneho lieku a za-

kladom pre Ucely registracie nie je dokladovat uc¢innost v lie¢be
pacienta, ktora uz je pre danu biologicku u¢innu latku znama
(to uz bolo potvrdené pre referencny liek!!).
u Cielom je dokladovat biosimilaritu!!
B Princip dokladovania biosimilarity — podobnosti bez vplyvu na
ucinnost a bezpecnost pri registracii biosimilarneho lieku oproti
originalnemu biologickému lieku je zaloZeny na Specifickom po-
sudeni pripadnych zmien vo vyrobnom postupe pre biosimilarny
liek a ak su odliSnosti pri vyrobe, tak posudenie, ¢i tieto pripadné
rozdiely maju vplyv na klinicku u€innost. Preto je proces regis-
trécie pre konkrétny biosimilarny liek zalozeny na:

a. posudeni chemickej Struktury pre referencny biologicky liek
a prislusny biologicky podobny liek, ktora je délezita pre rovna-
ku ucinnost a bezpeénost oboch liekov, za pouzitia najnovsich
analytickych metdd,

b. zhodnoteni pouzitého vyrobného postupu,

¢. zhodnoteni najnovsich vysledkov predklinickych a klinickych
Studii zameranych na identifikaciu akceptovatelnych pripad-
nych odliSnosti bez vplyvu na rozdiely v G¢innosti a bezpec-
nosti. Casto sa jedna o $pecifické predklinické Studie zamerané
na farmakokinetické a farmakodynamické parametre a ich
porovnanie medzi biologickym liekom a biosimilarnym liekom,

d. zéroven na posudeni 8pecifickych klinickych cielovych para-
metrov na dokladovanie rovnocenného klinického ucinku oproti
referenénému biologickému lieku.

Mohli by ste ndm prosim objasnit’ proces re-

B Prvy biosimilamy liek v EU bol registrovany v roku 2006 a
v sucasnosti je registrovanych viac ako 12 biologicky podobnych
liekov, naposledy v oblasti biologicke;j lieby pri pouziti anti-TNF
alfa u pacientov s ochorenim reumatoidna artritida a dalSie
ochorenia imunitného systému.

V najblizSich rokoch stratia viaceré biologické
lieky patentovi ochranu. Aj preto sa na trh
dostavaju ich ,.kopie” — biologicky podobné

lieky, resp. biosimilars. Ich vyhodou je najma uSetrenie milionov
eur na vyvoji tychto lieiv. Ich vyrobna cena je teda nizsia ako
u originalnych biologickych liekov. Neziaduce reakcie vSak mozu
byt iné. Ako vidite trend biosimilars?

B Biologicky podobné lieky — biosimilars su lieky, ktoré sa po
registracii stavaju Standardnou sucastou terapeutického arma-
mentaria lekara pri liecbe prislusnych ochoreni vo vacsine krajin
EU a vo svete. Pre rozhodnutie o zaradeni do liedebného pouzitia
zo strany lekarov je velmi ddlezité pri pouzivani akejkolvek liecby,
a teda aj biologicke;j liecby, resp. biosimilars, poznanie podstaty
ochorenia a mechanizmus tcinku danej lie¢by, moznost farma-
kologickej intervencie podstaty ochorenia, akceptacia lekarov,
lekarnikov a pacientov pre danu liebu, a pod. Disponujeme
vedomostou, Ze existuje dostatok dokazov a dokladov o U¢innosti,
bezpe&nosti a pouziti biosimilarnych liekov v terapeutickej praxi pri
splneni najnovsich odbornych poziadaviek na registraciu tychto
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liekov. Otazka neZiaducich Gcinkov pre biologicky podobné lieky
nie je ina v porovnani s biologickymi liekmi, nie je odborny dévod
na zasadné rozdiely pri hodnoteni pripadnych neziaducich u¢in-
kov. NajcCastejSie v oboch pripadoch pri pouZiti biologickych liekov
a biologicky podobnych liekoch sa jednd o riziko neziaduceho
vplyvu na imunitny systém (imunogenicita). Vigilancia, t. j. dohlad
nad bezpec€nostou lieku, je rovnaka pre biologicke lieky a tiez pre
biologicky podobné lieky. Preto naSe stanovisko je, ze pacienta
by mal sledovat lekar pri lie€be biologickym liekom rovnako,
ako pri pouziti biologicky podobného lieku so zameranim na
acinnost a mozné neziaduce Gcinky. Uloha lekarnika spociva
v adekvatnej dispenzacnej ¢innosti, poradenstve pri spésobe
uzivania, uchovavani biologického alebo biologicky podobného
lieku, moznych neZziaducich tcinkoch a o dblezitosti pacienta
pravidelne navstevovat svojho lekara za i¢elom kontroly U¢innosti
a bezpecnosti lieby biologickym liekom alebo biosimilarnym
liekom v rdmci prislusSnej diagnozy.

PharmDr. Ludmila Krc - Jedina
vedtca odboru
liekovej politiky V3ZP

V poslednych rokoch sa stale ¢astejsie

stretavame s pojmom biologicka liecba. Ide

o novu, modernt a efektivnu lie¢bu, ktoru
umoznil pokrok biomedicinskych vied a technolégii. No kedze
jej problémom je najmé vysoka cena, na trhu sa objavuji okrem
biologickych liekov aj biologicky podobné lieky, tzv. biosimilars.
Akym sposobom poistoviia uhradza naklady na lieCbu biologickymi
liekmi aich ,,kopiami*“ - biologicky podobnymi liekmi? Pre pacienta
je takato liecba zrejme draha.
B Biotechnologické lieky patria medzi najdynamickejSie sa
rozvijajuci segment farmaceutického trhu. Biologicka liecba je
zaloZena na podévani biologickych produktov (t. j. produktov Zivej
prirody) a jej cena je vyrazne vysSia nez je cena farmakologickej
lieCby pripravenej synteticky. K biologickej lieCbe sa zaraduje
Siroké spektrum ucinnych latok s rozdielnym zlozenim a me-
chanizmom ucinku. Predstavuje nové moznosti, ako cielenejSie
zasiahnut do imunitnych a zapalovych procesov v organizme,
ktoré su zodpovedné za vznik a vyvoj mnohych ochoreni. Bio-
logicka lieCba sa pouziva najmé v onkoldgii, gastroenteroldgii,
reumatoldgii, dermatoldgii, neuroldgii a jej uplatnenie sa rozsiruje.
V pripade biologicky podobného lieku sa jedna o biotechnologic-
ku kdpiu originalneho lieku, ktora ma porovnavacimi skuskami
dokazanu podobnost vo fyzikalno-chemickych vlastnostiach,
ucinnosti a bezpecnosti. Kazdy biologicky podobny liek ma



z dbvodu jedine€nosti vyrobného procesu unikatne biologické
vlastnosti, preto hovorime o ,biosimilars®, nie o biogenerikéch.
Zpohladu platcov zdravotnej starostlivosti predstavuju biologicky
podobné lieky oproti originalnym liekom lacnejSiu alternativu
lieCby (pri vstupe do systému uhrad je prvy biologicky podobny
liek lacnejsi 0 20 %).
Biologicka lie¢ba v SR je plne hradena na zaklade verejného
zdravotného poistenia. V pripade, ze sa v referen¢énej skupine
lieCiva nachadza aj biologicky podobny liek, je plna uhrada
nastavena na najlacnejsi liek v skupine lie€iva.

je taka rozSirena ako v inych krajinach?

m B Z hladiska hodnotenia vysky nakladov

patri biologicka liecba dlhodobo medzi najnakladnejsie terape-
utické intervencie. Dostupnost biologickej lieCby pre pacienta je
v SR porovnatelna s vyspelymi Statmi EU.

Je pravda, ze biologicka liecbha u nas este nie

MUDr. Monika Lassanova, PhD.
veduica kancelarie i

GENAS l
V poslednych rokoch sa stale castejSie streta-
m vame s pojmom biologicka liecba. Ide o novu,
modernu a efektivnu liecbu, ktord umoznil
pokrok biomedicinskych vied a technolégii. No ked Ze jej problémom
je najma vysoka cena, na trhu sa objavuju okrem biologickych liekov
aj biologicky podobné lieky, tzv. biosimilars. Ako prebieha vyvoj
a vyroba biosimilars, teda biologicky podobnych liekov?
B Na vyrobu biosimilarnych latok st kladené Uplne rovnaké
podmienky, ako na vyrobu referencnych biologickych liekov. Vy-
voj a vyroba biosimilérnych liekov (biologicky podobnych liekov)
musi byt pine v sulade so vSetkymi normami a predpismi, ktoré

su stanovené prisluSnymi regulaénymi tradmi.
m ® Vo vSetkych vyspelych krajinach ma spot-

reba biosimilarych liekov narastajuci trend
a su aj podporované platitelmi zdravotnej starostlivosti, najméa
kvoli udrzatelnosti rozpoctu na zdravotnu starostlivost a zvySe-
niu dostupnosti pre viac pacientov, ktori danu lie¢bu potrebuju.
Asociacia GENAS predpoklada, ze ich spotreba v Slovenskej
republike bude mat rastici trend, aj vzhladom na planovanie
vstupu velkych, ¢asto originalnych farmaceutickych spolo¢nosti

na trh s biosimilarnymi liekmi.

m logicky podobnymi liekmi na poklese kvality,
bezpecnosti a Gcinnosti?

® Zarukou kvality, bezpe€nosti a tu¢innosti biosimilarnych liekov

su prisne poziadavky Eurdpskej liekovej agentury (EMA), ktora

centralne schvaluje takéto lieky v rdmci EU. Nevidime dovod,

preco by mali mat biosimilarne lieky nizSiu kvalitu, bezpec¢nost,

alebo ucinnost.
m je taka rozSirena ako v inych krajinach?
B Ano, vidime urcité rezervy v porovnani

s niektorymi vyspelymi krajinami EU.

Ako vidite trend biosimilars?

Neodrazi sa usetrenie nakladov na lie¢bu bio-

Je pravda, ze biologicka liecba u nas este nie

V poslednych rokoch sa stale ¢astejSie streta-
vame s pojmom biologicka liecba. Ide o novu,
modernu a efektivnu liecbu, ktord umoznil
pokrok biomedicinskych vied a technolégii. Je pravda, Ze biolo-
gicka liecba u nas este nie je taka rozsirena ako v inych krajinach?
m bia na presne definovany ciel, ktorym je regu-

lacna molekula ludského organizmu alebo jej
receptor. To umoziuje zvySenie u€innosti, ale asto aj bezpecnosti
nového lieku v porovnani s beznou lieébou liekmi na chemickej
baze, ktoré nezasahuju tak cielene. Na druhej strane vS§ak moze
intenzivny zasah do klu€ovych reakcii ludskej imunity viest k vzniku
novych doposial nie plne objasnenych neziaducich ucinkov takejto

liechy. Aké mate skusenosti s biologickou liecbou? Je podla vas
pre pacientov bezpecna?

Bk

Bl

Vysokoucinné latky biologickej povahy poso-

Kedy je vhodné pacientovi pontknut' moznost
biologickej liecby?

Kto méze byt indikovany na biologicku liecbu
na vasom pracovisku?

Kedze problémom liecby originalnymi biolo-

@ gickymi liekmi je najma ich vysoka cena, na
trhu sa objavujui okrem nich aj ich lacnejsSie

verzie, biologicky podobné lieky, tzv. biosimilars, ktoré Setria nakla-
dy nalie¢bu aich dostupnost je vyssia. Ako vidite trend biosimilars?

B

V USA mdze lekarnik zamenit originalny biolo-
gicky liek za jeho biosimilarny liek bez sthlasu
lekara. Co si o tom myslite?

prof. MUDr. Pavel Svec, DrSc.
Farmaceuticka fakulta UK
Bratislava

® Biologické lie€iva su skupinou lieciv,

pripravenych pre cielené ovplyvnenie sig-

nélnych drah, pricom sa na ich pripravu
pouzivaju moderné metddy molekulovej biolégie. Miniméaine
polovicu z nich tvoria monoklonalne protilatky, ¢i uz ako aktivne
molekuly, alebo nosice ucinnych latok, dalej viaceré funkéné
peptidy, rézne signalne molekuly a ich antagonisty, rozpustné
receptory, inkretiny a ich analégy a antagonisty. Z hladiska
mechanizmu U¢inku sa k nim niekedy priraduju aj malé mo-
lekuly, ktoré zasahuju do funkcii signalnych drah. Pokial ide
0 pouzitie tychto latok na Slovensku, treba si uvedomit, ze ich
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vyvoj je dlhodoby proces a niektoré sa pouzivaju uz dvadsat
rokov (inzulin, erytropoetin), iné sa zavadzaju do praxe v zhode
s legislativou, pri¢om sa ziada zddraznit, ze biologickeé lie€iva su
registrované centralnou procedurou cez EMA pre celt EU. Pou-
zivanie novych biologickych lieciv si vyZaduje velku opatrnost
pre vyskyt vaznych neziaducich u¢inkov a aj ich implementa-
cia do Standardnych terapeutickych postupov, vyvijajucich sa
desiatky rokov nie je jednoducha (napr. v onkoldgii).

bajucich proteinov su kii¢ovym miestom

m zasahu biologickych lieciv inak tazko ovplyv-

nitelné Specifické signalne drahy, ¢o dava moznost selektivneho
zasahu do patologickych procesov pred érou biologickych lie¢iv
neovplyvnitelnych — ovplyvnenie rastovych faktorov, cytokinov,
interleukinov, inkretinov, napriklad blokédda TNFx, prozapalovych
cytokinov, ¢i pouzitie analdgov inkretinov GLP-1 a pod. Tieto zasa-
hy su ¢asto spojené s neziaducimi reakciami, ktoré su nezriedka
vazne, comu treba predchadzat ich poznanim a odhalovanim,

ale aj uvazlivym pouzitim biologik.
m stanovené, maju rad obmedzeni a zjedno-

duSene mozno povedat, Ze pouzit sa maju
vtedy, ak bude oakavany benefit prevazovat riziko. Proble-
matika pouzitia biologickych lieciv je vSak zlozita a usmev
az nevolu vzbudzuju slogany typu — ,biologické lieciva — 6da
na radost”. Je nesporné, Ze tieto moderné lie€iva prinasaju v
mnohych situaciach nadej pre pacientov aj zdravotnikov, ale
stavaju pred nich aj problémy, ktoré su nielen zdravotnicke, ale aj
etické a ekonomické. Ceny biologickych liekov st astronomické
a vzhladom na skuto¢nost, ze nemaju a nebudu mat generika,

tazko o€akavat ich pokles.

m votnickeho zariadenia, ale problémami
molekulovej farmakoldgie sa zaoberame

velmi intenzivne, aj v spolupraci so Spickovymi zdravotnickymi

pracoviskami a klinikami.

m B Vaznym problémom je nemoznost

pripravy generik. Ukazalo sa totiz, ze

posttransla¢na modifikacia moéze vy-
znamnym spdsobom zasahovat do vlastnosti vytvorenych
bioStruktur, ¢o sa samozrejme méze odzrkadlit aj v ich u¢innosti.
KedZe nemozno pri biologikach priniest dokaz o bioekvivalencii,
vytvoril sa termin biosimilarity — biologickej podobnosti. Priznam
sa, ze ma prekvapilo, Zze v USA je v tomto smere povolena
,biosimilarna“ substittcia, v EU sa takémuto $tatutu viaceré
krajiny brania. Je to ale urcite jedna z ciest, ako vytvorit mozny
tlak na farmaceutické spoloc¢nosti, aby zniZili ceny biologic-
kych liekov a zvysili tak ich dostupnost pre pacientov, ktorym
mozu pomdct. Druhym faktorom moze byt v dohladnom Case
situacia, kedy sa zvysi pri exponencialnom raste spolo¢nosti
vyrabajucich biologické lie€iva ich ponuka na trhu, o moze
viest k poklesu ich ceny.
m KedZe sa zda, Ze prirodzené zdroje uz tazko prinesu pre prax
vyuzitelné prielomové lie€iva a aj v chemickych laboratériach
vznikaju v sucasnosti skutone nové lieciva iba sporadicky,
oblast biologickych lie€iv dava nadej na pokrok. Tato nadej
je redlna najma preto, Ze vychadza z vedeckych poznatkov

® Ako som uz uviedol popri, substittcii chy-

B Indik&cie biologickych lieciv su presne

® NaSe pracovisko nema charakter zdra-
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molekulovej podstaty prisludného ochorenia. Na druhej strane,
utilizacia tychto lie€iv si vyzaduje sustredent pozornost, pretoze
vazne neziaduce reakcie a aj smrtelné prihody po ich pouziti
nie su dnes zriedkavostou.

MUDr. Branislav Valach
Nova Med spol. s r.o.

Gastroenterologickd ambulancia, Banskd Bystrica
B Biologicka lie¢ba v gastroenteroldgii sa
tyka neSpecifickych zapalovych ochoreni
Creva, a to ulcerdznej kolitidy (UC) a Crohno-

vej choroby (MC). V lekarskej terminoldgii ich nazyvame IBD

(Inflammatory Bowel Disease). Preparaty a taktika pouzivané

pri ich lieCbe su v podstate rovnake, ale zatial €o pri ulcerdznej

kolitide je zlyhanie konzervativnej lie€by a nasledné chirurgické
odstranenie postihnutého organu (hrubé ¢revo) vykonom kurativ-
nym, pri Crohnovej chorobe chirurgia riesi len komplikacie a nie je
moZzné pacienta tymto spdsobom definitivne vylie€it. Nemyslim si,

Ze biologicka lieCba pacientov s IBD na Slovensku v porovnani so

zahrani¢im zaostava, aj ked u nas je model, ze lieCba sa méze po-

davat len na ur€enych pracoviskach, tzv. Centrach pre biologicku
liebu IBD.

B V sucasnosti nie je znama pri€ina ocho-

reni IBD, a preto nie je znama ani kauzalna

lieCba. Biologicka lieCba dnes predstavuje
vrchol konzervativnej lieCby. T4 ma samozrejme aj svoje rizika,
ale publikované Studie potvrdzuju, Ze lie€ba je nielen vysoko
ucinna, ale aj bezpec¢na. Vedlajsie Ucinky si samozrejme mozné,
ale pacienti st poCas lie¢by pravidelne kontrolovani (anamnéza

a taZkosti, cielené odbery krvi, zobrazovacie metddy a pod.).

Komplikécie a vedlajSie ucinky liecby su pravidelne publikované

v odbornej literature a diskutované na odbornych podujatiach.

ZastreSujuca spoloc¢nost pre IBD (ECCO — European Crohn

Colitis Organisation) pravidelne svojich ¢lenov informuje pros-

trednictvom periodik alebo internetom o najnovsich poznatkoch

v tomto smere. VedlajSie ucinky lieCby sa samozrejme hlasia na

Slovensku na SUKL (Statny ustav pre kontrolu lie¢iv) a st pre

lekérov podavajucich biologicku liecbu zdrojom potrebnych cen-

nych informacii. Otazne je, ako sa imunologicky systém vyrovna

s jej dlhodobym podavanim, resp. striedanim jednotlivych liekov

pocas lieCby. V tomto smere vSak urcite prebiehaju klinické Studie.
podla metodického listu MZ SR. Nie je to

; teda lieCba prvej volby. V pripade, Ze nie je

dostato¢ne uc€inna doterajSia lieCba alebo dbjde k jej zlyhaniu
(preparaty 5 ASA azathioprin kortikoidy), je indikovana biologic-
ké lieCba. V gastronteroldgii mame na lie€bu IBD k dispozicii
2 preparaty — Infliximab (Remicade) alebo Adalimumab (Humira).
V najblizSom ¢ase vSak pridu na trh aj nové lieky.

B Indikacia na biologicku lie¢bu sa riadi

B V sucasnosti je na Slovensku uréenych
11 centier pre biologicku lieGbu v gastrontero-
16gii, ktoré su vo v&etkych krajoch Slovenska

Xk

aliecba je teda aj z geografického hiadiska dostupna pre vSetkych
pacientov. NavySe je plne hradena zdravotnymi poistoviiami
bez doplatku. TakZze kazdy pacient spifajici kritéria méze byt
biologickou lie¢bou lieeny.



B Vyvoj vo farmaceutickom priemysle ide
stale dopredu, je samozrejmé, Zze mozno
ocakavat, ze budu pribudat stale nové pre-

paraty, €o je len v prospech pacientov.
m nik mal moznost svojvolne, bez konzultacie

s predpisujucim lekdrom, zamenit predpisa-
ny liek. OSetrujuci lekar je zodpovedny za lie€bu, mozné vedlajsie
ucinky liekov, ich vzajomné interakcie.

By

B Absolutne nesuhlasim s tym, aby lekar-

V poslednych rokoch sa stale CastejSie streta-
vame s pojmom biologicka liecba. Ide o novu,
modernu a efektivnu lie¢bu, ktordi umoznil
pokrok biomedicinskych vied a technolégii. No kedZe jej problémom
je najma vysoka cena, na trhu sa objavuju okrem biologickych
liekov aj biologicky podobné lieky, tzv. biosimilars. Stretli ste sa
uz s tymto pojmom? Aky mate nazor na liecbu biologickymi liekmi
a biosimilars? Je podla vas bezpe¢na?

i.2 2

Bl

Mate prehlad o tom, cez koho vlastne tieto
lieky putuji do ambulancii lekarov? Mavate
ich vo vasej lekarni?

Ak by ste si sama/sam mali zvolit medzi beznou
liecbou liekmi chemického p6vodu a biologic-
kou lie¢bou, ktorejz nich by ste doverovali viac?

V prvej otazke sme spomenuli biosimilars, teda

m biologicky podobné lieky, ktoré maju vykazo-
vat podobnu ¢innost' ako ich originalny biolo-

gicky liek, no mézu mat odlisny profil neziaducich i¢inkov, o moze
mat negativny dosah na Gi¢inky liecby na pacienta. Myslite si, Ze aj to
maoze byt dovodom, preco este u nas nie je tato liecha taka rozsirena?

pojmami stretavate CastejSie ako lekarnici

m vo verejnych lekarnach. V akej miere u vas

lekari vyuzivaju biologicku liecbu, ¢i uz ide o originalne biologické
lieky, alebo biosimilars?

V nemocnicnej lekarni sa zrejme s tymito

PharmDr. Peter Zak
Nemocnicna lekaren
Malacky

B Vyznamny progres biomedicinskych
technologii a zaroven nové poznatky
z etiopatogenézy mnohych, hlavne chronic-

Bl

kych a zavaznych, ochoreni prindsa inovativne vysokoucinné

moznosti — tzv. biologickej lieCby. Jej prednostou je presnejsie
cieleny (,targeted”) regulacny zésah do patologického procesu,
prindSaju nadim pacientom vyrazné zlepSenie kvality zivota,
predizenie &i zachranu Zivota. Véetko, a najméa vo farmakologii,
vSak méava svoje ,ALE“ a svoje ,OTAZNIKY*. Tym, ,ALE*
su vysoké finanéné néklady na uvedenu lie¢bu, nevhodnost
pre kazdého pacienta, vyskyt Sirokého spektra neziaducich
ucinkov, vratane zavaznych, niekedy i fatalnych, vyplyvaju-
cich napr. z ich mechanizmu ucinku (napr. alergické reakcie,
infekéné ochorenia vyplyvajuce z imunosupresie), hematolo-
gické komplikacie, zavazné kozné vysevy, GIT poruchy a pod.
OTAZNIKY vyplyvajd hlavne z faktu, Ze je to pomerne mlada
skupina lie€iv pouzivana cca 10 rokov, teda sa objavuju stale
nové poznatky o ich rizikdch a bezpe¢nostnom profile, pres-
nom vymedzeni indikacii, nemame este dostatok poznatkov
o ich interakEnom potencidli, o ich pouziti u rizikovych skupin,
ako su deti, tehotné, dojCiace Zeny a pod. Ich cieleny ucinok
na bunky ,choré®, alebo geneticky zmenené, viak dava pred-
poklad, ze tieto lieky budu lepSie tolerované ako konvenéna
chemoterapia, i ked je ich ¢asto nutné pre efektivitu liecby
v onkoldgii s riou kombinovat. Biologickeé lieky predstavuju velku
nadej do buducna a su uz aj v su¢asnosti velkym prinosom pre
pacientov s onkologickym ochorenim (metastaticky kolorektal-
ny karcindm, tzv. HER pozitivny ca. prsnika, leukémie), dalej
v lie€be chronickych zapalovych ochoreni, &i uz reumatoidnej
artritidy, alebo Crohnovej choroby, ulcerdznej kolitidy, astmy
i hematologickych ochoreni (anémie).

B Biosimilars predstavuju podla méjho nazoru, vitand, financé-
ne znesitelnejSiu alternativu k biologickym liekom. Biosimi-
lars v8ak nembézeme chapat ako generika, nie su identické,
sU iba podobné, ¢o maju zakotvené aj v samotnom nazve.
Pre zloZitost Struktur, napr. proteinovych molekul biologickych
liekov a vdaka inym technologickym postupom sa nepodari
vyrobit kopiu originélu, ale prakticky novy originalny liek. Tieto
noveé originaly — biosimilars treba potom rovnako prisne podrobit
procesom preklinickych a klinickych skuok, prisnym kritériam
registracie, rozsiahlemu pouzivaniu v klinickej praxi a az potom,
snad po desafrociach — ako u vSetkych novych liekov, méze-
me hodnotit ich prinos i postavenie v terapii. No neznamena
to, ze by sme sa na uvedené biologicky podobné lieky mali
pozerat s nedéverou a deSpektom, alebo Ze by sme ich mohli
globalne pausalne hodnotit. Treba podla mna pristupovat
vzdy prisne individualne k danému preparatu konkrétneho

farmaceutického vyrobcu.
@ lizované pracovisko, ale niektoré preparaty
v lekarni mam uz niekolko rokov. Ochotou
a spolupracou s nasimi ambulanciami sa shazim, aby si lekari
v nadej poliklinike objednavali lieky v lekarni, ktoru vediem, lebo
ich pre na8ich pacientov prijimame, skladujeme a vydavame
lege artis. A samozrejme, prinaSaju lekarni ekonomicky profit.

B Nie sme fakultna nemocnica ani Specia-

B Pouzijem netradi¢ne argumentaciu ne-
menovaného prezidentského kandidata:
V podstate je jedno, ¢i je macka Cierna, alebo

BElr)

biela — hlavne, ze chyta mysSi. Neda mi vSak pri téme biologic-
kej liecby nespomentt, a teraz konkrétne meno, vyznamného
celosvetovo uznavaného vedca slovenského pdvodu a drzite-
fa mnohych vyznamnych oceneni: Prof. MUDr. Jana Viléeka
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SOt Polemika

z Newyorskej univerzity, ktory sa svojim badanim v oblasti cy-
tokinov a uvedenim poznatkov do praxe prdvom povazuje za

jedného z otcov biologickej lieCby.

m minal vySSie, su limitujucim faktorom pouzi-
vania vSetkych liekov, rovnako biologickych

¢i biosimilars, je preto velmi dblezité najst vhodného pacienta

a vybrat mu konkrétny vhodny liek, s predpokladom vysokej

ucinnosti lieCby a dobrej tolerability.
m chom vyuzivame biologicku lieCbu v hema-

tologii (lieCba leukémie, lymfémov), v liecbe
anémii u dialyzovanych pacientov, osteopordzy a vyznamny
benefit ma pouzivanie monoklonalnych protildtok v ambulantnej
lieCbe bronchialnej astmy.

® Neziaduce u€inky liekov, ako som spo-

B V naSom zdravotnickom zariadeni s Uspe-

PharmDr. Katarina Valkova
Nemocnicnd lekdren
Nérodny onkologicky Ustav, Bratislava

TR Ty

B Biologicka lie¢ba (lie¢ba monoklonovymi
protilatkami) sa vykonava v NOU denno-
denne. Vyrobny proces biologickych liekov
je velmi zlozity. Pouzivaju sa rézne bunkové linie a vyrobcovia
pouzivaju rozdielne technologické podmienky vyroby. Preto
nemozno garantovat, ze podobny biologicky liek bude identicky,
len podobny ako jeho referenény original.
B Registracia prebieha cez EMA/FDA centralnym postupom.
Cely koncept biologickych liekov a podobnych biologickych
liekov stoji na porovnavani Studii — rozsiahle porovnanie zavisi
na referenénom lieku, na stupni biochemickych a funk&nych
vlastnosti a na predklinickych a klinickych skuskach.
® Vieme, ze biologickeé lieky su velké, komplexné proteiny a ich
presna replikacia je problematicka, preto je otazka bezpecénosti
stale velmi horuca. Podobné biologickeé lieky, alebo biosimilars,
su podobné, ale neidentické molekuly uz existujucich biologickych
liekov, ktorym vyprSala patentova ochrana. V americkej literatdre
ich najdeme pod nazvom follow-on-biologic.
® Biologickeé lieky si uplatruju farmakologicky a terapeuticky
ucinnok cez rézne mechanizmy: maju schopnost rozpustat cie-
fovl bunku, neutralizovat reakciu, pouzivaju sa ako nosi¢ radio-
aktivneho lie€iva (tositumomab-li 31), blokuju funkciu receptora
(basiliximab), indukuju apoptdzu CD 20 (rituximab, ofatumumab),
su inhibitormi receptora EGFR (transtuzumab, cetuximab, pani-
tumumab), su inhibitormi receptora VEGF (bevacizumab) a iné.
® Na uzemi SR su registrované tieto podobné biologické lieky:
¢ rekombinantny ludsky erytropoetin: epoetin,
* rekombinantny fudsky faktor stimulujuci kol6nie granulocytov
(G-CSF) filgrastim,
* rekombinantny ludsky rastovy hormdn: somatotropin.
B Tieto podobné biologické lieky maju molekulovi hmotnost
19 — 30 kDa. V skupine monoklonovych protilatok s relativnou
molekulovou hmotnostou 150 kDa je v SR registrovana zatial
len jedna molekula, a to infliximab, (infliximab je chimericka
[udsko-mySacia monoklonova protilatka triedy IgG1, vyrobena
z hybridémovych buniek mysi technoldgiou rekombinantnej DNA.
Pouziva sa na lie€bu reumatoidne;j artritidy).

Rocnik XIX. = ¢islo 03 = marec 2014

® Je lieEba podobnymi biologickymi liekmi po registracii v EMA
alebo v FDA a zavedeni do klinickej praxe bezpecna? Sucas-
tou prilozenej dokumentécie vyrobcu pri registracii je plan ma-
nazmentu rizika (RMP). Farmakovigilancia v podmienkach po
uvedeni podobného biologického lieku na trh ma zahfat:

* zriedkavé a zavazné neziaduce Ucinky popisané a prediko-

vané u referen¢ného lieku,

* detekcia novych bezpecnostnych signalov,

* aktivity pre ziskanie dalSich udajov imunogenity.
B Treba mat na paméti, Ze uz odchylky na ktoromkolvek z po-
¢etnych stupnov vyrobného procesu mézu ovplyvnit G€innost

a bezpecnost koncového produktu.
m noklonovych protilatok: bevacizumab, bren-

tuximab, ofatumumab, cetuximab, trans-
tuzumab, alemtuzumab, rituximab pertuzumab, panitumumab,
ipilimumab a pod. Z podobnych biologickych liekov sa v NOU
pouziva hlavne rastovy faktor stimulujuci koldnie granulocytov
(filgrastim).

® Ano, ide prevazne o tieto molekuly mo-

B V Narodnom onkologickom Ustave sa

kombinuju vSetky modality onkologickej lie¢-

by: chemoterapia, biologicka lie¢ba, chirurgia
a radioterapia.

B Myslim si, Zze podobné biologické lieky sa

na nasom trhu budu objavovat ¢oraz Castej-

Sie. Pokial budu biologicky podobné lieky
vyrazne lacnejSie a preukazu podobnu ucinnost a bezpecnost
ako referen¢né lieky, moézu zlepsit dostupnost biologickej liecby,
hlavne v krajinéch s niz§im HDP.
B Treba mat na zreteli, Ze vSetky biologické lieky mézu vyvolavat
aj neZiaducu imunitnd odpoved, ktord sa méze prejavit znizenim
ucinku tychto liekov, alebo ich neziaducimi u€inkami (alergické
reakcie). Tu je jeden z prikladov z rokov 1999 — 2002: Inciden-
cia protilatkami sprostredkovanej aplazie ¢ervenych krvnych
buniek u pacientov uzivajucich epoetin alfa narastla v Europe
a Kanade z 3 na cca 250 pripadov. Malé zmeny vo formulacii
rekombinantného humanneho erytropoetinu (tHUEPO) viedli
k zvySeniu incidencie protilatok proti lieku. ZvySené protilat-
ky viedli k rozvoju aplazie ¢ervenych krvnych buniek. Pacienti
s aplaziou ¢ervenych krvnych buniek mali anémiu, nizky pocet
retikulocytov, nedostatok erytroblastov v kostnej dreni, boli re-
zistentni na liebu rHUEPO a mali neutralizujuce protilatky proti
erytropoetinu. Mnoho pacientov bolo zavislych na opakovanych

transfuziach. Miera Umrtnosti bola vysoka.
m mocniénej lekarni NOU kazdy de, lieba

sa vztahuje na povolenie revizneho lekara
a na schvélenu indikéciu napr: kolerektalny karcindm, karciném
prsnika a vaje€nika, maligny melaném a iné. Z podobnych
biologickych liekov sa u nas pouzivaju hlavne rastovy faktor
stimulujuci koldnie granulocytov (filgrastim).

B Monoklonové protilatky expedujeme v ne-

rokoch 2014 — 2017. Oc¢akava sa vysoky narast podobnych
biologickych liekov zavadzanych do beznej klinickej praxe.
Registracia monoklonovych protilatok ako podobnych biologic-
kych liekov sa o¢akava najviac v tychto krajinach: Francuzsko,
Nemecko, Polsko, Taliansko, Rumunsko, Spanielsko, Svédsko,
samozrejme aj na Uzemi SR.
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MUDr.
Sona Tomkova, PhD

reumatologicka
Reumatologicka a osteologické ambulancia
Nemocnica KoSice-Saca

® 1986 - Lekarska fakulta Univerzity
P. ]. Safarika v Kosiciach
- odbor vSeobecné lekarstvo

® 1990 - atestdcia z vnitorného lekarstva

B 1994 - atestacia z reumatologie

® 2002 - dizertacia v odbore vnutorné
lekérstvo, Lekarska fakulta
Univerzity Komenského v Bratislave

B ordinar pre reumatologiu

® veduci lekar osteocentra

® od roku 1997 krajska odbornicka
Ministerstva zdravotnictva SR
pre reumatologiu v KoSickom kraji

m podpredsednicka Spolocnosti pre osteo-
porézu a metabolické ochorenia kosti

pri Slovenskej lekérskej spolocnosti

m clenka Reumatologickej spolocnosti
pri Slovenskej lekarskej spolocnosti

m clenka Slovenskej internistickej

spolocnosti pri Slovenskej
lekarskej spolocnosti
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Biologicka liecha
hie je nebezpecna

Uz dvadsatosem rokov pracuje v Nemocnici KoSice-Saca, a. s., 1. sukromnej nemocnici,
patriacej do skupiny zdravotnickych zariadeni Unipharmy. Dvanast rokov je veducou lekarkou
Osteocentra a Sest rokov sa venuje aj biologickej liecbe v reumatoldgii. V tomto odbore posobi
aj ako krajska odbornicka Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky v KoSickom kraji. Jej
pracu ocenuju nielen kolegovia z nemocnice a lekarski odbornici, ale aj jej pacienti. A okrem nich

Pani doktorka, pracuje-

®.. tevNemocnici KoSice-
-Saca, a. s., 1. sikromnej ne-
mochici, ktora patri do skupi-
ny zdravotnickych zariadeni
spolo¢nosti Unipharma.
Konkrétne ste od roku
2002 veducou lekarkou
Osteocentra. Kedy ste
si uvedomili, Ze sa
chcete venovat prave
tejto medicinskej ob-
lasti? Nelakalo vas
to ako zenu najskor
k pediatrii alebo ku
koznému lekarstvu?

Po skonéeni lekar-
skej fakulty som
nastupila na inter-
né oddelenie ne-
mocnice v Saci,
po prvej atestacii
z internej mediciny,
kedze nebol v ne-
mocnici reumatoldg,
som dostala zaradenie
na reumatoldgiu, z ktorej
som neskor atestovala. Da sa
teda povedat, ze to nebol len mgj
vyber Specializacie, ale nelutujem,
reumatoldgia ma velmi zaujala, je to
uzasny, velmi perspektivny a rozvi-
jajuci sa odbor.
V roku 1996, ked bol v nemocnici

ako jeden z prvych na Slovensku zakupe-
ny denzitometer, za¢ala som sa venovat
vznikajucemu novému odboru — osteoldgii,
ktora je su¢astou reumatologie, a mézem
povedat, Ze som bola jednym zo zaklada-
jucich ¢lenov osteologickej spolocnosti na
Slovensku.

Vasou doménou sa teda stali kos-
».. ti. Okrem toho, Ze posobite ako
veduci lekar Osteocentra a ordinar pre
reumatologiu, ste aj viceprezidentkou
Spolocnosti pre osteoporozu a meta-
bolické ochorenia kosti pri Slovenskej
lekarskej spoloénosti, clenkou Reumato-
logickej spolo¢nosti a Slovenskej inter-
nistickej spolo¢nosti pri SLS a od roku
1997 aj krajskou odborni¢kou MZ SR
pre reumatoldgiu v KoSickom kraji. Aké
su vase ulohy a ciele na poste krajskej
odbornicky?

Velmi si vazim toto menovanie, ktoré patri
do kompetencie generalneho riaditela sek-
cie zdravia MZ SR na zaklade odporucania
hlavného odbornika pre reumatolégiu. Je
to funkcia, ktorej naplriou je rieSenie orga-
niza¢nych aj odbornych problémov v ramci
mojej pdsobnosti. Z titulu mojej funkcie sa
snazim prispievat k rieSeniu ¢asto zlozi-
tych vztahov medzi Ministerstvom zdra-
votnictva, poistoviiami a lekarmi v teréne,
podielam sa na vytvarani, resp. Uprave
katalégu vykonov v reumatoldgii, ¢o je
dlhodoby problém nielen v tomto odbore.

Si jej uspechy na pracovnom poli vSimli aj ¢lenovia nominaénej komisie ankety Slovenka roka
2014, ktori ju spomedzi mnohych kandidatok vybrali do kategdrie Zdravotnictvo. S MUDr. Soriou
Tomkovou, PhD. sme sa rozpravali o jej praci, nominacii, ale najméa o aktualnej téme, ktoru rozo-
berame aj v nasej polemike — o biologickej liecbe.

Priblizne dvakrat ro¢ne organizujem kraj-
ské seminare, kde mame moznost disku-
tovat o odbornych problémoch, vymienat
si skusenosti s diagnostikou aj lieCbou
reumatickych ochoreni.

VaSe pracovné skusenosti sia-
haju aj do Centra pre biologic-
®-2 ku liecbu (Fakultna nemocnica
L. Pasteura v KoSiciach). Prave reuma-
tické ochorenia patria medzi tie, v lieCbe
ktorych sa vyuziva biologicka liecba.
Biologickeé lieky su vhodné pre pacien-
tov, ktori nedostatocne odpovedaju na
Standardné antireumatickeé lieky modifi-
kujuce priebeh choroby. U nas vSak este
biologicka liecba nie je taka rozsirena
ako v inych krajinach. Preco je to podia
vas tak?

Biologicka liecba reumatickych ochoreni
je urcite najmodernejSou a najucinnejSou
liecbou, myslim, ze aj na Slovensku ma
dnes stale viac a viac pacientov moznost
tejto lie€by, je to umoznené aj stale sa
rozSirujucim poctom centier pre indikaciu
biologickej liecby.

Vysokouéinné latky biologickej

®.. povahy posobia na presne de-
finovany ciel, ktorym je regulaéna mo-
lekula ludského organizmu alebo jej re-
ceptor. To umoznuje zvySenie uc¢innosti,
ale casto aj bezpecnosti nového lieku
v porovnani s beznou liecbou liekmi na
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chemickej baze, ktoré neza-
sahuju tak cielene. Na druhej
strane vSak moze intenzivny
zasah do klucovych reakcii
fudskej imunity viest k vzni-
ku novych, doposial nie plne
objasnenych, neziaducich
ucinkov takejto liecby. Aké
mate skusenosti s biologic-
kou liecbou? Je pre pacientov
bezpecna?

Kazda liecba, nielen biologic-
ka, ma svoje Ucinky ,pozitivne®,
ale aj neziaduce — ,negativne®.
Biologické lieba znamena
naozaj evidentny pokrok v lie¢-
be reumatickych ochoreni, pri-
nasa pacientovi vyraznu ulavu
a navodenie remisie ochorenia.
Nemyslim si, ze by bola bio-
logicka liecba pre pacientov
nebezpeéna, z vlastnych sku-
senosti vidim, ze pri dodrzia-
vani vSetkych odportuc¢anych
postupov na predchadzanie ne-
Ziaducim ucinkom je ich naozaj
minimum.

i
,Biologicka lietha znamena naozaj evidentny pokrok
v liecbe reumatickych ochoreni, prinasa pacientovi
vyraznt dlavu a navodenie remisie ochorenia.”

Kedy je vhodné pa-
®. cientovi ponuknut
moznost biologickej liecby?

Indikacia biologickej lieCby ma svoje pres-
né indikatné vymedzenia podla diagndz
a preparatov. Kym v zaciatkoch sa dostal
pacient k biologickej liecbe len v pokrodi-
lejSich Stadiach ochorenia, po vyskusani
roznej inej lieCby, dnes sa uz stale viac
upravuju indikacie aj na v€asné Stadia
ochorenia, ¢o je Uzasny pokrok, pretoze
pacient eSte nemusi mat Strukturalne zme-
ny kibov a biologickou lieébou vieme na-
vodit remisiu uz vtomto véasnom obdobi.

Kedze problémom liecby ori-
®.. ginalnymi biologickymi liekmi
je najma ich vysoka cena, na trhu sa
objavuju okrem nich aj ich lacnejsie ver-
zie, biologicky podobné lieky, tzv. bio-
similars, ktoré Setria naklady na liecbu
a ich dostupnost je vyssia. Ako vidite
trend biosimilars? ,,Nahradia“ originalne
biologicke lieky?

Problematika biosimilars je velmi aktual-
na, na Slovensku sa este len ,rozbieha”
neodvazim sa predpovedat trendy, uvidi-
me. V kazdom pripade je to zékonitost,
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podobne ako s generikami, ktord vyplyva
z farmakoekonomickych pravidiel.

V USA méze lekarnik zamenit ori-

®.. ginalny biologicky liek za jeho

biosimilarny liek bez suhlasu lekara.
Co si o tom myslite?

Myslim si, ze ak je zodpovedny za liec¢bu
lekar, mal by on rozhodovat o lie¢be. Nie
som pravnik a ani neviem, ako je to za-
konom oSetrené, no ak ma pacient vazny
neziaduci U¢inok po lieku, ktory vybral
lekarnik, kto nesie zodpovednost?

Prejdime od biologickej liecby
®. k pacientom. Vraj viac ako 100
tisic Europanov trpi reumou. Niektori sa
mylne domnievaju, Ze ide len o ochore-
nie starych ludi, no zapalové reumatické
ochorenia sa zacinaju uz v detskom ¢i
huju v strednom veku. NajrozsirenejSim
reumatickym ochorenim je reumatoidna
artritida. Stretavate sa vo vasej ambu-
lancii v Nemocnici Kosice-Saca prave
s touto chorobou?

Reumatoidna artritida je naozaj
najcastejSie reumatické zapa-
lové ochorenie, samozrejme
aj u nas v krajskej ambulancii.
Vyskyt reumatoidnej artritidy
sa odhaduje na 0,5 % az 1 %
populacie. Priblizne 75 % po-
stihnutych su zeny. RA sa vac-
Sinou objavuje vo veku medzi
20 az 60 rokov. Riziko ochore-
nia je vyssie u ludi, ktori maju
vyskyt ochorenia v rodine.

Okrem reumatoidne;j artritidy
ma reumatoldg v starostlivosti
aj pacientov s ostatnymi zapa-
lovymi ochoreniami (napr. pso-
riaticka artritida, bechterevova
choroba,...), ale aj degenera-
tivnymi ochoreniami (artréza).

Doélezité je diagnos-

®. tikovat ochorenie ¢o

najskor, aby sa mohla nasta-

vit ta spravna liecba. Kedy by

pacient urcite nemal zavahat

a bezpodmienecne navstivit
lekara?

Prvymi priznakmi je urcite bo-
lest kibov, s ktorou ide pacient
za lekarom prvého kontaktu,
ale ak uz ma pacient opuch,
zagervenanie kibu, to naozaj patri véas do
ruk odbornika, ¢i uz reumatologa, alebo
ortopéda.

Na zaklade mimoriadnych vy-
®. sledkov a uspechov dosiahnu-
tych vo vasom profesijnom Zivote vas
Nominacna komisia Citatelsko-divackej
ankety Slovenka roka 2014 spomedzi
mnohych kandidatok vybrala do katego-
rie Zdravotnictvo. Akeé boli vase prvotné
pocity, ked sa k vam dostalo oznamenie
0 nominacii?

Tie prvé pocity boli uréite podobné ako
u ostatnych: ,Preco prave ja?“ Samozrej-
me, aj v mojom okoli je mnozstvo lekarok,
ktoré su mimoriadne schopné, Sikovné
a uspesné. Preto si velmi vazim a dakujem
komisii za nominaciu, ktora je pre mnia
nesmiernym povzbudenim a motivaciou
pokradovat v praci a snazit sa byt eSte
lepSou. Vnimam to ako ohodnotenie nie
len mna, ale aj vSetkych mojich kolegov
na poli reumatoldgie, osteoldgie a samo-
zrejme, najma nemocnice, v ktorej uz pra-
cujem 28 rokov.
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Biofarmaceutika su lie¢iva na baze
proteinov alebo nukleovych ky-
selin pripravené inymi spésobmi
ako klasickou extrakciou z priro-
dzenych (nie umelo pripravenych)
biologickych zdrojov!. Biofar-
maceutika predstavuju v sucas-
nosti najrychlejSie rasttci sektor
farmaceutického priemysilu. | ked
prednedavnom Eurépska liekova
agentura EMA schvadlila aj prvy liek
na baze génovej terapie (Glybera®,
uniQure biopharma B.V.), rast seg-
mentu je pohanany najma rychlym
rozvojom produkcie lie€iv na baze
rekombinantnych proteinov a mo-
noklonalnych protilatok.

Biofarmac‘eﬁ'tika’

a lieky na baze rekombinantnych proteinov

Doc. RNDr. Stanislav Stuchlik', CSc., PharmDr. Andrej Muranyi3,

prof. RNDr. Milan Hutta?, CSc., Ing. Marta Mickova?, CSc., Doc. RNDr. Marian Masar?, PhD., prof. RNDr. Jan Turia', CSc.
' Katedra molekularnej biologie PriF UK, 2 Katedra analytickej chémie PriF UK, 3 hameln rds, Modra

Vdaka pokroku v genomike, proteomike a bioin-
formatike poCet rekombinantnych proteinov, ktoré
maju potencial pre farmaceutické vyuzitie, v po-
slednych rokoch exponenciélne rastie, priom sa

na farmaceutickom trhu dominovat (Tabulka 1, 2). VyuZivaju
sa najma na lieCbu ete donedavna neliecitelnych, resp. tazko
lieCitenych ochoreni, ako napr. onkologické, autoimunitné
ochorenia, diabetes ¢i anémia, pricom niekedy predstavuju
jedinu ucinnu terapiu. Ich pouZzitie je vSak ovela Sirsie (Obr. 1).
Biofarmaceutika sa rozdeluju do zékladnych skupin, ku ktorym
patria krvné faktory, trombolytika a antikoagulancia, hormony,
enzymy, rastové faktory, interferény a interleukiny, vakciny,
monoklondlne protilatky a liegiva na baze nukleovych kyselin®.

Z hiadiska farmakologického ucinku je mozné delit terapeu-
ticky pouzivané proteiny (nezahffajuc proteinové vakciny
a diagnostika) vo vSeobecnosti do niekolkych skupin:

W poruchy centribneg) nenvove] sustavy B respiralng ochorenia

pouchy reprodulcs m nfekind ochonenda
w kardiovaskuldme ochorenia substiticia chybajicich hormdnos/enrgmon

mdiabetes m autoimunitné ochorenia

m onkodogickd ochorenia

= ostatnd

Obr.1: Hlavné terapeutické oblasti vyuzitia biofarmaceutik .
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a) lieciva nahradzajuce deficientné alebo poskodené proteiny
(napr. inzulin),

b) podporujice uz existujice biochemické drahy (napr. rekom-
binantny epoetin alfa),

c) lie€iva s novou funkciou alebo aktivitou v ramci organizmu
(napr. botulotoxin Typ A),

d) liecivé interferujuce s molekulami alebo organizmom (napr.
panitumumab viazuci sa na ludsky EGFR receptor),

e) nosiCe inych zlu¢enin (napr. ibritumomab tiuxetan radioak-
tivne znaGeny °°Y)©),

Vacsina terapeutickych proteinov na systémovu lie¢bu je vo
forme roztoku alebo lyofilizatu uréenych na parenteralnu apli-
kaciu. | ked vyskum v oblasti aplika¢nych foriem napreduje,
nedostato¢na absorpcia a nestabilita molekuly vo vSeobecnosti
limituje moznosti ich podania inou cestou. Vynimkou je napr.
inhala¢ny rekombinantny inzulin, ktory firma Pfizer uviedla na
americky trh v roku 2006 (Exubera®). | ked bol liek onedlho
z trhu stiahnuty, dal$i podobny produkt Afrezza® (MannKind
Corp.) ¢aka na schvalenie FDA.

g Rozvoj biofarmaceutického priemyslu

V krajinach EU a USA je v stidasnosti schvalenych viac ako
100 originalnych a priblizne rovnaky poc¢et modifikovanych
terapeutickych proteinov (nezahrrujuc vakciny na baze pro-
teinov a diagnostika), s obratom dosahujucim v roku 2010
108 mld. americkych dolarov, z oho asi polovica pripada mo-
noklonalnym protilatkam (4). Prvym terapeuticky pouzivanym
liekom s obsahom proteinu bol inzulin izolovany zo zvieracieho
pankreasu v roku 1922. | ked dostupnost, cena a imunogeni-
cita limitovali jeho pouZitie, odstartoval vyskum a vyvoj novej



Tabulka 1. Prehlad vybranych biofarmaceutik na baze rekombinantnych proteinov schvélenych v USA a v Eurépe.

Terapeuticka Protein Indikacia Rok schvalenia Firma uvadzajuca Priklad lieku na SK
skupina produkt na trh trhu
Ludsky inzulin Diabetes mellitus 1982; 2007 Lilly; Aventis Humulin®
Analégy ludského inzulinu Diabetes mellitus 2004 Sanofi Aventis Apidra® (obsahuje
inzulin glulisin)
Analégy ludského inzulinu Diabetes mellitus 1996; 2000; 2006 Eli Lilly; Aventis; Pfizer Lantus® (obsahuje
inzulin glargin)
Hormény Ludsky rastovy hormén Deficit rastového horménu | 1985; 1987; 1993; Genentech; Eli Lilly; Genotropin®
(somatotropin) 1995; 2006 Novo Nordisk; Pfizer;
Pharmacia; Sandoz
Mutantny somatotropin Agromegaélia u pacientov 2002 Pfizer; Pharmacia -
po chirurgickych zakrokoch,
po radioterapii
Paratyroidny hormén Osteoporéza 2002; 2006 Eli Lilly; Nycomed Forsteo®
Interferén B-1b Skleréza multiplex 1993 Berlex; Chiron Extavia®
Interferén a-2b Niektoré typy leukémie, 1986 Schering-Plough IntronA®
Cytokiny hepatitida C
Pegylovany interferén a-2b Hepatitida C 2001; 2002 Schering-Plough; Enzon | Pegintron®
Hoffmann-La Roche
Faktor stimulujuci kolénie Neutropénia indukovana 1991 Berlex Neupogen®
granulocytov chemoterapiou
Rastové faktory
Pegylovany faktor stimulujuci Hepatitida C 2002 Amgen Neulasta®
koldnie granulocytov
Neglykozylovand mutantna Trombolyticka lie¢ba pri 1996 Centocor/iJ&J Actylyse®
Trombolytika forma ludského tkanivového infarkte myokardu
aktivatora plazminogénu

skupiny lieciv. Prielomom v danej oblasti bol objav americkych
vedcov, ktori popisali expresiu cudzieho génu preneseného do
baktérie Escherichia colitechnikami rekombinantnej DNA®). Na
baze tychto technoldgii za¢ala firma Genentech produkovat
v roku 1977 ludsky rekombinantny protein — somatostatin.
V roku 1982 FDA schvalila terapeutické pouzitie prvého lieku
s obsahom rekombinantného proteinu — ludského rekombi-
nantného inzulinu (Humulin®, Eli Lilly & Co.'s), o odstartovalo
rozvoj biofarmaceutického priemyslu.

E DoleZity faktor? Cielovy protein

Vyber expresného/produkéného organizmu na produkciu tera-
peutickych proteinov zavisi od samotného cielového proteinu,
ale délezité su aj dalSie faktory, ako napriklad rychlost rastu
a kultivacné naroky vybranej kultdry, dosiahnutelny stupen
expresie, ako aj spdsob regulacie expresie, lokalizacia cielové-
ho proteinu, posttranslaéna modifikacia a tiez biologicka aktivita
cielového proteinu. K najjednoduch$im a najrozSirenejsSim
hostitel[skym organizmom pre produkciu réznych heterolégnych
proteinov stale patri baktéria E. coli, ktora ¢asto predstavuje
prvu volbu pri produkcii priemyselnych a terapeutickych pro-
teinov®7). Vyhodami tohto gram-negativneho bakteridineho
kmenia su rychly rast v pomerne lacnom médiu a vysoké pro-
dukéné vytazky, €o je vyhodné pre masivnu produkciu mnohych
komerénych proteinov. Uz v roku 1993 boli celosvetové prijmy
z predaja rekombinantnych produktov ziskavanych z E. coli
najmenej 5 miliard dolarov®.

Aj napriek vSetkym poznatkom o tomto mikroorganizme sa
v8ak neda vzdy zarucit, Ze cielovy protein sa bude v fnom
produkovat v biologicky aktivnej forme a v pozadovanom

mnozstve®. Produkcia rekombinantnych proteinov v E. coli
je limitovana problémami so spravnym skladanim cielovych
proteinov, degradaciou produktu endogénnymi protedzami, ako
aj nepritomnostou posttranslaéného mechanizmu, ¢i chybaju-
cimi mechanizmami pre produkciu proteinov, ktoré obsahuju
disulfidické mostiky("9. Preto sa okrem E. coli na produkciu
rekombinantnych proteinov tiez vyuzivaju napr. kvasinky (Sa-
ccharomyces cerevisiae, Pichia pastoris), ale aj iné organizmy,
napr. zivo¢isne bunky (CHO bunky —,chinese hamster ovary*),
ktorych pouzitim je mozné znizit, pripadne eliminovat produkéné
limity tejto baktérie. V Specifickych pripadoch sa vzniknuty
protein mdze nasledne este kovalentne viazat s niektorymi
polymérmi, napr. polyetylénglykol (tzv. PEGylacia molekuly).
Vzniknuty konjugat ma niz8iu imunogenicitu, renalny clearance,
ako aj vacsiu stabilitu a odolnost voéi proteolytickym enzymom
a protilatkam organizmu pacienta™®. Prvym FDA registrovanym
PEGylovanym rekombinantnym proteinom bola L-asparaginaza
(peg-asparaginaza, Oncaspar®) v indikacii akutna lymfoblas-
ticka leukémia. V sucasnosti sa v USA a Eurdpe terapeuticky
pouziva niekolko PEGylovanych foriem terapeutickych protei-
nov (napr. peginterferon, pedfilgrastim, pegvisomant).

_ﬁ Vyskumom sa zaoberd Prirodovedecka fakulta UK

Vyskumom v oblasti pripravy rekombinantnych proteinov sa
dlhodobo zaobera Katedra molekularnej bioldgie Prirodove-
deckej fakulty UK. V ramci spolo¢ného projektu v spolupraci
s firmou hameln rds, Modra pracuju na spolo¢nom pracovisku
na priprave a hodnoteni E. coli, producenta rekombinantného
[udského trombinu, kii€ového enzymu hemokoaguldcie, ktory
sa Siroko vyuziva napr. ako lokalne hemostatikum v chirurgii.
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Tabulka 2. Prehlad najpouzivanejsich biofarmaceutik zo skupiny monoklonalnych protilatok schvalenych v USA a v Eurépe(.

Lieéivo/Nazov Ciel/Mechanizmus Uc¢inku | Indikacia Firma Registracia Predaj 2012
lieku EU/USA
Adalimumab TNFa antagonista Reumatoidna artritida, Abbott & Eisai 2003/2002 9,534 mil.US$
(Humira®) psoridza a iné
Etanercept TNFa antagonista Reumatoidna artritida, Amgen & Wyeth & Takeda 2000/1998 8,406 mil.US$
(Enbrel®) psoridza a iné Pharmaceutical Co.
Infliximab TNFa antagonista Reumatoidna artritida, Centocor (J&J), Shering-Plough 1999/1998 7,468 mil.US$
(Remicade®) Crohnova choroba a iné
Rituximab CD20 Non-Hodgkinov lymfém Genentech; Biogen-IDEC, Roche | 1998/1997 7,143 mil.US$
(Rituxan®)
Trastuzumab HER2 HER2 pozitivny metastaticky | Roche (Genentech/ Chugai) 2000/1998 6,272 mil.US$
(Herceptin®) karcindm prsnika
Bevacizumab VEGF Metastazujuci karciném Genentech & Roche & Chugai 2005/2004 6,139 mil.US$
(Avastin®) hrubého ¢reva a iné
Ranibizumab VEGF Neovaskularna vekm Roche (Genentech) & Novartis 2007/2006 3,975 mil.US$
(Lucentis®) podmienena degeneracia

makuly
Cetuximab EGFR Metastazujuci karciném Eli Lilly & BMS & Merck Serono 2004/2004 1,874 mil.US$
(Erbitux®) hrubého ¢reva a iné

Aj ked je pripraveny rekombinantny trombin biotechnologicky
,Cisty“, musi byt nasledne purifikovany a charakterizovany
z hladiska jeho zlozenia, primarnej, sekundarnej a terciarnej
Struktary, enzymatickej aktivity a mnohych dalSich parametrov.
Hlavnym problémom jeho nasledného spracovania do lieko-
vej formy je nizka stabilita sprevadzana zmenou konformacie
molekuly, agregaciou a poklesom aktivity. Charakterizacia aj
nasledna formulacia lieku kladie vysoké naroky na preparativne,
purifikacné a analytické stratégie a metddy, ako aj na najmoder-
nejSiu analyticku inStrumentaciu pre vysokoucinnu kvapalinovu
chromatografiu (HPLC), spektraine, elektroseparaéné metddy
a v sti¢asnej dobe najviac sa rozvijajuceho trendu v analytickej
chémii — mikroCipovej elektroforézy (MCE). V tychto oblastiach
chemickej analyzy maju dihodobé skusenosti pracovnici z Ka-
tedry analytickej chémie, ktori su aktivne zapojeni do rieSenia
projektu.

Ako slubny hostitelsky systém pre produkciu rekombinantnych
proteinov s vysokym vytazkom sa ukazuije aj kvasinka Candida
utilis, ktora je schvalena americkou FDA ako tzv. GRAS (Gene-
rally Recognized as Safe) mikroorganizmus. Kedze C. utilis nie
je doteraz dostatocne charakterizovany organizmus, v spolo¢-
nom vyskumnom projekte sa tiez venujeme $tudiu moznosti vy-
uzitia silného indukovatelného prométora alfa-glukozidazového
génu na expresiu rekombinantnych proteinov v tejto kvasinke.

Podakovanie:

Vyskum v spolo¢nom laboratdriu hameln rds Modra a PriFUK
je podporeny projektom: ,Priemyselny vyskum novych lie€iv
na baze rekombinantnych proteinov“ (ITMS 26240220034)
z OPVaV podporeného ERDF.
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HEALTH LINK - overenad kvalita

BIO kokosovy olej

- bez konzervacnych latok a farbiv

- neobsahuje Ziadny cholesterol, neprepaluje sa
- vhodny na pecenie, varenie, vypraZanie

- aj ako telovy olej na sucht a citlivd pokozku

NOVINKA

Eikogovy oL

UTTTTTRITLY

koxosovy oLE
h e

BIO kokosovy olej 200 m/

NOVINKA

Belgicka ¢okolada Balance
bez pridaného cukru

- prirodné nizkokalorické sladidla

« bez chemickych sladidiel, konzervantov a farbiv
- iba kakaové maslo bez hydrogénovanych tukov
- sladené stéviou alebo maltitolom

Balance mlie¢na ¢okolada s pistaciami, mandlami a vlasskymi orechmi 85 g
Balance horka ¢okoldda s pomaran¢om 85 g

Balance horka ¢okolada s ¢ucoriedkami a jahodami 85¢g

Balance mlie¢na ¢okolada s kokosom a chrumkami 85 g

Balance ¢okolada
zryzového mlieka (= |

I
- bez gluténu a bez laktdzy | [ Aatence | ’ jEatens | g

- sladena cukrom

BIO Spirulina

- obsahuje 100% riasu arthrospira
platensis

- neobsahuje Ziadne konzervanty,
farbiva ani spojivové latky

- vynimocny zdroj betakaroténu,
chlorofylu, vitaminu B12, LT
karotenoidov, enzymov, vitaminov,
mineralnych latok a fytonutrientov

5+1

zdarma*

Bio
Spirulina

L

-
Zelezo avitamin B12 v Spiruline obsiahnuté podporuji tvorbu -
cervenych krviniek, funkcie imunitného systému a znizuji miery
anavy a vycerpania. Vitamin B2 posobi priaznivo na zrak,
pokozku a sliznice. Vitamin B12 podporuje sprdvnu ¢innost
nervovej stistavy i psychiky.

Bielkoviny v Spiruline podporuju rast a udrzanie
svalovej hmoty a udrzanie zdravych kosti.

*k lubovolnym piatim baleniam 100 tabliet zdarma

BIO Spirulina - vyzivovy doplnok 100 tabliet
BIO Spirulina - vyzivovy doplnok 300 tabliet

NO SUGAR ADDED

STEVIA

MALTITOL

Balance horka ¢okoldda 85¢g

Balance mlie¢na ¢okolada 85 g

Balance mix cokoladovych tyciniek 5 prichuti 20 x 35 g
Balance pochutina zryzového mlieka 85 g
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'poemka ookracuje

Iskusia

Autorka:
Mgr. lvana Murinova

Inacil
cha

Na zaciatok musim povedat, Ze sme naozaj radi, aku burlivi diskusiu sme
vyvolali hned prvymi tohtoro€nymi Cislami Lekarnika. Zatial co sme sa v januari
venovali polemike o vakcinacii a pytali sme sa na tuto problematiku viace-
rych odbornikov z Ministerstva zdravotnictva, Uradu verejného zdravotnictva,
Statneho Ustavu pre kontrolu lieéiv, Asociacie sukromnych lekarov, Sloven-
skej farmaceutickej spolo¢nosti, firmy Mylan i z lekarskych ambulancii, lekarni
a Farmaceutickej fakulty UK v Bratislave, prezentovali sme aj informacie o vak-
cinécii priamo v britskej lekarni, pravne predpisy ohladne ockovania na Sloven-
sku, myty o oCkovani podia Svetovej zdravotnickej organizacie a uverejnili sme
aj ¢lanok Povinné ockovanie vo svetle tretieho tisicro€ia, ktorého autorkou je

RNDr. Maria Muskova, PhD.

M Prave tento ¢lanok vyvolal dalSiu diskusiu o danej
problematike. Ohradila sa vo¢i nemu predsednicka Slo-
venskej epidemiologickej a vakcinologickej spolo¢nosti
doc. MUDr. Zuzana Kristufkova, PhD., ktor( zarazili na-
zory Dr. Muskovej. Podla doc. Kristufkovej podiahla tlaku
odporcov ockovania. V reakcii na ¢lanok sa docentka
vyjadrila aj ku kniham Doba jedova a Doba jedova 2,
ktorych autormi su prof. RNDr. Anna Struneckd, DrSc.
a prof. RNDr. Jifi Patocka, DrSc. Zaroven zhodnotila
odbornost prof. Struneckej a spochybnila tvrdenia, ktoré
v knihe autori uvadzaju. Jej reakciu sme uverejnili vo
februarovom Cisle 2014.

M A na odpoved na tuto reakciu sme opéat nemuseli diho
Cakat. Reagovala samotna prof. Strunecka, ale takisto aj
autorka pévodného ¢lanku Dr. Muskova. Diskusia o o¢ko-
vani teda pokracuje a dufame, ze sa do nej zapojite aj vy.

M Zapojte sa do pokracujucej polemiky aj vy a vyjadrite
svoj nazor. Nasim cielom nie je ponukat vam jednostran-
né informacie. Tému sa snazime ponat komplexne a ob-
jektivne, s nazormi za aj proti o¢kovaniu. Aby ste si
sami vytvorili svoj obraz o problematike a ak uz svoje
presvedcenie mate, tak sa on podelili aj s nami.

B
e _
N Y

Sme tu pre vas na e-mailovej adrese:

lekarnik@unipharma.sk




Prof. RNDr.
Anna Strunecka, DrSc.

1966 - Prirodovedecka fakulta UK
v Prahe, odbor biolégia—chémia
1971 — RNDr.
1972 — CSc. komisia CSAV (odbor obecné
a patologickéd fyziologia)
1980 - habilitatnd praca Fyziologicka
funkcia fosfolipidov
v biologickych membranach
1980 — menovana a ustanovena
za docentku fyziolégie
1987 — DrSc. PrE UK v Prahe — obhajoba
dizertacnej prace Fyziologicka
funkcia fosfoinozitidov
1989 — menovana a ustanovena
za profesorku fyzioldgie
1981 - 1990 veduca Katedry fyzioldgie
a vyvojovej bioldgie PrF UK
v Prahe
1991 - 30. 9. 2006 Katedra fyziolégie
a vyvojovej bioldgie PrF UK
2006 — dochodkyna
2008 - 2012 0,1 Uvazok v laboratoriu
biochemickej neurofarmakoldgie
1. LF UK'v Prahe

Kto su autori

Doby jedovej?

Reakcia na clanok doc. Kristufkovej

Véazena redakcia ¢asopisu Lekarnik,
vazena pani doc. MUDr. Z. Kristufkova, PhD.,
vazeni Citatelia,

aj ja ocerniujem, Ze ste sa rozhodli venovat prvé ¢islo ¢aso-
pisu Lekarnik 2014 diskutovanej téme ockovania. Mj prispevok
je reakciou na ¢lanok Vakciny vo svetle vedeckych poznatkov
— reakcia na ¢lanok Dr. Muskovej, autorky doc. MUDr. Zuzany
Kristufkovej, PhD., publikovanom
v Cisle 2/2014, str. 12 — 16.
Vo svojej reakcii sa zaobe- ‘ VNG ociovarie
ram len jej tvrdeniami, ktoré Vakq’ny Vo svetle
sa v uvedenom ¢lanku doty- Y
kaju mna a prof. RNDr. Jifiho VEdECkYCh
Patocku, DrSc. a naSich na-
zorov vyjadrenych v knihach
Doba jedova a Doba jedova
2 (1, 2), ktoré vysli aj v sloven-
skom preklade (3, 4).

M Z uvedeného osobného nazoru
doc. Kristufkovej je zrejmé, Ze ne-
pozna vedecku, publika¢nu ani pe-
dagogicku ¢innost prof. RNDr. Jifiho
Patocku, DrSc. a prof. RNDr. Anny
Struneckej, DrSc. a jej vyjadrenia je
mozné do istej miery povazovat za poSkodzovanie dobrého mena oboch
menovanych. Doc. Kristufkova nepostupovala podla pravidiel evidence-based
medicine (EBM), nevyhladala si Udaje o autoroch ani sa nepokusila zhodnotit
ich recenzované publikacie v zahrani¢nych impaktovanych ¢asopisoch. Zjavne
nechape, Ze oblast biomediciny je v su¢asnej dobe zaloZena na poznatkoch
biochémie, farmakoldgie, patofyzioldgie, toxikoldgie, neurovied a mnohych
dalSich disciplin.

M Zlozité interakcie procesov na bunkovej a molekularnej turovni mozu byt aj
niektorym epidemiolégom a vakcinolégom skryté a nezname. Rovnako ako
doc. MUDr. Rastislav Madar, PhD. (5) povazuje za hlavné kritérium odbor-
nosti to, ze obaja autori nepichaju vakciny ani nepredpisuiju lieky. Za dalSie
zésadné kritérium potom povazuje nazor Ceského klubu skeptikov Sisyfos,
ktory prof. Struneckej udelil v roku 1999 Strieborny bludny balvan Sisyfa. Toto
dobrovolné zdruzenie ob&anov ma len cca 400 ¢lenov rozneho vzdelania. Ich
nazor je preto mozné povazovat za nazor mensinovy.

M Vo svojom hodnoteni kniziek Doba jedova a Doba jedova 2 vychadza
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doc. Kristufkova z hodnotenia byvalého predsedu klubu Sisyfos,
prof. MUDr. Jifiho Hefta, DrSc., Rytiera ¢eského lekarskeho
stavu (6), ktoré slohovo rozviedla vo svojom poniati. Ostatne,
ani prof. Hert nie je Specialistom na ockovanie, vo svojej ve-
deckej préaci sa zaoberal predovSetkym Studiom mechanickych
vlastnosti kosti.

1 Rizikové latky vo vakcinach

Doc. Kristufkova ani vo svojich argumentoch ohladne vybranych
nazorov autorov na zdravotné rizika niektorych latok vo vakei-
nach, najma thiomersalu a hlinikovych adjuvans neresSpektuje
pravidla objektivity a vedecky podloZenych dokazov a autorov
zosmiesnuje. Prave ona vybera len niektoré publikacie podporu-
juce jej nazory. Tie potom prezentuje ako jediné pravdivé a ob-
hajuje zdravotnu neskodnost hlinikovych adjuvans a etylortuti.
Prof. Strunecka svoje nazory rozpracovala v rade odbornych
publikacii v zahrani¢nej recenzovanej tlaci aj v elektronickej
knihe Strunecké a spol. Cellular and Molecular Biology of Autism
Spectrum Disorder (7). Pani docentke Kristufkovej mézem odpo-
rucit hlavne preStudovanie kapitol Searching the Role of Mercury
in Autism Spectrum Disorders a Fluoride and Aluminum: Possible
Risk Factors in Etiopathogenesis of Autism Spectrum Disorders.
Originalnych referencii tu najde desiatky. Obe tieto témy su dalej
rozpracované vedecko-popularou formou, ako v zmienenych
a kritizovanych knihach, tak v publikaciach Varovné signaly
ockovani (8) a Jak prezit dobu jedovou? (9). Aj tam by sa mohla
pani docentka poucit, ako sa liSi farmakokinetika iontov hlinika
Z potravy a nanoagregatov soli hlinika s naviazanymi antigénmi.

01 Hlinik v potrave a vakcinach

Z potravy sa v ¢revach dostava do krvného obehu len asi 0,3 %
prijatelného hlinika. Oproti tomu sa hlinik z vakcin vstrebava
s takmer 100 %-nou ucinnostou. Ak sa pokusnym zvieratam
podavaju v potrave rozpustné soli hlinika, potom tento hlinik
Ciasto€ne vylucia z tela oblicky. AvSak hlinik vo vakcinach vytvara
komplex s antigénom a tento komplex neprejde v oblickach do
mocu. To vSak tiez znamena, ze hlinik viazany vo vakcinach
ma omnoho VA¢Si potencial predstavovat riziko pre zdravie ako
hlinik prijaty potravou alebo z vody. Je zrejmé, Ze ani niektori
odbornici v zahranici (napr. citovany R. J. Mitkus), ani niektori
Ceski vakcinolégovia tento zakladny poznatok neresSpektuiju
a stale mechanicky porovnavaju mnozstvo hlinika v potrave
s mnozstvom hlinika vo vakcinach — napr. RNDr. M. Petras$ aj
prof. MUDr. Roman Chlibek (10, 11). O tom, ako sa tieto dve
formy hlinika liSia a v ¢om spociva ich potencialna neurotoxi-
cita, si moze zaujemca precitat v originalnych a prehlfadnych
¢lankoch inych autorov, publikovanych v impaktovanych za-
hranié¢nych ¢asopisoch (12 — 23). Moje argumenty ohladne
nespravnych tvrdeni o hliniku RNDr. M. PetraSa su uvedené na
http:/www.slobodavockovani.sk/news/ad-rndr-marek-petras-hli-
nita-sul-jako-adjuvans-ve-vakcinach/. S profesorom Patockom
sme sa problematikou moznej tlohy iontov hlinika v patogenéze
réznych ochoreni venovali v rade ¢lankov publikovanych tiez
v karentovanych ¢asopisoch (24 — 31).

V rokoch 2002-2003 som bola koordinatorkou projektu pre
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6. RP EU European Fluoride and Aluminium Network of Excel-
lence (EFANE), priority FOOD QUALITY AND SAFETY, area
5. 4. 8 Environmental health risks. Tohto projektu sa zuc¢astnilo
352 vedcov z 15-ich Statov. V rokoch 2003—2004 som potom
pracovala ako expertka Programového vyboru pre 6. RP EK.
Dovolim si teda tvrdit, Ze o hliniku s profesorom Pato¢kom nie¢o
vieme a nie je to zalozené na ,vydavani nevedeckych, nespo-
[ahlivych a manipulativnych tvrdeni za ,overené poznatky“ ani
~konSpiracné teoretizovanie®, ani selektivne citovanie viastnych,
pochybnych alebo tendenénych zdrojov (va¢sinou z internetu)
a ich premieSavanie s udajmi oficialnych institGcii“.

O Akceptacia novych poznatkov
a odloZenie ockovania

Je smutné, ze niektori Ceski a slovenski vakcinoldgovia nie su
ochotni a zjavne ani schopni akceptovat nové poznatky o poten-
cialnom nebezpecéenstve iontov hlinika pre ludské zdravie. Refe-
rencie uznavanych karentovanych ¢asopisov v nasich odbornych
ani kniznych popularne-nauénych publikaciach nechybaju. Pani
docentka mi tiez pripisuje proklamacie, ktorych sa nedopustam
(napr. odportcanie chelatacie — pred tou naopak varujem — vid.
PfemGzeme autizmus? ALMI 2009).

Na moznostiach alternativnych oc¢kovacich kalendarov alebo
odkladania ockovania o niekolko tyzdrov az mesiacov v zd6-
vodnenych pripadoch a u kojenych deti nevidim ni¢ zlé a nie
som sama.




O Otec modernej vakcinoldgie
Dr. Maurice Hilleman

Pani docentka dalej piSe: ,AZ smiesne vyznieva tvrdenie, Ze
shistoria zaznamenala tragické pripady kontamindcie HIV vo
vakcinach proti hepatitide B, ktoré RNDr. Maria Muskova PhD.
vybera z publikdcie do Vasho casopisu®. Toto ,smieSne tvrdenie”
uviedol vo svojom roky cenzurovanom videu otec modernej
vakcinoldgie druhej polovice 20. storocia, svetovo znamy imu-
nolég Dr. Maurice Hilleman (http:/www.youtube.com/watch?-
v=9-IcDZkeYhs). V rokoch 1957-2005 pracoval vo firme Merck,
kde zastaval funkciu riaditela oddelenia pre vyskum virusov
a bunkovej bioldgie. Patri mu veduca uloha pri vyvoji viac ako
40-ich vakcin proti ochoreniam, ako su napr. osypky, rubeola,
mumps, hepatitida A aj B, meningitida ¢i pneuménia (vid. jeho
480 publikacii v impaktovanych ¢asopisoch). V rade svojich
publikacii sa zaoberal porovnavanim vlastnosti virusov hepati-
tidy B a HIV, nemam preto dévod o jeho nazoroch pochybovat.
Av$ak v ociach pani docentky, ktora ma na svojom konte Sest
publikacii v karentovanych ¢asopisoch (podla Pub Med), su
nazory Maurica Hillemana smiesne. Bol to tiez on, kto v roku
1991 vo svojom memo dérazne vyzval vedenie firmy Merck
(Dr. Gordona Douglasa) na odstranenie thiomersalu z vakcin.

I Ortut a autizmus

Doc. Kritufkova kritizuje nespravnu referenciu z €lanku Dr. Mus-
kovej, ktora odkazuje na pracu Geiera D. A. a Geiera M. R.
Je pravda, ze Dr. MuSkové uviedla mena autorov s preklepom
(namiesto Geier Geiger), mozno nezvolila Stastne pracu z ich
repertoaru, avsak tito dvaja autori sa vo svojej vyskumnej praci
velmi dékladne zaoberali zhodnotenim mozného podielu ortuti
v etiopatogenéze autizmu (32 — 41).

O Kvalifikdcia prof. Strunecke
a prof. Patocku

Pani doc. Kristufkovej by som si dovolila oznamit, Zze som tiez
bola 9 rokov veducou katedry, a to Katedry fyzioldgie a vyvojo-
vej biolégie, kde som v roku 1982 zaviedla vyu€bu imunolégie,
podporovala som rozvoj oddelenia molekularnej a bunkovej imu-
nolégie v ramci nadej katedry a snad pripusti, Ze znalosti z imu-
nolégie mi nie su cudzie. Niektori absolventi nasej katedry sa
uplatnili vo vyznamnych funkciach v oblasti imunoldgie a vakci-
nolégie. Tiez by som ju a Citatelov ¢asopisu Lekarnik informo-
vala, ze na napisanie Doby jedovej mam okrem svojich znalosti
regulacie metabolizmu aj patofyzioldgie tiez odbornu kvalifikéciu.
V roku 2001 som ziskala osved&enie MZP CR o autorizacii
s nakladanim s nebezpecnymi chemickymi latkami a pripravkami
klasifikovanymi mimo inych ako: vysoko toxické, zdraviu Skodlive,
drazdiveé, senzibilizujuce, karcinogénne, mutagénne, toxické pre
reprodukciu a nebezpecné pre zivotné prostredie. V roku 2002
som zloZila skugky na udelenie opravnenia SUJB na vykonavanie
sustavného dohladu nad dodrziavanim poziadaviek radiacnej

ochrany ako osoba s priamou zodpovednostou. Po zavedeni
grantovych systémov v 90. rokoch som bola riesSitelkou 3-och
projektov GAUK a MSMT, podielala som sa tieZ na rieeni 3-och
grantovych Gloh IGA MZ CR v spolupréci s Psychiatrickym
centrom Praha a grantu 1. LF UK (GAUK 13/2005). Neskér
som sa so svojimi publikaciami podielala aj na vyskumnom
zamere 1. LF UK MSM 0021620806 v laboratériu biochemickej
neurofarmakoldgie 1. LF UK v Prahe. Tieto tlohy priniesli prio-
ritné vysledky aj originalne pdvodné hypotézy, ktoré poukazuju
na mechanizmy vzniku patofyziologickych zmien v krvnych
elementoch pri hematologickych ochoreniach, pri schizofrénii
a Alzheimerovej chorobe. Odhaluji mechanizmy pdsobenia nie-
ktorych pouzivanych farmak (litia, inhibitorov acetylcholinesteraz,
antidepresiv, anestetik, chlérpromazinu a i.) Zaoberala som sa
aj pésobenim oxytocinu v regulacii neoplastickych procesov.
Na svojom oficidlnom zozname publikécii madm viac ako 250
prac v domacich aj zahrani¢nych karentovanych ¢asopisoch.

O kvalifikacii prof. PatoCku nemusim pani docentke podavat
dbkazy, ti poznaju jeho nadriadeni ako z Katedry toxikoldgie
Vojenskej lekarskej akadémie aj Univerzity obrany v Brne, tak
z JCU, kde pdsobi ako profesor toxikoldgie na Zdravotnej social-
nej fakulte, aj z jeho €innosti v Centre biomedicinskeho vyskumu
Fakultnej nemocnice Hradec Kralové.

Je autorom ¢i spoluautorom 18-ich vedeckych monografii
a ucebnic, ako napriklad Vojenska toxikologie (2004), Nutri¢ni
toxikologie (2008) a okrem svojich 400 publikacii v karentovanych
¢asopisoch publikoval stovky popularno-vedeckych ¢lankov. Len
v Casopise Vesmir ich je 235! Jeho mnohé a aj niektoré nase
spolo¢né ¢lanky patria medzi naj¢itanejSie tituly.

Kde sa berie VaSa odvaha verejne prehlasit, Ze oznacenie
autorov ako ,vysoko erudovanych a medzinarodne uznavanych
odbornikov v oblasti biomediciny a toxikologie je celkom falo$-
né, pretoze ,ani jeden nema medicinske vzdelanie a doposial
nepublikoval Ziadny vedecky clanok o ockovani v karentovanom
medicinskom casopise”? Pravda, vy ich mate od roku 1987 Sest,
takze ste skuto¢ne osoba odborne povolana.

1 Fenomény doby jedovej

Pani docentka, aj Vam si dovolujem uviest zavere€né slova
z mojej odpovede doc. MUDr. Rastislavovu Madarovi, PhD.:
»Pokial ndm ide o zdravie deti, mali by sme hladat cesty, ako sa
postavit novym fenoménom dnesnej doby, vziat do uvahy, Ze sa
zmenil Zivotny styl, hygiena a vyZiva; deti mame takmer dokonale
preockované, ale ich zdravie sa stéle progresivne zhorsuje.
Nédzomym (a zaroveri varovnym) prikladom st Spojené Staty, kde
sa vynaklada najvacsie percento HDP na zdravotnu starostlivost
na jedného obyvatela a deti dostavaju najvacsi pocet vakcin na
svete. Privysokej populdcii, spolahlivo vedenych zdravotnickych
dokumentdcidch a Statistikdch méZeme sledovat narast réznych
ochoreni, portch, alergii, autoimunitnych ochoreni a dokonca aj
prudké zvysenie kojeneckej umrtnosti.”

To su fakty, nie prekonané myty ¢i konSpiracné tedrie, ako ich
nazyvate V. ,Je na case si aj u nas priznat, Ze niektoré vakciny
Zlyhavaju vo svojej tcinnosti (Co uvddza aj CDC a FDA) a Ze cesta
k zaisteniu verejného zdravia nevedie smerom vyvoja vakcin proti
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vSetkému. Kolko deti sa musi vystavit riziku ockovania, aby sa
jedno zachranilo od pripadnych komplikacii beZznych detskych
ochoreni? Vakcindcia je invazivny lekarsky zakrok, ktory mézZe,
aj ked' v ojedinelych pripadoch, spésobit poskodenie a smrt
celkom zdravej osoby. Je nacase si priznat, Ze aj po vakcinach
deti umieraju a vazit si Zivot kazdého novonarodeného dietata”.

Tiez je celkom zjavné, Ze stale viac ludi tuzi po objektivnych
a vedecky podlozenych informaciach a nehodla sa spoliehat len
na to, o nam odporucaju reklamy, masmeédia alebo nariaduju
Statne organy. Som presvedcena, Ze podrobné a pravdiveé infor-
mécie o vakcinach by mali byt pristupné v demokratickom State
vSetkym ob¢anom. Rovnako tak by mala byt pravom kazdého
rodi¢a sloboda informovaného sthlasu pri ockovani ich deti.

To su nové fenomény sucasnej doby jedovej, ktoré by mala
akceptovat moderna vakcinoldgia v oboch naSich Statoch.
Aj preto ocenujem ¢lanok RNDr. Marie Muskovej, PhD.: Po-
vinné ockovanie vo svetle tretieho tisicrocia ako prispevok do
demokratickej, vecnej a konstruktivnej diskusie. Veda sa vyvija
na zaklade nesuhlasov a protichodnych nazorov. To ste asi Vy
Vo svojej vedeckej praci eSte nepostrehli a fudi s inymi nazormi
zosmieSnujete a ohovarate. Aj preto som sa odhodlala na Vas
prispevok reagovat, v ziadnom pripade nie je mojim cielom

obhajoba mojej osoby.

Prof. RNDr. Anna Strunecka, DrSc.

v Prahe dia 17. 2. 2014
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Povinné ockovanie
vo svetle 3. tisicrocia

— 1. pokracovanie

Ked sme sa na redakénej rade Lekarnika pred vySe pol rokom
rozhodli venovat téme vakcinacie, vedeli sme, ze to nebude na jedno
pokra¢ovanie. Ni¢ na svete nie je len biele alebo len Cierne. Ockova-
nie ma svoju historiu, svoje pozitiva, ale aj negativa. Pozitiva hovoria
o eradikécii vaznych prenosnych ochoreni, negativa o vaznych neziadu-
cich ucinkoch. Vyvoj vSak nie je len o zdokonalovani systému ochrany
pred nebezpeCnymi prenosnymi ochoreniami, ale aj o predchadzani

RNDr. Maria

neziaducim Géinkom v dosledku podania vakeiny. MUékOVé, PhDD,
. Lekaren Sv. Kriza
Th|0mer5a| Podunajské Biskupice

Toxicita konzervacnej latky — Thiomersalu (s obsahom Etylortuti) vo vakcine
podanej parenteralne bola pri¢inou zakazu jeho pouzivania od roku 1990 v Skan-
dinavskych krajinach a postupne v dal$ich, ¢o prinutilo vyrobcov ho z vakcin
odstranit a hladat iné rieSenia. Dodnes sa vyskytuje v niektorych vakcinach vo
»ZVySkovych mnozstvach®.

Hlinik
Objavenie mechanizmu U¢inku a farmakokinetiky adjuvancia — fosfore¢nanu
a hydroxidu hlinitého — vo vakcinach podavanych parenteralne viedlo k stano-
veniu maximalneho mnoZstva na jednu davku v Liekopise EU. V stcasnosti sa
hlinik povazuje za najkontroverznej$iu zloZzku vakcin, pretoze bol potvrdeny ako
nervovy a oblickovy jed. Vo vyskume prebieha horuckovité hladanie vhodnejSieho
adjuvancia.

Imunoexcitotoxicita

Najvacsim rizikom vakcinacie je objav mechanizmu, ktory sprevadza vlastnu tvorbu
protilatok — imunoexcitotoxicita. Tento objav je zavazny preto, ze vysvetluje, ako
moze vakcina poskodit mozog bez toho, aby sa ¢okolvek z nej do mozgu vobec
dostalo. Tu je na mieste prehodnotit o¢kovaci kalendar aj v zavislosti od vyvoja
hematoencefalickej bariéry.

Zasah do organizmu

Prevencia ochoreni vakcinaciou je zavazny zdsah do organizmu — prevazne
parenteralne podanie kokteilu u¢innych a pomocnych latok, ktoré sa v kratkom
Case po aplikécii dostanu do krvného obehu! Tu je naozaj najvys$Sou prioritou,
aby sa vykonavalo v prisnej individualite a opatrnosti.

SR : ) ’ Vetci, ktori chceme byt
Odportcanie, nie povinnost a sankcie b E——
Slovensk:E republika budé sIévit‘Ei desat rokov ¢lenstva v Unii ObJEktlynl povaZUJQme ,
eurépskych $tatov, kde vyvoj systému prevencie vakcinaciou preventwnu starostlivost
funguje na principe odporuc¢ania a v ziadnom pripade nie na ¢ JAp My sV

povinnosti pod hrozbou finanénej sankcie. Obyvatelia tohto Statu Zd naJdO|EZ|tEJS| u
si po tolkych desiatkach rokov totality zasluzia déveru vo vlastné pr| d k(eptova n|'

schopnosti rozpoznat potrebu ochrany pred nakazlivymi choro- H k h R I
bami. Je to otazka osvety a informovanosti. |pp0 ratovho pl'lnClpU.



S colemika pokracuje

Prevencia
jedine
ockovanim

Napriek tomu, Ze sa
maju deti povinne ockovat proti
Ciernemu kaslu tromi davkami
vakciny vo veku 2-och, 4-och
a 10-ich mesiacov a kedze
vakcina postupne v tele straca
ucinok, preockovat vo veku 5
a 12 rokov, toto akutne respi-
ra¢né a vysoko infekéné ocho-
renie trapi dnes uz aj stredo-
Skolakov. A prave skupina ma-
lych deti a tinedzerov je touto

-chorobou najviac ohrozena.

Len v janudri bolo

na Urad verejného
zdravotnictva
hldsenych 43 pripadov
Cierneho kasla.

Okrem zvysujuceho sa poctu
odmietani oCkovania vplyvaju
podlia UVZ SR na sugasny
stav aj iné faktory — pokles
imunity po o¢kovani, zlepSenie
hlasenia pripadov, zdokona-
lenie laboratdrnej diagnostiky.

Najdcinnejsia prevencia
= ockovanie

Inkubaéna doba pri ¢iernom
kasli je 7—21 dni, no chory
je infekény uz 3—4 dni pred
prepuknutim prvych prizna-
kov. Tymi s opuchnuté o¢i,
nadcha, stazené dychanie,
zvySena teplota, typicky za-
chvatovy ka8el trvajuci 6 tyz-
dnov, striedavé navaly kasla,
vyka$liavanie hustého hlienu.
UVZ SR upozorfiuje, e jedi-
nou formou ucinnej prevencie
je ockovanie.
Zdroj: magazin zdravia,
28.2.2014
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Cesky stid neuznal
strach z ockovania
ako dovod jeho
odmietnutia

Stanovisko Slovenske
epidemiologickej a vakcinologickej
spolocnosti SLS k rozhodnutiu
Ceského Najvyssieho spravneho sudu:

Doc. MUDr. Zuzana
Kristufkova, PhD.
predsednicka

Slovenskej epidemiologickej
a vakcinologickej spolo¢nosti SLS

Doc. Najvyssi spravny std (NSS) v susednej Ceskej republike definitivne
ukonéil spor medzi ministerstvom zdravotnictva a rodiémi, ktori odmietli dat
zaockovat svoje dieta povinnou hexavakcinou. Za to im krajsky hygienik v roku
2009 vyrubil pokutu vo vySke 4 000 K&, proti ktorej sa odvolali. Rodi¢ia sa
rozhodli neoCkovat svoje dieta zo strachu pred neziaducimi Uc¢inkami. Podla
rozhodnutia sudu vSak vediajSie ucinky, ktoré o¢kovanie — podobne ako iné
medicinske zakroky — méze mat, su velmi zriedkavé a nie su dostatonym

dévodom na jeho odmietnutie

Rodicia pred sidom argumentovali tym,
ze oCkovanie mdze narusit prirodzenu imu-
nitu ich dietata a poukazovali na starsi judi-
kat ustavného sudu, ktory v odévodnenych
pripadoch (napr. alergia) umoziuje odpustit
pokutu pre rodicov, ktori odmietli dat svoje deti
ockovat. Obava alebo strach z oCkovania vSak
podla rozhodnutia NSS nie je dostatoénym
dévodom na odpustenie tejto pokuty.

NSS sucasne prijal rozhodnutie, ktoré je
z pohladu rodi¢ov spochybriujucich o¢kova-
nie azda este doleZitejSie — sud totiz neuznal
opodstatnenost obav zo spojitosti vakcinacie
s0 vznikom autizmu. Napriek tomu, ze tato
suvislost bola relevantnymi Studiami opako-
vane a spolahlivo vyvratena, stale je ¢astym
argumentom rodi¢ov odmietajucich oCkova-
nie svojho dietata aj na Slovensku. A takychto
rodi¢ov u nas pribuda.

Podla tdajov Uradu verejného zdra-
votnictva SR bolo v obdobi od 1. 9. 2012 do
31. 8. 2013 zistenych 1 657 pripadov, ked
rodi¢ia odmietli niektoré z povinnych o¢kovani
a u 938 deti rodicia odmietli kompletne vSetky
ockovania. Poc¢et odmietani sa v porovnani

s predchadzajucim obdobim zvysil. V Bra-
tislavskom kraji po prvykrat klesla zao¢ko-
vanost MMR vakcinou v ramci zékladného
povinného oc¢kovania na 92,1 %, ¢o zname-
na realnu hrozbu epidémii osypok, mumpsu
a ruzienky.

Aj ked rozhodnutie Eeského najvyssieho
spravneho sudu potvrdzuje tvrdenia vakcino-
l6gov a epidemioldgov, Ze ockovanie je bez-
pecné a prospesné pre cell populaciu a po-
kles preockovanosti méze mat vazne désled-
ky, jeho zastancovia nemaju vyhraté. Verdikt
sudu moze na odmietacov ockovania pdsobit
ako dalsi diktat zhora. Preto je dblezité, aby
pediatri rodi¢om nadalej trpezlivo vysvetlovali
vSetky aspekty oCkovania, vratane jeho vyhod
i moznych neziaducich ucinkov. Lekar je podia
prieskumov stale najdéveryhodnej$im zdro-
jom informéacii o ockovani. Pediatri by mali
rodi¢om poskytovat informacie nielen o rizi-
kach o¢kovania, ale aj o rizikach neockovania,
kedZe riziko ochorenia na niektoré choroby,
proti ktorym sa povinne ockuje (napr. Cierny
kaSel alebo mumps) je uz aj v sti€asnosti na
Slovensku redlne.

V Bratislave, 27. 2. 2014
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Saad <alita lieku

Unipharma dba na kvalitu

termolabilnych liekov

Patrim medzi ludi, ktori uprednostnia kvalitu pred kvantitou. Urover
poskytovanych sluzieb a vyrobkov je dnes mozno viac ako inokedy
konfrontovana s vysokymi narokmi spotrebitelov na cenu, spolahlivost,
rychlost €i vykonnost. Ako mat vSetky tieto naj? Odpoved na tuto otdzku
pozna len par fudi, ale vzdy je za tym tvrda, poctiva a zodpovedna praca.

Tak, ako mame velké oc¢akavania
my sami, spolo¢nost ma velké o¢aka-
vania od nas. Tieto niekedy prehnané
naroky spdsobuju stres, ktory nas nuti
selektovat a posuvat priority. Preto sa
aspon nachvilku zastavme a povedzme
si par slov o kvalite vo farmacii.

Ako som naznadcil na zadiatku, ako
taka je subjektivna, ale to, €o sa za fou
skryva je rovnako délezité pre spotrebi-
tela, ako aj pre zodpovednych za jej do-
drZiavanie. V Slovenskej republike upra-
vuje podmienky zaobchadzania s liekmi
zakon 362/2011 o liekoch a zdravotnic-
kych pomdckach, v ktorom sa slovicko
kvalita spomina v rdznych gramatickych
tvaroch vySe 200-krét. Jeho posledna
novelizacia neobisla ani distributorov,
¢im sa napriklad systém jej riadenia stal
neoddelitelnou sucastou nasej Cinnosti.

Kazdy liek je jedineény, ako je je-
dinecné jeho zloZenie, samotna Struktura
ucinnej latky aj pomocné latky Ci liekova
forma — udavaju jeho Specifické vlast-
nosti. NajzakladnejSou vlastnostou je
samozrejme farmakodynamicky u€inok
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lie¢iva ovplyvneny farmakokinetikou,
dalej su to vedlajSie ucinky, interakcie
a stabilita lieku uréujuca aj podmienky
uchovavania lieku.

Ako vSetci dobre vieme, vyro-
ba liekov sa nezaobide bez prisnych
pravidiel, ktoré su jasne pomenované
podmienkami spravnej vyrobnej praxe.
Nemenej striktné st nasledne podmien-
ky prepravy a skladovania dané sprav-
nou distribuénou praxou a v ceste lieku
poslednou, ale nemenej délezitou, je
spravna lekérenska prax. Dovolim si citat
prave z poslednej menovanej vyhlasky
MZ SR: ,Lieky, lieciva a pomocné latky
sa uchovavaju za podmienok uréenych
drzitelom registracie lieku, vyrobcom
lie¢iv a pomocnych latok, Eurdpskym
liekopisom alebo Slovenskym farma-
ceutickym kdodexom, aby sa zabranilo
akémukolvek poskodeniu teplom alebo
vihkom. Teplota a vihkost sa denne po-
Cas prevddzky zaznamenavaju, kontrolu-
ju a vyhodnocuju.”V tomto SDP vhodne
dopifia spravnu lekarensku prax statou
o ,vratenych liekoch, a to konkrétne:
sLieky, ktoré opustili priestory distribitora,
by mali byt vratené do predajnych zasob
len vtedy, ak zakaznik preukazal, Ze lie-
Ky boli prepravované, skladované a za-
chadzalo sa s nimi v sulade s ich oso-
bitnymi poZiadavkami na skladovanie.”
Okrem toho, v pripade liekov, ktoré si vy-
zaduju osobitné podmienky na skladova-
nie, napr. nizke teploty, sa vratenie liekov
do predajnych zasob mo6ze uskutoCnit
len vtedy, ak existuju dokumentarne doé-
kazy, Ze liek bol po celu dobu skladovany
za povolenych podmienok skladovania.
Ak doslo k akejkolvek odchylke, musi

Mgr. Martin Pafco
odborny zastupca (NAD)
UNIPHARMA

sa vykonat posudenie rizik, na zaklade
ktorého mozno preukazat integritu lieku.

Tak, ako neo¢akdvanym situaciam
nezabranime v zivote, nezabranime im
ani pri vykone nasho povolania v odbore
farmécia, ktorej sucastou je distribucia
a lekarenstvo. Za obdobie méjho pdso-
benia na pozicii odborného zastupcu som
sa stretol s nejdenu takouto situaciou
a systém riadenia kvality, ktorého sucas-
tou je aj riadenie rizika nam v distribucii
pomaha zvladat potencidlne, ale aj pria-
me pripady ohrozenia kvality liekov, a tym
zaruCit bezpec€né a ucinné lieky pre vase
lekarne az do ruk samotnych pacientov.

Tak, ako sa naroky na kvalitu a jej
sledovanie stale zvySuju pri vyrobe, dis-
tribdcia ani lekarenstvo nemézu zostat
stranou. Jednou z tychto poZziadaviek
je aj dokladovanie podmienok sklado-
vania. Vo vztahu distributor vs. vyrobca
je dané dokladovanie beznou praxou uz
nejaky ten rok. Ako som spominal vy$Sie,
kazdy liek ma svoje vlastnosti a viackrat
spominané podmienky uchovévania su
limitované jeho stabilitou. Délezitymi pa-
rametrami stability liekov su aj expozicia
voci zvySenej teplote a tepelna kapaci-
ta. Ich prekro€enie a maximalna doba
su limitujucimi vlastnostami. Ak déjde
k poru$eniu podmienok uchovavania,
v tom dbsledku je naru$ena aj stabilita
a teda potencionalne ohrozena kvalita
lieku a v koneénom dosledku aj terapia
pacienta. Preto je velmi dblezité zazna-
menavanie, kontrolovanie a vyhodnoco-
vanie teploty, ale aj vihkosti kazdym, kto
zaobchédza s liekmi.

Konstatovanie na zaver, ako hovori
jedno mudre prislovie, nerobme druhym
to, €o nechceme, aby robili ndam. Zod-
povednost je sucastou nasho povolania
ako pracovnikov zdravotnictva a zdravie
pacienta je prvoradé. Nikdy nevieme,
kedy na druhej strane tary budeme stat
prave my sami a budeme v rolach nasich
pacientov, ktori svoje zdravie zveruju do
ruk odbornikov.



Zaznamniky
hodnot

Zaznamniky teploty a vihkosti
pre vyrobu skladovanie a dopravu farmaceutik

UNIPHARMA

1. slovenska lekarnickd akciovd spolocnost

c

ONTROL a.s.

Picolite

Zaznamnik teploty, pamat pre 16 000 (dajov, rozsah
od -40°C do +40°C, bez displeja, interval opakovaného
snimania nastavitelny od 1 min. do 18 hod., prenos
dat do PC cez USB, softvér Data Suite na zobrazovanie
tabuliek a grafov zdarma, prenos do Excel, Zivotnost
batérie min. 2 roky, rozmer 74 x 30 x 13 mm

Microlite

Zaznamnik teploty, pamat pre 32 000 dajov, rozsah
od -40°C do +80°C, s displejom, interval opakovaného
snimania nastavitelny od 10 sec. do 2 hod., prenos dat
do PC cez USB, softvér DataSuite na zobrazovanie tabu-
liek a grafovzdarma, prenos do Excel, Zivotnost batérie
min. 2 roky, rozmer 110 x 39 x 26 mm

MicrolLog

Zaznamnik teploty, pamat pre 16 000 tidajov, rozsah
0d -30°C do +50°C, s displejom, interval opakovaného
snimania nastavitelny od 10 sec. do 2 hod., prenos
dat do PC cez USB, softvér DataSuite na zobrazovanie
tabuliek a grafov zdarma, prenos do Excel, Zivotnost
batérie Min. 2 roky, rozmer @ 72 x 22,9 mm

DataNet

Systém na bezdrotovy prenos nameranych dat zo
zaznamnikov teploty a vihkosti do PC, sklada sa z
prijimaca, opakovaca a zdznamnikov, rozsah teplot
od -50°C do +150°C, zaznamniky s displejom alebo
bez displeja, napajané z batérie alebo zo siete interval
opakovaného snimania od 1 sec. do 18 hod., softvér
DataSuite pre DataNet 165 €

Softver DataSuite

Jednotny softvér do PC pre vSetky zaznamniky, pracuje
pod operaénym systémom Windovs, zobrazuje tabul-
ky a grafy nameranych hodndt, zobrazuje 4 alarmové
hranice, registruje prekroéenie alarmovych hranic,
po pripojeni zaznamniku k PC moZe posielat alarmové
spravy cez SMS a e-maily, robi reporty podla nastave-
nych ¢asovych intervalov

Kamenna 91, 010 01 Zilina, www.sae-control.sk, info@sae-control.sk
+421 41 7645 768, +421 903 416 228
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kvalita lieku

V tomto ¢isle dostavam priestor aj v druhom ¢&lanku. V fiom sa venujem
téme, do ktorej vas vo februarovom Cisle uviedol ¢lanok o navsteve inSpek- l,
torov Statneho ustavu pre kontrolu lieGiv v Iekérnickej distribucii Unipharma.

UNIPHARMA s f)J na

spravne] listribu cn e J

InSpekcia prebiehala cely tyzden, 5 dni bez prestavky,
ale po celom tyzdni intenzivneho preverovania nasej ¢innosti
a jej suladu so spravnou distribu¢nou praxou podla nového
usmernenia Eurépskej komisie z 5. novembra 2013 sme obstali
ako dbveryhodny partner. Zrevidované usmernenia boli uverej-
nené v marci a doplnené v novembri 2013 s cielom zohladnit
najnovsi pokrok v postupoch vhodného uskladnovania a dis-
tribucie liekov v Eurdpskej unii.

Mali sme tu Cest byt prvou distribu¢nou spolo¢nostou
kontrolovanou na zaklade novych poziadaviek, aj preto je mojim
zamerom priblizit vam niekolko zakladnych oblasti sledovanych

jJ Q)j

prisnym, ale spravodlivym okom inSpektorov. Priprava na den D
nam priniesla zopar utrap, mnozstvo nec¢akanych poziadaviek,
ale aj vitazstva, ktoré nam nova smernica upravujica SDP vy-
tycila. Mne osobne priniesla nespocetné mnozstvo skuisenosti,
ktoré budu pracou pre nasu spolo¢nost nesporne prinosom
v poziadavkach kvality. Velkoobchodna distribucia liekov je dole-
Zitou ¢innostou v integrovanom riadeni dodavatelského retazca,
pricom sucasna distribu¢na siet pre lieky je Coraz zlozitejSia
a zahffia mnohé subjekty. Dodrziavanim tychto usmerneni je
zabezpecena kontrola nad distribu¢nym retazcom a nasledne
nad kvalitou a integritou liekov.

Preco sme boli
podrobent inSpekcii SUKL?

® Odpoved prozaicky nachadzame prave
v hlavnej ¢innosti spoloénosti UNIPHAR-
MA, ktora zahffa obstaravanie, uchovava-
nie a dodavanie liekov a zdravotnickych po-
mécok. Medzi iné ginnosti sledované SUKL
patri aj distribucia ucinnych latok uréenych
na vyrobu HVL alebo pripravu HPL a IPL do
verejnych lekarni. Kazda osoba konajuca
ako velkoobchodny distributor musi mat
povolenie na velkoobchodnu distribuciu.
Referenciou na vykon je dalej povolenie
MZ SR na zaobchadzanie s omamnymi
a psychotropnymi latkami, povolenie na
zaobchadzanie s prekurzormi drog.

B Zatial sme len na zaciatku a sama byro-
racia. No to, ¢o sa zda byt velmi jedno-
duché — nakup, skladovanie, predaj a do-
voz liekov do lekarni je aZz neo¢akavane
komplikované. Na to, aby sme tento kolos
fudi a ¢innosti vedeli riadit je nevyhnutny
systém riadenia kvality.

Vynlkagluce riadenie kvality
v Unipharme

V Unipharme je kvalita nielen produktov,
ale aj vSetkych poskytovanych sluzieb
prvorada. Za tymto Ucelom bol pred niekol-
kymi rokmi vytvoreny odbor kvality, ktory
uzko spolupracuje s hlavnym odbornym
zéastupcom. Ustrednymi dokumentmi su
v danej oblasti ,Politika kvality“ a ,Analyza
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riadenia rizika“. Hlavnymi ¢lankami odbo-
ru a nasimi neotrasitelnymi piliermi kva-
lity su Ing. Martina Tomasova, manazér-
ka riadenia kvality a pani Ingrid Duricova
s bohatymi skiisenostami z riadenia kvality
v medzinarodnych automobilkach.

® V systéme kvality su stanovené zod-
povednosti, postupy a zasady riadenia
rizika v suvislosti s vykonavanou ¢innos-
tfou. V8etky distribu¢né Cinnosti su jasne
vymedzené a systematicky kontrolované,
v8etky kritické kroky distribunych pro-
cesov a vyznamné zmeny odévodnené
a validované, ak je to relevantné. Systém
kvality je zodpovednostou manazmentu
organizacie. Vyzaduije si jeho iniciativnost
a aktivnu Ucast, ako aj podporu zo strany
personalu.

B Systém riadenia kvality zahffia organi-
zaénu Strukturu, postupy, procesy a zdroje,
ako aj ¢innosti potrebné na zabezpecenie
dévery, ze dodany vyrobok si zachovava
svoju kvalitu a integritu a zostava v legél-
nom dodavatelskom retazci poc¢as skla-
dovania a/alebo prepravy. Dnes je uz
neoddelitelnou sucastou tohto systému
aj riadenie rizik kvality, ako systematicky
proces posudzovania, kontroly, komuni-
kacie a skumania rizik pre kvalitu liekov.
Mbze sa uplathovat vopred i spatne. Ria-
denie rizik kvality by malo zabezpecovat,
aby sa hodnotenie rizika kvality zakladalo
na vedeckych poznatkoch, skisenostiach
s procesom a v kone¢nom dosledku, aby

sa spéjalo s ochranou pacienta. Uroveri
intenzity, formalnosti a dokumentovania
procesu by mala zodpovedat Urovni rizika.
B Jednou zo suUcasti systému riadenia
kvality je aj riadena dokumentécia. Pisom-
na dokumentacia zabraruje chybdm na
zéaklade Ustnej komunikacie a umozriuje
sledovat prisludné operécie v ramci dis-
tribucie liekov. Obsahuje v&etky pisomné
postupy, pokyny, zmluvy, zaznamy a Udaje
v tlacenej (napr. doklady o pohybe omam-
nych a psychotropnych latok, o teplotach,
akykolvek nezhodach, o stiahnuti liekov
z obehu atd.) alebo elektronickej podobe.
Dokumentécia je bezne dostupna/lahko
vyhladatelna vSetkymi zamestnancami,
¢o je zakladny predpoklad pre spravne
fungovanie procesného riadenia akejkol-
vek spolo¢nosti.

Motorom Unipharmy
je kvalitny personal

Aby akykolvek systém fungoval, musi mat
motor. Nadim motorom je kvalitny personal
na kazdej jednej urovni riadenia. Velkoob-
chodny distributor ur¢i zodpovednu osobu,
ktora musi mat pozadovanu kvalifikaciu
a spiriat vetky podmienky stanovené prav-
nymi predpismi prisluSného ¢lenského tatu
(zakon o liekoch a ZP). Tato osoba by mala
mat zodpovedajlce spdsobilosti a skuse-
nosti, ako aj znalosti a mala by mat absol-
vovanu odbornu pripravu v oblasti SDP.
® NaSe sklady, miesta vykonu €innosti



distribucie, maju na jednotlivych stredis-
kach v Bojniciach, Bratislave v 2-och skla-
doch v mestskych ¢astiach Petrzalka a Ru-
Zinov (na Budatinskej a Roznavskej ulici)
a v PreSove ustanoveného farmaceuta na
pozicii odborného zastupcu:

* RNDr. Stefan Barmo3s
(Bratislava, Budatinska),

¢ PharmDr. Darina Fedorova (PreSov),

¢ Mgr. Jana HurtiSova (Bojnice)

¢ Mgr. Martin Pafco (Bratislava,
Roznavska a nahradny odborny
zastupca pre Bojnice)

® Systém riadenia kvality je postaveny na
procesnom riadeni celej spolo¢nosti, nad
ktorym je ako rodokmeri organiza¢na Struk-
tura. Odborni zastupcovia st su¢astou tejto
Struktury, ako aj ostatni zamestnanci, ale
metodicky je ich ¢innost riadend osobou
hlavného odborného zastupcu z centraly
v Bojniciach. Tak, ako farmaceuti v leka-
renstve, aj farmaceuti v distribucii liekov su
pine zapojeni do procesu dalSieho vzdela-
vania, ¢o je nevyhnutnostou k udrzaniu ich
odbornosti pre vykon odborného zastupcu.
Vedomosti ziskané Studiom farmécie, ale
aj postupnou kvalifikaciou uplatiuju nielen
v samostatnych vykonoch, ale zabezpe-
Cuju tiez pravidelné Skolenia personalu
v ramci SDP, pretoze spravna distribucia
liekov zavisi od ludi. Z tohto dévodu musi
byt personal dostatocne spdsobily na vyko-
navanie véetkych uloh, za ktoré je velkoob-
chodny distributor zodpovedny. Jednotlivé

povinnosti by mali byt personalu jasné,
zrozumitelné a mali by byt zaznamenané.
Kazdy zamestnanec, ktory v distribucii pri-
chadza do akéhokolvek kontaktu s liekmi
je nevyhnutne vzdeldvany o zasadach
manipulécie s liekmi, pricom prierez tejto
kvalifikécie je vedeny v kartach jednotli-
vych zamestnancov. Prikladom su interné
8kolenia SDP, osved&enie SZU vydané pre
zamestnancov zaobchadzajucich s OPL, Ci
odborné zruénosti ako manipulécia s vyso-
kozdviznym vozikom atd.

Moderné skladové priestory
a zariadenia

ESte stale nam chyba par ingrediencii
k spravnemu fungovaniu, ale pred upe-
¢enim kolaca je potrebné cesto miesit.
Ako spravny farmaceuti nemieSame ako
kuchari, ale pekne proti smeru hodinovych
ruciciek. Akoby som bol opét na galenike.
Pomyselnym kucharskym nacinim su pre
distribuciu skladové priestory, zariadenia
a vybavenie zabezpecujuce riadne sklado-
vanie liekov. Priestory su navrhnuté alebo
upravené tak, aby boli zachované pozado-
vané skladovacie podmienky. Tato pozia-
davka je zabezpecena realizaciou validacii
priestorov a zariadeni, ktoré su spisané
v ro¢nom plane a spétne vyhodnocované.
Zariadenia pouzivané na kontrolu alebo
monitorovanie prostredia, v ktorom sa skla-
duiju lieky, st v stanovenych intervaloch ka-
librované v zavislosti od rizika a posudenia
spolahlivosti. SU umiestnené na zaklade

vysledkov mapovania, v priestoroch, kde
dochéadza k najva¢sim vykyvom. Mapo-
vanie je potrebné opakovat na zaklade
vysledkov hodnotenia rizik alebo vzdy, ked
sa uskutognia vyznamné zmeny vybavenia
¢i zariadenia na kontrolu teploty. V na8ich
skladoch méame zavedeny automaticky
systém merania a regulacie upozormiuju-
c¢i na odchylky od vopred definovanych
skladovacich podmienok. Farmacia je plna
osobitosti a vynimiek v Strukture, povahe
a klasifikacii liekov a s tym st nevyhnutne
spojené aj odliSnosti poZiadaviek na skla-
dovanie. Skladové priestory pre omamné
a psychotropné latky, nutne zabezpecené
dvoma zamkami a v naSom pripade aj ka-
merovym systémom, ¢i skladové priestory
pre termolabilné lieky zabezpecené vyuzi-
tim chladiacich boxov s automatickou regu-
l&ciu teploty, sa staraju o zabavu kazdému
odbornému zastupcovi.

Mravencia prdca v nasich
skladoch

A ¢o sa to v tych skladoch vlastne deje.
Niekedy sa na chvilku zastavim, ale také
nie¢o sa mi podari len parkrat do mesiaca,
a zasnem, ako velmi sa naSe sklady podo-
baju mravenisku. Ten pohyb, to nasadenie,
kazdy ma presne uréené povinnosti, ¢o,
kedy spravit, mozno az hrézostrasne po-
sobi Zivy organizmus riadeny systémom
a pocitaGovym programom.
= Cinnosti vykonavané prijednotlivych dis-
tribuénych operaciach su popisané v ria-
denych dokumentoch. Mozno ich zhrnut
do zakladnych bodov:
¢ prijem tovaru,
¢ uloZenie tovaru na spravne skla-
dové miesto,
¢ expedicia objednaného tovaru
(vyskladnenie, kontrola, zabalenie
a nachystanie tovaru na trasu),
¢ preprava a dorucenie tovaru do
lekarni,
¢ reklamacie (dodavatelské,
odberatelské).
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kvalita lieku

® Od prvého az po posledny ukon su
v kazdom procese nastavené kontrolné
mechanizmy, v maximalnej miere eliminu-
juce riziko omylu, a tym chybné vybavenie
objednavky alebo iné rizika. VSetky opatre-
nia prijaté velkoobchodnymi distribdtormi
by mali zaistovat, aby nedoslo k strate
identity lieku a aby sa velkoobchodna dis-
tribucia liekov vykonavala podla informécii
na vonkaj$om obale. Velkoobchodny distri-
butor vyuziva vSetky dostupné prostriedky
na minimalizovanie rizika vstupu falSova-
nych liekov do legalneho dodavatelského
retazca — niekolkonasobna kontrola pri
uskladriovani, overovanie dodavatelov,
kontrola prepustacich certifikatov pre lieky,
ktoré su nakupované priamo od drzitela
registracie a hlasené ako dovoz, spolu-
praca s jednotlivymi drzitelmi registracie
(vyrobcami)dodévatelmi na identifikovani
Specifickych poznavacich znakov liekov.

® V zasobnych aj expedicnych skladoch
su lieky, a ak je to potrebné, zdravotnicke
vyrobky, skladované oddelene od inych
vyrobkov, ktoré by mohli spdsobitich zme-
nu. Mali by byt chranené pred Skodlivymi
ucinkami svetla, teploty, vihkosti a dalSimi
vonkajsimi faktormi. Kazdy pripravok ma
v sklade dedikované miesto na zaklade
svojich vlastnosti a povahy. Aby sme sa
vedeli spravne orientovat a najst aj ihlu
v kope sena, ndm nenahraditelne sluzi
oznacCovanie skladovych miest Ciarovymi
kédmi s vlastnym lokaénym/polohovym
oznacenim, ¢im systém navadza expe-
dienta k jednotlivym polozkédm az k final-
nemu vybaveniu objednavky.

® Vo vSetkych skladoch ur€enych na vy-
chystavanie farmaceutickych produktov
do lekarni je umiestnena poloautomaticka
linka. Ta sluzi ako dopravnik ulahéujuci
samotné vyexpedovanie tovaru vo vel-
mi kratkom &ase. Ulohy pre expedientov
generuje informacny systém na zaklade
vaSich predajnych objednavok, logikou
FEFO. Spravnost a dalsim ¢lankom kon-
troly su nielen ean kédy na skladovych
polohach, ale aj na samotnych priprav-
koch. Samozrejmostou je overovanie Sar-
ze a exspiracie. Cely systém zabezpecuje
vysoku urover spolahlivosti s chybovostou
na urovni tisicin percenta. V poslednom
kroku je tovar rozdelovany v priestore ex-
pedicie podla Cisel k jednotlivym trasam.
® Neodmyslitelnou sucastou kazdej do-
davky su sprievodné dokumenty. V kaz-
dej prepravke najdete balny list popisujuci
obsah. Sumariza¢nym dokladom dodav-
ky je dalej dodaci list a nesmie chybat
na zaver Uctovny doklad, a teda faktura.
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V tejto dokumentacii je uvedeny datum,
nazov a liekova forma lieku, Gislo Sarze,
aspon v pripade liekov s bezpe€nostnymi
prvkami, dodané mnozstvo, meno a ad-
resa dodavatela, meno a dodacia adresa
prijemcu.

Najmoderne15|e poatacove
systemy

TroSku som uz naznagil, ale nebojte sa,
Ziaden matrix, vSetko funguje bez kablov,
plne online a podla zadanych vstupov od
fudskych bytosti. Tymito vstupmi su nasi
referenti, vam velmi dobre znami z odde-
lenia predaja, ale aj nakupu, skladovi a ini
pracovnici. Ako dne$na doba kaze, nad
celym fungovanim maju patronat zamest-
nanciz IT oddelenia. V ¢ase technoldgii sa
niet ¢o udovat, Ze takmer cela distribu¢na
¢innost v naSich podmienkach je pod za-
Stitou distribuéno-ekonomického systému.
Komplexne nam pomaha zvladat nakup,
prijem tovaru, skladovanie a expediciu
pomocou poloautomatickych liniek vdaka
¢omu sme schopni vybavit poziadavky na
zadanie objednavky az po nalozenie do
auta do 40-ich minut. Celkom pdsobivé.
Pred zavedenim pocitaCového systému
do prevadzky bolo na zaklade vhodnych
validaénych a verifikacnych tudii potrebné
preukazat, ze systém je schopny dosiahnut
pozadované vysledky presne, dosledne
a reprodukovatelne.

Neustala kvalifikcia a validacia

Nikdy nekonciaca kontrola a po-
tvrdzovanie spravnosti, funkénosti a ucin-
nosti. To je pre nas kazdodenny chlebi-
Cek. VSetky zariadenia a procesy priamo
¢i nepriamo zasahujuce do distribu¢ne;j
¢innosti musia byt prislusne kvalifikované
a/alebo validované pred za€atim uziva-
nia a po kazdej vyznamnej zmene, napr.
oprave alebo udrzbe.
B Aby sme byrokracii ucinili zadost, ne-
vyhneme sa zdznamom ani pri ¢innosti
validacie. Spravy o validacii a kvalifikacii
su vyhotovené tak, Ze sa zhrnu ziskané
vysledky a uvedu pripomienky ku vset-
kym zistenym odchylkam. Odchylky od
stanovenych postupov su zdokumen-
tované a nasledne sa rozhodne o dal-
Sich opatreniach na napravu odchylok
a zabranenie ich opatovnému vyskytu
(napravné a preventivne opatrenia).
V pripade potreby sa uplathuju zasady
napravnych a preventivnych opatreni. Na-
koniec sa vyhotovi doklad o uspokojivej
validacii a schvaleni procesu alebo zaria-
denia a prislusny pracovnik ho schvali.

Kvalifikicia dodavatelov

Kvalifikicia dodavatelov je prvym
krokom zabezpecenia kvalitnych a bez-
pecénych liekov. Spociva hlavne v overovani
povoleni na prislusnu €innost. Dodévatelia
do distribuéného retazca su drzitelia povo-
lenia na velkoobchodnu distribuciu, drZitelia
vyrobného povolenia na dany liek, drZitelia
registracie a osobita skupina sprostred-
kovatelov. NavyS$e, ak lieky pochadzaju
od iného velkoobchodného distributora,
velkoobchodny distributor, ktorému su do-
dané musi overit, napr. prostrednictvom da-
tabazy EU, & dodavatel dodrziava zasady
a usmernenia spravnej distribuénej praxe
a ¢i mé povolenie. Prislusna kvalifikacia
a schvalenie dodavatelov je uskutoénené
pred zacatim spoluprace a uzavretim ob-
chodnych vztahov. To znamena, pred pod-
pisom novej zmluvy s novymi dodavatelmi
vykonavame kontroly ,nalezitej starostlivos-
ti“ s ciefom posudit vhodnost, spdsobilost
a spolahlivost druhej strany. Tento proces
je riadeny a vysledky su zdokumentované
a pravidelne opéatovne kontrolované.

Kvalifikdcia zakaznikov

Zaobchadzanie s liekmi osobami
fyzickymi alebo pravnickymi je vzdy via-
zané na prislusné povolenie. Sami dobre
viete, Ze tato povinnost lekarne nevynima
a preto je aj naSou povinnostou overovat
platnost a aktualnost povoleni dokladuju-
cich legitimnost vykonavanych ¢innosti.
Dovolim si citaciu z SDP: ,,Velkoobchodni
distributori musia zabezpecit dodavanie
liekov len osobam, ktoreé viastnia povolenie
na velkoobchodnu distribuciu alebo maju
povolenie, alebo su opravnené vyddvat
lieky verejnosti.“
u Kontroly a pravidelné opatovné kontroly
zahfnaju: vyziadanie kopii povoleni, kto-
rych drZitelom je zakaznik podla vnutrostat-
neho prava, overenie stavu na webovych
strankach organu, vyZziadanie dokazov
o kvalifikacii alebo opravneni podfa vnut-
roStatnych pravnych predpisov. S touto
poziadavkou ste sa uz urcite stretli zo strany
operétoriek ¢i obchodnych reprezentantov.

Reklamacie, vratené lieky,
lieky s podozrenim
na falSovanie, stiahnuté lieky

® Aj napriek modernym technolégiam
a velmi malej pravdepodobnosti sa pri
obrovskom pocte vyskladnenych poloziek
nejaka ta chybicka zatula aj az k vdm do
lekarni. Ked uz sa tak stane, pre tieto pri-
pady, ako velmi dobre viete, su vam plne



k dispozicii nase reklamac¢né oddelenia.
V procese ich vybavovania dochadza
ku komplexnému posudeniu tovaru, aby
v pripade vratenia do distribu¢ného re-
tazca bol liek kvalitny, ucinny a bezpeény
ako pred prvotnym opustenim distribucie.
Reklamécie su zaznamenané so vSetky-
mi pévodnymi informaciami. Potrebné je
rozlisit medzi reklamaciami tykajucimi sa
kvality lieku a reklamdaciami, ktoré sa tykaju
distribucie. V pripade reklaméacie na kvalitu
lieku a pripadnu chybu lieku je vyrobca
a/alebo drzitel povolenia na uvedenie lieku
na trh bezodkladne informovany. Kazda

reklamécia na distriblciu lieku sa doklad- #

do predajnych zasob méze uskutocnit len
vtedy, ak existuju dokumentarne dbkazy,
ze liek bol po celu dobu skladovany za
povolenych podmienok skladovania.

SamoinSpekciami _
smerom k bezchybovosti
Sam uz stracam prehlad kolky raz pouzi-
vam slovi¢ko kontrola, ale zabezpecenie
plynulého priebehu procesov s minimal-

by

4

ne presetri s cielom zistit pdvod staznosti 3 :

alebo dévod na jej podanie. S vratenymi
liekmi je potrebné manipulovat v sulade
s pisomnym postupom na zéklade hod-
notenia rizik so zretelom na prislusny liek,
v8etky osobitné poZiadavky na skladova-

odoslania lieku. Lieky nam mozete vracat
v stlade s vnutrostatnymi pravnymi pred-
pismi podla pravidiel aktudlne platného
reklamaéného poriadku.

m Lieky, ktoré opustili priestory distributora
by mali byt vratené do predajnych zasob
len vtedy, ak su potvrdené vSetky nasle-
dovné body:

* lieky st vo svojom neotvorenom a ne-
poskodenom sekundarnom obale a su
v dobrom stave,

* neuplynula ich doba exspiracie a ne-
boli stiahnuté;

o zékaznik preukazal, ze lieky boli pre-
pravované, skladované a zachadzalo
sa s nimi v sulade s ich osobitnymi
poziadavkami na skladovanie.

B Okrem toho v pripade liekov, ktoré si
vyzaduju osobitné podmienky na sklado-
vanie, napr. nizke teploty, sa vratenie liekov

nie a dobu, ktora uplynula od pévodného

y

nymi désledkami, pomenovanim tejto
¢innosti nie je mozné Setrit. Na ucely mo-
nitorovania vykonavania a dodrziavania
zasad SDP a navrhovania potrebnych na-
pravnych opatreni bol zavedeny program
samoinspekcii. Vztahuje sa na vSetky
aspekty SDP a dodrZiavanie predpisov,
usmerneni a postupov v ramci stanove-
ného ¢asového ramca. Vysledkom je su-
mar zisteni a nadvézujucich napravnych
a preventivnych opatreni, ktoré sledujeme
a podrobne vyhodnocujeme pre skvalitne-
nie sledovanych procesov.

Bezpecnd aspolahliva preprava

Je sice poslednou fazou nasej ¢in-
nosti, aviak velmi podstatnou. Tak, ako
je potrebné sledovat podmienky sklado-
vania a dodrziavat Specifické poziadavky,
vynimkou nie je ani preprava. S plnenim
podmienok manipulacie nam pomahaju
Specificky upravené dodavky s izolaénou
konstrukciou, prenosné chladiace boxy
s chladiacimi médiami a trezory pre za-

bezpecenie transportu omamnych a psy-
chotropnych latok. Prehlad nestracame
ani na cestach. Aktualnu situaciu, teda
polohu auta a mikroklimu v nakladnom
priestore, mimo areal spolo¢nosti monito-

' rujme pomocou technoldgie GPS. Na to,

aby sme boli aj v tejto ¢innosti maximalne
efektivni, su vaSe lekarne zaradené do
systému tras. Niekedy takto liek cestuje
az niekolko hodin a preto musime za-
bezpedit Specifické podmienky pocas
tejto doby aj v dopravnom prostriedku.
Tak ako priestory, ¢innosti a zariadenia,
aj nakladna doprava podlieha validacii
a podrobnému dohladu na schopnostou
zaistenia aj tych najextrémnejSich po-
Ziadaviek, ¢i uz samotnych automobilov,
alebo aj zvolenych tras, vzhladom na ¢as
a dizku trvania transportu. Stéastou nas-
ho vozového parku su dodavky, s ktorymi
prichadzate denne do kontaktu, ale aj
kamion na presun tovaru medzi stredis-
kami a zabezpecenie aktualneho dopytu
v danom regione. Chrbticou prepravy su
nasi vodici, na ktorych pracu sme velmi
pysni. Nielen, Ze zabezpecuju dorucenie
tovaru nacas aj v ¢asovo vypatych situa-
ciach, ale aj reprezentuju spolo¢nost
v osobnom kontakte pri doru€eni tovaru
az do vasich ruk.

V tychto bodoch som zhrnul niektoré cinnosti a poziadavky na zaobcha-
dzanie s liekmi v zmysle SDP, teda vSetko to, Co je potrebné a ¢o sa musi udiat
od zadania telefonickej ¢i elektronickej objednavky az po dorucenie do vasich
lekarni, a tym zabezpecenie kvalitnej a bezpecnej terapie pre vasich pacien-
tov. Zaverom si dovolim vyslovit tprimné podakovanie vSetkym kolegom za
ich poctivu a tvrdu pracu nielen v priprave na samotnu inSpekciu, ale hlavne
za kazdodenné fungovanie vSetkych spominanych éinnosti a v koneénom do-
sledku za zabezpecenie spokojnosti vas, nasich klientov.
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Kratke spravy

spracovala: Mgr. lvana Murinova

Slovensko je stvrté! Odzadu

o prevenciu rakoviny kréka maternice, chorobnost a umrtnost na
toto ochorenie.
Ked si porovname situaciu v rokoch 1988—2007, zistime, ze za takmer dvadsat rokov
pocet ochoreni a umrti na tento druh rakoviny neklesol. ,Sme skoro tam, kde sme
boli pred tymi par rokmi,“ hovori riaditelka Svetovej zdravotnickej organizécie na
Slovensku, MUDr. Darina Sedlakova. Pritom zabranit ochoreniu sa da. Kde je chyba?

Zeny nechodia na preventivne
gynekologické prehliadky

®  Ignorujeme vysetrenia, ktoré su v inych
krajindch samozrejmostou,”tvrdi prof. MUDr.
Jan Danko, PhD., prezident Slovenskej gy-
nekologicko-porodnickej spolo¢nosti. Len
priblizne 23 % slovenskych zien absolvuje
pravidelné skriningové vySetrenie. Pritom
RKM postihuje najma zeny v produktivnom
veku, ktoré vychovavaju deti, staraju sa o ro-
dinu, domacnost a chodia do prace. Kazdo-
ro¢ne sa na Slovensku diagnostikuje pribliz-
ne 600 novych pripadov a z nich okolo 200
Zien v désledku tohto ochorenia zomiera.

Infikovat sa moze kazda Zena

B Infekcia virusom HPV sa neprenasa len
pohlavnym stykom, postacuje akykolvek
kontakt s infikovanou kozou alebo slizni-
cou. Riziko sa zvySuje s poctom sexual-
nych partnerov, no ochoriet moze aj zena,
ktord zije cely zivot s jednym partnerom.
Riziko zvySuje fajCenie, uzivanie oralnej
antikoncepcie, vysoky pocet tehotenstiev,
imunologické faktory a histdria sexualne
prenosnych ochoreni (napr. chlamydie).

Predrakovinovy stav sa odstranuje koni-

zaciou. Pri nej ddjde k skrateniu kréka ma-
ternice. V roku 2007 bolo na Slovensku
vykonanych 403 konizacii, no v roku 2012
uz bol ich pocet, a to len v nemocniciach
bratislavského kraja, takmer dvojnasobny,
pricom udaje nezahfiaju vykony zo suk-
romnych centier.

Slovensko uhradza
za vakcinu proti HPV najmenej

® Skrining je sekundarnou prevenciou, kto-
ré odhaluje az zmeny na cervixe, no od
roku 2006 je na Slovensku dostupna aj
primarna prevencia formou o¢kovania.
Tu vSak vyuziva menej ako jedno per-
cento 12-roénych dievéat, ktorym po-
istovia uhradza priblizne 10 % z ceny
vakeiny.

B Podla udajov z ADC ¢iselnika stoji
jedna davka vakciny priblizne 100 eur,
priom davky treba tri. Ak si to teda
spocitame, za tri davky vakciny pre
dvanastroCnu dcéru zaplatia rodicia
takmer 300 eur. V porovnani s inymi
Statmi Eurdpskej Unie je Uhrada nasich
poistovni velmi mala. Stopercentnu
Uhradu ponukaju Specifickym vekovym
skupindm zien napriklad poistovne

v susednej Ceskej republike, Rakusku, Pol-
sku i Madarsku. Dalej ju preplatia napriklad
v Dansku, Nemecku, Grécku, Rumunsku ¢i
Slovinsku. V takom Francuzsku preplatia
14 —23-ro¢nym diev€atam 65 %. A kde
Uhradu neponukaju vobec? V Chorvétsku,
Esténsku a Litve. Ma nas snad tesit, Ze sme
na Stvrtej priecke, ale odzadu?

Sest rokov mérnej snahy

B Prvy Eurdpsky tyZden boja proti rakovine
kréka maternice sa konal uz pred Siestimi
rokmi. 10. aprila 2009 Svetova zdravotnicka
organizécia odporucila zaradit o¢kovanie
proti HPV do rutinného ockovania. Vakcina
by mala efekt nielen proti rakovine kréka
maternice, ale napriklad aj proti rakovine ko-
ne¢nika. Odbornici sa snazia uz niekofko ro-
kov komunikovat o zaradeni vakcinacie proti
HPV do ockovacieho kalendara, no zial ne-
uspesne. Slovenska gynekologicko-
pbrodnicka spolo¢nost, Slovenska
pediatricka spolo¢nost, Sloven-
ska epidemiologicka a vakcino-
logicka spolo¢nost a Slovenska
spoloénost infektolégov, pod-
porena kancelariou WHO
na Slovensku, vyhla-
suju rok 2014 za rok
prevencie rakoviny
kr¢ka maternice na
Slovensku. V spolupra-
Ci so Statnymi instituciami
chcu dosiahnut rieSenie tejto
nepriaznivej situécie vo vyskyte
a umrtnosti na RKM.

Zdroj: Zdravotnicke noviny, 20. 2. 2014

Kto nerobi IPL, porusuje zakon

V poslednom case niektoré média opakovane upozoriiuju na to,
Ze lekarne odmietaju pacientom robit individualne pripravené lieky.
Porusuju tym vSak zakon 362/2011 o liekoch.

m Zakon, ktory lekarnikom prikazuje
individuélne pripravovat lieky zatial
nikto nekontroluje, no ak lekaren liek
odmietne pripravit, hrozi jej pokuta

od 500 do 25-tisic eur, ktori moze

ulozit samospravny kraj. Napriek
tomu pacientom s takouto poziadavkou
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vyhovie asi len pétina
lekarni. Podla odhadu Slo-
venskej lekarnickej komory

robi v okresoch IPL len 20 %

lekarni. Dévodom méze byt
aj nedostatok surovin na sklade,
kedZe sa recepty s IPL predpisuju

omnoho menej ako v minulosti.
Naklady zdravotnych poistovni na tieto lieky
v minulom roku netvorili ani jedno percento
z nich. Napriek tomu sa v roku 2013 pohy-
bovali v miliénoch eur.
= Na cielenu inSpekciu potrebuju zupy
a Statny Ustav pre kontrolu liediv podnet
od ob¢ana. Potvrdilo to aj Ministerstvo zdra-
votnictva SR. Zatial vSak takéto podnety ne-
eviduju. Budu teda Statny Ustav pre kontrolu
lieCiv a zupy preverovat lekarne nahodne?
Zdroj: SME, 14. 2. 2014



slovenka

Unipharma opat partnerom ankety Slovenka roka

Slovenské Zeny st prili§ skromné a hanbia sa ukazat, ¢o

dosiahli. To sa v§ak pomaly meni, aj vdaka ankete Slovenka
roka, ktorti tyZdennik Slovenka v spolupraci s Rozhlasom a televiziou
Slovenska a Slovenskym narodnym divadlom vyhlasuju tento rok uz
po Siestykrat. Zastitu nad podujatim prevzala uz Siesty raz aj prva
dama Slovenskej republiky Ing. Silvia GasparoviCova.

Filozofiou ankety je prezentovat vynimo¢né Zeny, ispesné vo svojom povolani.
O nomin&cii rozhodovala nomina¢na komisia ankety od novembra 2013 az
do januara 2014. Tento rok bolo vybratych 28 mimoriadne

uspesnych dam, ktoré si zasluzia, aby ich poznali nielen
[udia z ich pracovného okruhu, ale aj Siroka verejnost.
Podla slov prvej damy SR to ma kazda zena, ktora
chce v préaci dosiahnut vynimoéné vysledky, tazké.
Okrem pracovnych povinnosti musi zvladnut aj starostlivost

o rodinu a domacnost, zatial ¢o muz ma vacsinou na starosti
len pracu, pretoze jeho zena je perfektnd manazérka a dokaze
si zorganizovat Cas tak, aby bola aj dobrou matkou a manzelkou.
Generalny riaditel spolo¢nosti Unipharma — dlhoro¢ného hlavného
partnera ankety Slovenka roka, RNDr. Tomislav Jurik, CSc.

spomenul, ze zeny su nielen krajSou polovicou tohto sveta, ale
zaroven tou lepSou. Aj preto, aby sa tispesnym Slovenkam dostalo tcty
a ocenenia, Unipharma podporuje tuto anketu. Uspesné

Biznis a manazment

¢ Ing. Katarina Malova, riaditelka a spo-
lumajitelka hotela Kaskady

* JUDr. Barbara lllkova, generalna riaditelka
Sekcie pravnej a konzultarnej Ministerstva
zahrani¢nych veci a eurdpskych zalezitosti

¢ Mgr. Jana Pragerova, producentka te-
leviznej ankety OTO

¢ Monika Siskova, majitelka cukrarenskej
vyrobne v Majcichove

Média a komunikacia

* Katarina Zackova, televizna reportérka
a publicistka

¢ Danica Kleinova, redaktorka spravodaj-
stva televizie Markiza

e Miriam Kittler, obchodna riaditelka
Fun radia

Veda a vyskum

¢ Mgr. Tatiana Podolinska, PhD., riadi-
telka Etnologického ustavu Slovenskej
akadémie vied

¢ prof. Ing. Maria Bielikova, PhD., profe-
sorka na Fakulte informatiky a informac-
nych technoldgii Slovenskej technickej
univerzity

e prof. RNDr. Marta Kollarova, DrSc.,

zeny a odborni¢ky vo svojich oblastiach sa tak m6zu
aspon na chvilu stat centrom pozornosti Sirokej verejnosti.

Studijna prodekanka Prirodovedecke;j fa-
kulty Univerzity Komenského v Bratislave

Umenie a kultdra

¢ Emilia Vasaryova, herecka

¢ Ing. Gabriela Belopotocka, generalna
riaditelka vydavatelstva Ikar

o Lubica Malachovska Cekovska, hudob-
na skladatelka a klaviristka

Vzdelavanie
a podpora mladych talentov

* Dr.h.c. prof.Ing. Tatiana Corejova, PhD.,
rektorka Zilinskej univerzity v Ziline

« prof. MUDr. Iveta Simkova, CSc., FESC,
FACC, prodekanka pre vedu a vyskum
Lekarskej fakulty Slovenskej zdravotnic-
kej univerzity

* Mgr. Maria Benova, riaditelka Spojene;j
Skoly internatnej na Hrdlickovej ul. 17
v Bratislave

¢ PaedDr. Eva Gelanyiova, riaditelka Su-
kromného centa Specidlno-pedagogické-
ho poradenstva v Leviciach

Zdravotnictvo

* MUDr. Zorica Nemcova, stomatologicka
* MUDr. Elena Duri$ova, primarka

&
MUDE. Sorta Tomkovd, PhD. z Nerflocnige Kosia
ralnym riaditelom Unipharmy, RNDr. Torﬁislavq ]

Reumatologicko-rehabilitatného centra
v Hlohovci

¢ MUDr. Sona Tomkova, PhD., reumato-
logitka v Nemocnici KoSice-Saca

¢ MUDr. Gabriela Kaliska, CSc., zastup-
kyna primara oddelenia kardiologie
v SUSCCH v Banskej Bystrici

Sport

* Dominika Cibulkova, profesionalna
tenistka

¢ Hilda Mudra, krasokorculiarska trénerka

¢ Doc. JUDr. Margita Prokeinova, PhD.,
paralympijska plavkyna

(Charita

* Patricia Garajova Jarjabkova, dobrovol-
nicka, ¢lenka predsednictva ZdruZenia na
pomoc fudom s mentalnym postihnutim

« Katarina Rogelova-Husenicova,
fotografka

* PaedDr. Renata Balazova, riaditelka
Domova sociélnych sluzieb pre deti a do-
spelych Integra v Bratislave

Mimoriadne ocenenie

* Elena Tapajova, byvala dihoroéné re-
daktorka Slovenky

Vitazky jednotlivych kategdrii, budu ozna-
mené na galavecere, ktory sa uskuto¢ni
v Historickej budove SND 22. juna 2014
v Bratislave a bude ho mozné sledovat
v priamom prenose na Jednotke RTVS.
Rozhodnut o tom, ktoré damy budu vi-
tazkami, mozu divaci RTVS formou sms
hlasovania, Citatelia Slovenky prostrednic-
tvom kupdnov, ako aj hlasovania na stranke
www.zenskyweb.sk.
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odborny zdstupca za vyrobu liekov

preloZila a spracovala:
PharmDr. Eva Kozékova

i EURGPSKY SUDNY DVOR: Vlynimky pre lekarne

B Eurdpsky sudny dvor v niektorych
Castiach pozmenil rakuske kritéria pre
vznik novych lekarni. Strnulé pravidlo pre
posudzovanie — demografické kritérium,
ktoré vychadza z rakuskej legislativy,
odporuje z pohladu sudcu legislative EU.
Existuju vSak vynimky, ktoré umoznuju
jeho odklonenie.

® V Rakusku moze byt nova lekaren
otvorena iba v pripade, ak existuje na
jej zriadenie potreba. Tato podmienka
je medzi inym definovana aj prostrednic-
tvom poctu zakaznikov, ktory by zaro-
ven ani v okruhu uz existujucich lekarni
nemal klesnut pod ¢islo 5500 os6b na
jednu lekaren (demografické kritérium).

® Proti tomuto pravidlu sa odvolala jed-
na rakuska farmaceutka, ktora si chce-
la v dedine Pinsdorf nachadzajucej sa
v spolkovej krajine Horné Rakusko otvorit
lekaren. Jej ziadost bola zamietnuta, pre-
toze podia posudku lekarnickej komory
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by zriadenie novej lekarne spbsobilo, ze
lekarni sidliacej na Uzemi susednej obce
v AltmUnster by sa vyrazne pod hranicu
5500 oséb znizil po€et hou zasobova-
nych zakaznikov.

B Spominand farmaceutka sa proti tomu-
to rozhodnutiu odvolala. Argumentovala,
ze v rozhodnuti komory nebolo zohlad-
nené planované zrusenie viacerych pria-
mych Zelezni¢nych spojeni medzi obcami
Pinsdorf a Altmunster. Okrem toho si
musela byt veduca lekarne v Altminster
uz prijej zriadeni jasne vedoma, Ze tak Ci
tak nikdy nedosiahne pozadovanu hrani-
cu 5500 os6b. Tento spor skon¢il az pred
Eurépskym stdnym dvorom.

B Prednedavnom sudcovia v Luxembur-
gu rozhodli, Ze tento rakusky predpis je
v rozpore so slobodou podnikania zakot-
venou v prave Unie. Dévodom je, ze tato
rigidna hranica stanovujica minimalny
pocet obyvatelov pre zriadenie novej

lekarne neumoznuje uradom zohladrovat
miestne osobitosti lokality a eventualne
udelit vynimku.
B Sudcovia zaroven zdéraznili, ze ¢len-
ské Staty maju v zdsade povolené vy-
konavat planovanie dopytu na zéklade
demografickych kritérii, ak sa takyto
systém potvrdi ako nevyhnutny, aby sa
zamedzilo vypadkom v sieti zdravotnej
starostlivosti alebo zdvojeniu starostli-
vosti. Takéto planovanie dopytu musi
byt vSak v principe jednotné a zarover
treba brat do Uvahy potreby obyvatelov
v znevyhodnenych regiénoch.
B Pri rakuskych demografickych krité-
riach vidia sudcovia nebezpecenstvo
v tom, Ze obzvlast pre fudi so znizenou
pohyblivostou sidliacich vo vidieckych
oblastiach bez lekérne nebude zaisteny
sZiaden rovny a nalezity pristup k leka-
renskym sluzbam.” Preto bude cielom
zdravotnej starostlivosti, ktora nie je v su-
Casnosti koherentna, prispdsobit sa viac
potrebam obyvatelov.
B |en systém vydavania povoleni ma
pravo poskytovat vynimku, ktora ale musi
byt zalozena na objektivnych, vopred
dobre znamych, nediskriminaénych krité-
riach, len vtedy je vynimka pripustna. Na
zéaklade toho mézu prislusné vnutrostat-
ne organy stanovit dostato¢né kritéria,
hranice.
B Uz v roku 2010 Eurdépsky sudny
dvor rozhodol v jednom predlozenom
procese zo Spanielska, e planovanie
dopytu — (demografické a geografické
kritéria) je v principe v sulade s pravom
EU. Konkrétne kritéria pre vznik novych
lekarni v regione Asturia boli: minimalna
vzdialenost od najblizSej lekarne 250 m
a minimalny pocet obyvatelov na jednu
lekaren 2800 — pricom tieto kritéria boli
kritizované ako prili§ pausalne, vSeobec-
né. Tato reguléacia by mala byt prispdso-
bena potrebam jednotlivych regiénov.
Zdroj: APOTHEKE ADZdroj: APOTHEKE ADHOC,
70 dria 13. 2. 2014
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Francuiizsko:
Narastajuci pocet
vypadkov liekov v roku 2013

® Vo Francuzsku sa celkovy objem vypadkov
liekov na trhu v roku 2013 zvysil na priblizne
600 produktov. Dévody pre nedostatok liekov
na trhu boli identifikované ako problémy v do-
davatelskom retazci s farmaceutickymi suro-
vinami (problémy suvisiace s vyrobou), ako aj
paralelny export. Niektoré zlozky v dodavatel-
skom retazci sa obavaju, ze nova 20 %-na dan
z priameho predaja liekov od vyrobcov smerom
k maloobchodnym lekarfiam na zaklade Za-
kona o financovani socidlneho zabezpecenia
2014 mohla tento problém pravdepodobne
este zhorsit.
Zdroj: GIRP - Wholesale Brief
- februdr 2014

Taliansko:
Opatrenia na prevenciu
vypadkov liekov na trhu

B Vjanuari 2014 talianska liekova agenttra AIFA
vydala spravu, ktora informovala, Ze sa planuje
implementacia smernice Europskeho parla-
mentu a Rady 2011/62/EU z 8. jiina 2011 (zame-
rana proti prieniku liekov do legalneho dodavatel-
ského retazca) za iéelom zostavenia zoznamu
liekov, pre ktoré by bol export obmedzeny.
Talianska lekarnicka asociacia Federfarma rea-
govala pozitivne na vyhlasenie AIFA v nadeji, ze
Ministerstvo zdravotnictva ¢oskoro zasiahne do
tohto procesu. Talianska asociacia generickych
vyrobcov Assogenerici poukazuje na fakt, ze pre
vacsinu liekov, pre ktoré bol hlaseny deficit na trhu,
je dostupny ekvivalentny, rovnocenny liek. Podla
asocidcie zdruzujucej originalnych vyrobcov
Farmindustria by vyrobcovia suhlasili s obme-
dzenim paralelnych exportov pre niektoré lieky,
ako opatrenie na predchadzanie nedostatku na
trhu v désledku exportu liekov. Farmindustria
dufa, Ze AIFA ¢oskoro najde vhodné rieSenie.
Zdroj: GIRP - Wholesale Brief
- februdr 2014

SPEAVAE Britania:
@l PILOTNY PROJEKT
— Ciarové kody liekov — nové vyuzitie

se Chemist & Druggist (C+D) o

budu pacienti v britskom -
meste Leeds ¢oskoro moct \
naskenovat ciarovy kod na
liekoch pomocou svojich
smartfénov. Tento Ciarovy kéd
je spojeny s vyukovym videom
zameranym na to, ako spravne
uzivat dany produkt. Spolo¢-
nosti Gane Data a Medichem,
ktoré tento projekt realizuju, zabezpedili prostriedky vo vyske 1,5 mil. eur
z programu EU zameraného na hladanie inovativnych ciest na vyuzitie internetu
v oblasti zdravotnej starostlivosti za U¢elom vyskumu vyuZitia pre 2D Ciarové
kody. Prvy takyto prototyp Ciarového koédu by mal byt pripraveny v aprili 2014
pre 9-mesacnu Studiu s 50-imi pacientmi Medichem. Jedine¢na identifikacia
by takisto umoZznovala skenovanie liekov naprie¢ dodavatelskym retazcom.
Zdroj: GIRP - Wholesale Brief - februér 2014

B Podla spravy uverejnenej

svaly-slachy- klby-akné
krcové zily - hemoroidy
popaleniny - rany - opary
ekzémy-kozné problémy

TERAPEUTICKE PRIPRAVKY
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PROACNOL .
>
ity m-ﬂ;ﬂ"
S 2 e O

2 “Tikg vty T

: @ 1"%"‘1‘:5 22 ol | -6 g
L) s & e | LS
v 3 \s @

R'awq-r"f

D) i

OPARSTOP &

Ziadajte v lekarni e-shop: www.petermotus.sk
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Vedeliste,ze
kyselina valproova
pomaha pri uceni?

FARMACIA:

H Vela z toho, ¢o sa ¢lovek nenaudi v ran-
nom detstve, je preriho raz a navzdy strate-
né. Spada sem napriklad vyvoj absolutneho
sluchu, takmer hravé nadobudnutie znalosti
jazyka alebo aj korektura tupozrakosti (am-
blyopie), Ci slabozrakosti najéastejSie jedného
oka. V sucasnosti sa vSak ponuka moznost
pre vyuzitie druhej prilezitosti. V roku 2010
sa podarilo s pomocou antiepileptika a inhi-
bitora histondeacetylaz, kyseliny valproovej,
opat reaktivovat stratend poévodnu plasticitu
detského mozgu. U dospelych potkanov bolo
mozné napravit amblyopiu v dosledku uzivania
kyseliny valporoovej.

B Aj prvé pokusy u ludi poskytli slubné vysled-
ky. V tejto oblasti si vedci z Harvardovej univer-
zity a z Kings-College London vybrali pristup,
v ramci ktorého sa pokusili u dospelych [udi
vytrénovat absolutny sluch. Mali uspech, aj
ked zatial (len) mierny.
® AvSak na pocity eufdrie a vitazstva je urcite
eSte priskoro, pretoze za zasahom do vyvoja
nasho najdolezitejSieho organu sa moézu skry-
vat vysoké a nevycislitelné rizikd. Mozno sa
ale jedného dna osvedcia takéto pristupy ako
dodlezité a pomocou nich sa bude dat opravit
chybny, neziaduci vyvoj. A tak bude mozné
do sveta dospelych prinavratit fenomenalnu
schopnost ucit sa, typicku pre malé deti.
Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG
(6/2014, str. 38)
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novinky vo farmacii
preloZila a spracovala:

PharmDr. Eva Kozdkova
odborny zadstupca za vyrobu liekov

Polymedikacia nenesie rizika

FARMACIA:

m Britski vedci oponu-
ju velmi rozsirenej do-
mnienke, Ze s poctom
predpisanych liekov su-
Casne narasta aj riziko
pre pacienta.

mV jednej Studii publi-
kovanej v ,British Jour-
nal of Clinical Pharma-
cology” tim vedcov
sustredenych okolo
Dr. Rupert A. Paynea
z univerzity v Cambrid-
ge dokazal, ze pravde-
podobnost neplanova-
nej hospitalizacie zavisi
o to viac od toho, Ci je
postihnuty pacient lieGeny viacerymi
liekmi na zaklade jedného alebo via-
cerych zakladnych ochoreni.

mPodla definicie Svetovej zdravotnic-
kej organizacie (WHO) sa o polyme-
dikacii hovori, ak je sucasne pacien-
tovi predpisanych viac ako pat liekov.
Neodskriepitelnou skutoénostou je,
ze s pribudajucim poctom liekov sa
zvySuje aj riziko vyskytu interakcii
a neziaducich uginkov liekov. AvSak
nedavny vyskum objasnil, ze to nema
automaticky dosledok na vzrastajuci
trend neplanovanych hospitaliz&cii.
Vedci skumali udaje od viac ako
180 000 chronicky chorych v Skét-
sku. Aj ked v tejto Studii korelovala
polymedikacia s narastom neplanova-
nych hospitalizacii. Pravdepodobnost
hospitalizacii u pacientov, ktori pra-
videlne uzivali od 4 do 6 liekov, bola
v porovnani s tymi, ktori dlhodobo uzi-
vali od 1 do 3 rdznych liekov, zvySena
o faktor 1,25. Pri pacientoch uzivaju-
cich viac ako 10 liekov dokazali vedci
zvySenie tohto faktora az o 3,42. Tieto
podmienky vSak platia iba u pacientov
s jednym ochorenim. No ak pacienti
s viacerymi pridruzenymi ochoreniami
naproti tomu uzivali od 4 do 6 priprav-
kov, nebolo v porovnani s pacientmi

TR

uzivajucimi od 1 do 3 réznych liekov
zvySené riziko hospitalizacie. Aj sa-
motné uzivanie liekov v miere desat
a viac roznych pripravkov dosiahlo
v tomto pripade zvySenie rizika hos-
pitalizacie len 1,5-nasobne.

Aj nedostatocna liekova
starostlivost prinasa rizika
= U pacientov s viacerymi ochore-
niami je len najextrémnejSia forma
polymedikacie spojena s narastom
pripadov neplanovanej hospitalizécie,
ako formovali zavery autori Studie. Do-
mnienka, ze polymedikacia je sama
osebe riskantna a suvisi so zhorSenou
kvalitou zdravotnej starostlivosti, bola
formulovana pred€asne. Vyskum teraz
objasnil, Ze existuje optimum predpi-
sanych liekov, ktoré zavisi od poctu
zéakladnych ochoreni. Inymi slovami:
Pokial je ku kazdej indikacii predpi-
sany jeden liek, m& polymedikacia
zmysel a nie je spojena s viacerymi
rizikami. Autori zaroven pripominaju,
Ze sa nesmie zabudat na skutocénost,
ze aj nedostatocna liekova starostlivost
prinaS$a so sebou nemalé rizika.

Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG

(5/2014, str. 17)



Farmakokinetika:
Zeleny Caj inhibuje
transportny protein

FARMACIA:

B Zeleny &aj obsahuje katechiny, ktorym bol
prisudeny ochranny ucinok pred rakovinou
a kardiovaskularnymi ocho-
reniami. Napriek tomu
sa neodporuca tento
napoj konzumo-
vat v neobme-
dzenej miere,
pretoze inhi-
buje dblezity
transportér
pre lie€iva,
ako nedav-
no preukazali
japonski vedci
v pilotnej Studii.
B Ako modelova
latka sluzil farma-
koldgom sustredenym
okolo Shingen Misaka z uni-

verzity Fukushima neselektivny betablokator
nadolol. Liek s touto Uc¢innou latkou sice nie je
na Slovensku registrovany, ale vysledky Studie
zverejnené v odbornom ¢asopise ,Clinical Phar-
macology & Therapeutics“ maju dopad aj na
slovenskych pacientov, pretoze okrem nadololu
sa Studia tyka aj inych ucinnych Iatok.

m V ramci Studie vypilo 10 zdravych dobrovolni-
kov najprv po&as prvych dvoch tyzdriov denne
bud 700 ml zeleného €aju, alebo vody. Potom
uzili u€astnici Studie spolu s prislusnym napojom
jednorazovo 30 mg nadololu. Nasledné merania
ukazali, ze ¢aj spdsobil nielen pokles maximalnej
plazmatickej koncentracie (Cmax), ale aj biologic-
kej dostupnosti (AUC0-48) nadololu zakazdym
0 85 %, rendlny clearance lieciva vSak nebol
ovplyvneny. Tieto skuto¢nosti mali za nasledok vy-
razne niz8i ucinok lieciva na systolicky krvny tlak.

Znizenie biologickej dostupnosti
¥ In vitro Studie dokazali, Ze nadolol je substratom
organického anién transportujliceho polypeptidu
(OATP) 1A2, ktory je inhibovany prostrednictvom
epigalokatechinu - 3 —galatu a epikatechinu—3 —
galatu zo zeleného &aju. Vedci dospeli k zaveru,
ze preto klesa prijem nadololu z tenkého Creva.
V predchéadzajucich tudiach uz bolo dokézané,
ze ovocné Stavy ako jablkova, grapefruitova alebo
pomarancova inhibuju OATP. To znizuje biologic-
ku dostupnost sucasne uzivanych lieciv, ktoré
su prijimané prostrednictvom tohto transportéra.
K substratom OATP patria antihistaminikum
fexofenadin, betablokator talinolol, cytostatikum
etopozit a inhibitor reninu aliskirén.

Zdroj: PHARMAZEUTISCHE ZEITUNG (4/2014, str. 18)

Zeleny ¢aj obsahuje velké
/ mnozstvo zdraviu prospesnych

latok, ale farmakokinetika liskov moze
byt v ddsledku jeho uzivania narusena.

Mozgoveé krvacanie

v dosledku uzivania warfarinu

MEDICINA:
m Tazké krvacania ako désledok uzi-
vania antagonistu vitaminu K ¢asto
postihuju CNS. Da sa tiez povedat,
ze rovnako su spajané aj s vysokou
umrtnostou v miere 50 az 60 %.
H Pri INR hodnotach medzi 2,5
a 4,5 je riziko pre intracereb-
ralne krvacanie zvySené az
desatnasobne, ako uva-
dza profesorka Dr. Edel-
gard Lindhoff-Last, pri-
marka angiologicko —
hemostazeologického
oddelenia univerzitnej
kliniky vo Frankfurte.
Sokujucou je samot-
na skuto¢nost, ze dve
tretiny tychto krvacani
postihuju pacientov s INR
hodnotami pod 3,0.
B INR (z angl. International Nor-
malised Ratio — Medzinarodny norma-
lizovany pomer) je laboratéma hodnota
informujuca o schopnosti krvi zraZat
sa, zaloZena na tzv. protrombinovom
Case. Hodnota INR predstavuje na-
sobok prediZenia koagulacného éasu

SILA PRIROD

Bylinné ¢aje a pripravky z liecivych rastlin

(hodnota INR 2,0 je pri dvojnasobnom
prediZeni éasu zréZania). U 0séb s nor-
malnym zraZanim krvi je hodnota INR
0,8 — 1,2. Pacienti, ktori uZivaju antiko-
agulacnu lie¢bu maju hodnoty vacsinou
medzi 2,0 — 3,0. Hodnoty INR nad 4,0
vseobecne znamenaju predavkovanie
kumarinmi.

INR normalizované,
ale pribuda vyskyt hematémov
B DIhd dobu sa predpokladalo, Ze
miera umrtnosti pri intrakranialnom
krvacani, napr. v désledku uzivania
warfarinu, méze byt znizena okam-
zitym podanim antagonistov antikoa-
gulancii, no aktualne udaje hovoria
proti tomuto predpokladu. U priblizne
140-ich takto postihnutych pacientoch
viedlo okamzité podanie koncentratov
[udského protrombinového komple-
xu k poklesu INR hodnét v priemere
z 2,6 na 1,4. Napriek tomu sa Uroven
mortality pacientov pohybovala nad
42 % av 45,5 % vSetkych pripadov sa
hematoém rozsiroval aj nadalej.

Zdroj: MEDICAL TRIBUNE Nemecko, 6. 2. 2014

puus

NA PODPORU
SEXUALNEHO
APETITU

NOVINKA - kapsuly AFRODITKY® Plus, vyzivovy doplnok uréeny na
podporu sexualneho apetitu. Kapsuly obsahuju extrakt z kotvi¢nika (Tribulus
terrestris), extrakt z muiry puamy (Ptychopetalum olacoides) a extrakt z damiany
(Turnerra diffusa). Kotvi¢nik podporuje sexudlnu tizbu, damiana prispieva k
dobrému sexualnemu apetitu a muira puama napomaha fyzickej a psychicke;j
odolnosti organizmu. Uzivanie sa odporti¢a pri inave a sexuélnej pasivite, u

muzov i zien.
. . , FYTOPHARMA, a.s.
Jedno balenie obsahuje 30 kapsul. FXrTO Duklianskych hrdinoy 47/651
PHARMA

901 27 Malacky
www.fytopharma.sk
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S tuzobne o¢akavanym prichodom jari sa mnohi [udia citia
neprimerane vycerpani, malatni, akoby stratili vetku energiu.
A tak neprekvapi, Ze tento problém dostal oznacenie jarna
unava. Ta postihuje viac ¢i menej kazdého ¢loveka a rozhodne
nie je javom iba modernej doby. UrCite trapila uz nasich predkov
a pravdepodobne sa jej nevyhneme ani v buducnosti.

M Unava v jarnom obdobi stvisi s biorytmami (podobne ako jar je nepriazniva
aj jesen), sucasne s prebehnutou zimou s minimom sine¢ného svitu. Nedosta-
tok svetla navodzuje sklony k depresiam a u vSetkych Zivocichov znizuje tiez
sexuélnu aktivitu. Unava suvisi aj s vysokym vyskytom infekénych ochoren,
€o je spdsobené tesnejSim kontaktom medzi ludmi, ¢astejSim pobytom v in-

MUDI', teriéroch, lah8im prechladnutim a tiez vy88ou zataZou volnymi kyslikovymi

. radikalmi, vznikajucimi v nasom organizme pdsobenim Skodlivin v ovzdusi.

M&I‘tln NOIIZ&, CSC. Zvladnutie vSetkych nachladnuti, chripok a dalSich viréz kladie velké naroky

A ) na imunitny systém a energetické rezervy organizmu. Vznik jarnej unavy

Centrum klinické imunologie, s. 1. 0. suvisi tiez so skladbou potravy, ¢asto charakterizovanej mensim zastipenim

Praha, Staré Mesto ovocia a zeleniny v jedalni¢ku s naslednym nedostatkom vitaminov, mineralov
www.imunologie.cz a dalsich prirodnych latok.
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d
Poznali ju aj nasi predkovia

Nasi predkovia nielenze poznali prejavy jarnej Uinavy, ale podvedome sa jej snazili
aj predchadzat; na prvom mieste Upravou stravovania. Dékazom je velmi rozSirené
vkladanie postov (méasopbst, Ci eSte prisnejsi pravoslavny pdst) a vyuzivanim prvych
jarnych zelenych vyhonkov bylin a stromov. Tak sa v mnohych kultdrach vyuZzivaju
do Salatov a jarnych polievok Cerstvé listy pupavy, zihlavy, zadusnika, potocnice ale-
bo kvety sedmokrasok.
Na precistenie organiz- Tab. &. 1:

AUl Recept na pripravu majového vina
po dlhej zime sa pouzi-
AR SRl = 1 liter kvalithého bieleho vina

brezy, viati lipkavca m 1 zvézok Gerstvej viiate lipkavca marinkového
marinkoveho, paliny le- (Herba Asperulae odoratae)

karskej a dalsich byliniek. m 2 lyzice véelieho medu

Podobne sa pripravovali
obltbené majove bylinné Vnat lipkavca hamodime do vina a ponechame
vina, inde sa uzivali pitné ldhovat 24 hod. na teplom mieste. UZivame po-

kgry z brgzove], miazgy, har vychladeného napoja denne na laéno, hojne
ziskavané navftavanim zapijeme vodou.

stromov v dobe pucania.

Stres, smog, prach
a jedalnice

V sucasnej dobe mame sice moz-
nost zaradovat do jedalni¢ka dostatok
ovocia a zeleniny po cely rok, teda aj
v zime, ale obsah vitaminov a dalSich
potrebnych latok je v nich nizsi a obvykle
nestaci pokryt nasu potrebu. Nepriaznivy
vplyv ma aj vacsia miera stresu, ktory
zazivame a nevieme sa s nim dobre vy-
rovnat, €asto si nedoprajeme ani potrebny
odpocinok. Okrem toho sa pohybujeme
v Zivotnom prostredi s mnoZstvom $kod-
livin, dychame stale prili§ vela smogu,
so v8etkymi oxidmi a poletujucim pra-
chom, ¢o v8etko organizmus rovnako
velmi oslabuje. V nadom tele sa pod
vplyvom stresu a prostredia s mnohymi
Skodlivinami uvolfiuje viac volnych kysli-
kovych radikalov, na ktorych vyviazanie
a zneSkodnenie uz obranné mechanizmy
organizmu nestacia. Dochadza k posko-
dzovaniu buniek, €o sa najviac prejavi na
imunitnom systéme.

Na lie¢bu unavovych stavov vyuzi-
vame mnoho prirodnych aj chemickych
latok. Posiliujeme imunitu tam, kde je
oslabena, lie¢ime infekcie, pokial su pri-
tomné, aktivizujeme ¢innost mozgu, po-
silfiujeme spanok a dopifame chybajice
I4tky, ako su minerdly, vitaminy a stopové
prvky. Jarnej unave by sme sa mali vy-
varovat tym, Ze s Upravou Zivotospravy
zaéneme vcas. Zakladom prevencie by
mala byt zmena jedalnicka. Mali by sme
uprednostiiovat lahku a pestru stravu
s dostatkom ovocia a zeleniny. Coskoro
budeme mat prileZitost obohatit ju o nie-
ktoré prvé jarmné byliny, ako je napriklad
zerucha, mladé pupavoveé listy, pazitka,
hrachové &i séjové vyhonky.

Vitaminy a mineraly

Niekedy vSak na doplnenie potrebnych
vitaminov a minerélov ani Uprava jedal-
nicka nestaci. Potom je vhodné pridat
vitaminy v tabletach. Zvlast vhodné su
antioxida¢ne a protistresovo pésobiace
vitaminy C a E a vitaminy skupiny B.

Vitamin C podavame v niekolkych den-
nych davkach, pretoze sa [ahko vylucuje
moc¢om. Vitamin E s vyhodou kombinu-
jeme s ubichinbnom a selénom, kde
sa antioxida¢né vlastnosti navzajom
potencuju. V skupine B vitaminov zauiji-
ma najvyznamnejSie miesto vitamin B6,
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pyridoxin, ktory zlepSuje toleranciu stresu
a zvySuje pocet bielych krviniek. Liecbu
chronickej unavy a unavovych stavov je
vhodné doplnit aj o kyselinu listovt a ob-
¢asnu kuru injekciou vitaminu B12.
Spolu s priaznivym efektom vita-
minov sa v lieCbe mozu uplatnit aj rozne
mineraly. Uloha radu prvkov, a to nielen
stopovych, je umocnena ich preukdzanym
deficitom v Sirokej populécii. Nedostatok
selénu, zinku a predovSetkym horcika
a jodu je sposobeny ich chybanim v pode,
o vedie kich nedostatku v zakladnych pol-
nohospodarskych plodindch, a nakoniec aj
v nasej potrave. Uvedeny deficit ma celkom
zakonite negativny dopad na priebeh me-
tabolizmu kazdej naSej bunky aj celého
organizmu. V sucasnej modernej dobe
zazivame velky narast ponuky nespocet-
nych kombinovanych ,multivitaminovych®
pripravkov, zahfiigjucich v sebe osvedéené
kombin&cie uzitoénych vitaminov a potreb-
nych mineralov. Niektoré pripravky su obo-
hatené dalSimi prospesnymi latkami, ako
je guarana, lecitin, cholin, rutin, linoleova
a linolenova kyselina alebo zensen. Pri
vybere pripravkov je vhodné dat prednost
overenym znackam, pripadne tym, ktoré
boli vyskisané aj v klinickych Studiach.

Vitamin C

Dennd odporuc¢ana davka kyseli-
ny askorbovej je u deti 40 mg

a u dospelych 60 mg.
V rade komerénych
pripravkov je obvykle ; .
tato davka vyznam- =" 4
ne prekracova- ;

E—
—
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—
—
—
—
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W,

na. Ich zlozenie ;/
s vyS8Sim ob- ;
sahom vitami- %/
nu Cvychadza %

z predstavy, %

7e a7 vyssie /
davky maju / .
antioxidaéné %
posobenie, &

¢o vSak ne- é
bolo preuka- é/

zané. Pravdou
vsak je, ze ako
vitamin C, tak
aj vitamin E pre-
stupuju bunkovymi
membranami velmi .
neochotne. Fajéenie "
znizuje hladiny vitami- ||‘
nu C, preto by ho fajéiari \\\
mali prijimat viac ako nefajciari.
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Jeho potreba stupa aj v obdobiach vys-
Sej koncentracie Skodlivin vo vzduchu,
pri CastejSich respiracnych infekciach
a zvysSenej stresovej zatazi. Prirodzeny
vitamin C prijimame v ovoci a zelenine,
zvlastv citrusoch, zemiakoch a paprikach.
Denna potreba by mohla byt pokryta jed-
nym pomaranc¢om, jednou ¢ervenou pap-
rikou alebo 6smimi jablkami.

Vitamin E
Vitamin E je tvoreny skupinou chemicky
pribuznych latok — tokoferolov a tokotrieno-
lov. Ich podstatnou funkciou je udrziavanie
délezitych vlastnosti bunkovych membran
(fluiditd) a ochrana pred oxidaciou. Bolo
dokazané, ze u starSich os6b vitamin E
zvySuje bunkami sprostredkovanu imuni-
tu, su¢asne spomaluje prejavy starnutia
imunitného systému. Synergicky pésobi
vitamin E s dalSimi antioxidaéne pdso-
biacimi latkami, napr. s koenzymom Q10
a selénom. Denna potreba je kryta 30 Ul,
resp. 10 mg. Prirodzene su obsiahnuté v
rastlinnych olejoch, slne¢nicovych seme-
nach, ovsenych a pSenicnych klickoch.
Kazdodenna potreba méze byt zaistena
napr. 20 g slne€nicovych alebo tekvico-
\\\\\\\\\\\

S

NS

N>
S

vych semien, 5 lyzicami sine¢nicového
oleja alebo 150 g prazenych burskych
oriedkov.

Vitamin A a p-karotén
Pod nazvom vitamin A su chapané dve
latky. Vitamin A-retinol, prirodzene sa vy-
skytujuci v mlieGnych vyrobkoch a v mése
ryb a hospodarskych zvierat, a provita-
min A — B-karotén, obsiahnuty v mrkve,
marhuliach a listovej zelenine. Hoci u re-
tinolu neboli antioxida¢né vlastnosti preu-
kézané, karotény patria k vyznamnym
viazac¢om volnych kyslikovych radikalov.
Denna potreba B-karoténu sa pohybuje
medzi 10 000 a 25 000 UI; toto mnozstvo
je priblizne obsiahnuté v 1 mrkve, 10-ich
marhuliach alebo v dvoch baleniach mle-
tého Spenatu.

Zinok

Vyznamnu ulohu v Zivych organizmoch
ma aj zinok. Tento prvok je nevyhnutny pre
funkciu celej rady enzymov a horménov,
vratane tych nevyhnutnych pre fungovanie
imunity — thymovych horménov. Dnes je
zrejmé, Zze mnohé poruchy, vratane nie-
ktorych imunitnych, mézu byt upravené
jeho dodanim.

\\\ Selén

stopovych, je zalozena naich

\\\ Uloha rady prvkov, a to nielen
: ‘l ll antioxida¢nom pdsobeni.
|

Tvori neodmyslitelnu
II sucast délezitych
II enzymatickych biel-
// kovin organizmu
/ — metaloprotei-
/ nov. Tie chrania
/ bunkové mem-
brany a orga-
nely pred oxi-
daciou. Selén
patri k naj-
dolezitejSim
stopovym
prvkom. Bolo
preukazané,
ze ludia Zijuci
v oblastiach, kde
je nizky prijem
selénu v potrave,
sa dozivaju nizSieho
veku a su CastejSie po-
stihovani infarktom my-

= okardu. Selén pdsobi tiez
== imunostimulacne, aktivuije pri-
" rodzené fyziologické detoxikacné



a reparativne mechanizmy. Jeho nedo-
statok sa prejavuje neprijemnou Unavou,
bolestami vo svaloch a znizenou celkovou
odolnostou. Kombinécia selénu, vitaminu
E a koenzymu Q10 spolupdsobi v zaisteni
spravnej funkcie bunkovych membran,
chrani pred nasledkami nepriaznivého
vplyvu volnych kyslikovych radikalov
a produktov lipidovej peroxidacie. Selén
je prirodzene obsiahnuty v morskych ry-
bach, strukovinach a obilninach.

Lelezo

Nedostatok Zeleza, ¢o je obzvlast ¢asté
u Zien fertiiného veku, ale aj u 8piCkovych
Sportovcov (velké straty zeleza potenim),
saméze podielat na chronickej unave. Pre-
to v pripade zisteného nedostatku zeleza
alebo uz vyvinutej anémie z nedostatku
zeleza, je podanie preparatov zeleza naj-
jednoduchSou cestou k naprave unavy.

Magnézium

Casto sa hovori o priaznivom Uginku horci-
ka, magnézia. Je dobre zname, Ze horcik
je sucastou vyznamnych enzymov, nevy-
hnutnych pre vnutrobunkové uvolfiovanie
energie; jeho nedostatok spdsobuje nielen
Unavu, ale aj svalové bolesti, ki¢e a sla-
bost. Vhodné je magnézium kombinovat
s vitaminom B6.

Koenzym Q10— ubichindn
Koenzym Q10 patri do skupiny viazacov
volnych kyslikovych radikélov a spolo¢ne
s dalSimi latkami tvori na mitochondriél-
nych membranach zdroj bunkovej energie
— ATP. Koenzym Q10 sa nachédza ubikvi-
térne vo vSetkych biologickych systémoch
a je preto tiez nazyvany ubichinénom. Krv-
né hladiny ubichindnu nie su stacionarne,
so stupajuicim vekom jeho hladiny vyznam-
ne klesaju. Tiez bolo preukazané, ze uz
pri poklese obsahu ubichinénu o 25 %
vyznamne klesa vykonnost organizmu.

Karnitin
Dal$ou vyznamnou ltkou nevyhnutnou pri
tvorbe bunkovej energie je karnitin. Jeho
biologicky aktivna lavotociva forma regu-
luje na drovni bunkovej membrany prienik
substratov a rovnovahu energie ovplyvne-
nim transportu mastnych kyselin s dlhym
retazcom do mitochondrii a ich naslednej
betaoxidacie. Potraviny zivo¢iSneho povo-
du obsahuju dostatoéné mnozstvo karniti-
nu, organizmus si vak za normalnych okol-
nosti vytvara vlastny karnitin zaminokyse-
lin lyzinu a methioninu za U¢asti vitaminu C

¥ ensen
Prostriedkom, ktory je v Cine a juhovychodnej Azii uzivany uz viac ako 4 000 rokov
v liecbe a prevencii najrdznejSich ochoreni, je ZenSen (Panax ginseng, C. A. Meyer).
V poslednych rokoch sa preukazuje, ze latky obsiahnuté v zenSene su vyznamnymi
adaptogénmi, alebo netoxickymi latkami, normalizujucimi funkcie organizmu a zvySu-
jucimi jeho odolnost voci stresu. Podla vysledkov klinickych tudii je zrejmé, Ze zenSen
prindsa jednoduchy a efektivny spdsob, ako si doplnit chybajicu energiu.
— M = =7 7 = 1 - T
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Wlse .
Zavery klinickych studii so standardi-
zovanym extraktom zensenu

B ZvySuje vyuzitie Kysliku bunkami, a tym umoznuje
telu v pripade zvySenej potreby ziskat viac energie.

B Skracuje dobu nutnu pre regeneraciu organizmu
po zatazi stresujlcej ¢innosti.

B Redukuje Unavu sposobenu kyselinou mlie¢nou
a umoznuje telu efektivnejSie vyuzivat dostupné
energetickeé rezervy.

B Pri zmiernovani vplyvu stresu pdsobi priamo na
centralny nervovy systém.

B ZvySuje pocet NK buniek (prirodzenych zabijacov)

a stabilizuje imunitny systém

a dalSich latok. Ludské telo ob-
sahuje priblizne 20 g karnitinu, va¢Sinou
v biologicky aktivnej forme L-karnitinu;
z 98 % je ulozeny v kostrovom svalstve,
1,5 % v peceni a oblickach, priblizne 0,5 %
v erytrocytoch. V sére su preukazatelné
len velmi malé mnozstva, zavisi od veku
a pohlavia. Nedostatok karnitinu spociva
Gasto v jeho nedostatoénom prijme. Ved
ZloZky vyZzivy, a karnitin k nim tiez patri, nie
su Casto vzhladom k velkej potrebe plne
kryté beznym prijmom v potrave.

Eleuterokok a schizandra
Adaptogénne Eleutherococcus vlastnosti
podobné ZenSenu maju aj ucinné latky
obsiahnuté v eleuterokoku (Eleutherococ-
cus senticosus) a schizandre (Schizandra
chinensis); na rozdiel od ZenSenu nie su
k dispozicii Standardizované pripravky,
napriek tomu predstavuju zaujimavd moz-
nost ovplyvnenia Unavy, zvlast spojené
s kognitivnymi poruchami.

Lubovnik
Velmi dobry efekt na miernejSie poruchy
nalady, najma lahké depresivne poruchy
spojené s jarnou unavou, bol pozorova-
ny pri lieCbe extraktom z domacej liecivej
rastliny lubovnika bodkovaného (Hyperi-
cum perforatum). Vytazky z lubovnika (su
k dispozicii v tabletovej forme) obsahuju
najmenej 10 u€innych latok, ktoré sa mozu
podielat na ich farmakologickych viastnos-
tiach. Patria k nim flavonoidy (quercetin),

xantény a naftodiantrony (hypericiny). Hlav-
nou indika¢nou oblastou dnes v celej Euro-
pe predpisovaného lubovnika su poruchy
nalady. Flavonoidy obsiahnuté v lubovniku
navySe pdsobia ako vyznamné antioxi-
dancid. Pri uzivani fubovnika je treba dat
pozor na riziko fotosenzibilacie, ktora méze
vzniknut nielen pri kontakte s fubovnikom
v prirode, ale aj po piti lubovnikového Caju.
V lubovniku obsiahnuté ucinné latky v spo-
jeni so sine¢nym UV Ziarenim vyvolavaju
na kozi hnedé Skvrny.

Ginkgo dvojlalo¢né
Poruchy pamaéte a dalSie kognitivne preja-
vy jarnej unavy mézu byt vhodne upravené
pomocou pripravkov pripravenych z lis-
tov stromu ginkga dvojlaloéného (Ginkgo
biloba). Patria k nim zvlast prostriedky
zalozené na extrakte Gb761. Vyskumy
ukazali, Ze extrakt Gb761 zlepSuje reolo-
gické vlastnosti krvi, rozsiruje kapilary
a priaznivo ovplyviiuje zasobenie organov
atkaniv krvou, ¢o sa zvlast dobre prejavuje
v mozgu. V mozgu navyse umoziuje ex-
trakt lepSie vyuzivat glukdzu a tak aj zlep-
Sovat vyzivu a metabolizmus jeho buniek.
Vyznamné je aj pdsobenie antioxidacné.
Extrakty z listov ginkga odstrafiuju Unavu
a bolesti hlavy, zlepSuju paméat, myslenie
a koncentraciu. Vyhodna je kombinacia so
Standardizovanym extraktom zo Zen$enu,
kedy dochadza k vzajomnému posilneniu
pozitivnych ucinkov.
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PhDr. Petra Klastova
Pappova, PhD.

psychoterapeutka, klinickd psychologicka
www.psycholog.szm.com

U mnohych [udi su ich spravanie
a biologicky rytmus ovplyviiované den-
nymi, mesacnymi a roénymi cyklami. S pri-
chodom jari sa mdze u niektorych objavit
prival energie, chut do novych projektov
a euforickd ndlada. Inych naopak mézu
zacat vo zvySenej miere trapit alergie,
migrény, nespavost, Unava ¢i depresia.

Existuje viacero teorii, ktoré sa sna-
zia vysvetlit, preo sa s prichodom jari
meni aj prezivanie ¢loveka a stav jeho
organizmu. Jedna z nich sa zaobera tym,
ze na jar sa dni zacinaju predlzovat, a viac
svetla ma vplyv na ndladu a pocit energie.
Iné tedrie tvrdia, ze velky podiel na tych-
to zmenach ma teplejSie pocasie, ale aj
nové ¢uchové, zrakové a zvukoveé podnety
suvisiace s prichodom jari. Jarny vanok,
spev vtakov a vona rozkvitajucich kvetov
su silné podnety pre mnohych ludi, hlavne
po zime, ktora ur€itym spdsobom utimila

ich zmysly.
! Fenomeén jarna unava

Jarna unava je pojem oznacuju-
ci viacero telesnych aj duSevnych sympto-
mov, ktorych vyskyt je spajany s pricho-
dom jari. Vo vSeobecnosti sa tyka poklesu
energie a vitality, ktory sa objavuje s pri-
chodom jari, a niekedy prichadza nahle.
Pri jarnej unave nejde o diagndzu alebo
ochorenie, je to skor fenomén, ktory sa
spaja so zmenou ro¢ného obdobia. V na-
Sich zemepisnych Sirkach sa najCastejSie
objavuje od polovice marca do polovice
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arna unava

ako si s nou poradit
aj po dusevnej stranke

Jar prinaSa do zivota mnohych ludi urcity nepokoj
a vela novej energie. Tato energia sa moze prejavit po-
trebou pustit sa do uloh, ktoré sme diho odkladali, alebo

proste len potrebou travit viac ¢asu vonku. U niektorych
sa mbze objavit chut na upratovanie vlastného Satnika,
garaze Ci celého domu, opravit, ¢o je pokazené, ¢i nanovo

vymalovat a pod.

aprila a intenzita Unavy ¢i vyCerpania sa
méze odligovat od &loveka k &loveku. Una-
va je pritomna aj napriek dostato€nému
spanku, a ¢asto je sprevadzana citlivostou
na zmeny pocasia, podrazdenostou, bo-

lestami hlavy a niekedy aj bolestami kibov.
! M6Zu za to hormdny?

Pri€iny jarnej unavy nie su Uplne
jasné, ale predpoklada sa, Ze urcitt ulohu
zohravaju hormony. Zasoby serotoninu
(tzv. ,hormonu Stastia®), ktorého produkcia
zavisi od denného svetla, sa pocas zimy
zmenSia a tym sa prejavi vacsi ucinok
»Spankového horménu® melatoninu. Ked
sa's prichodom jari za¢nu dni prediZovat,
organizmus postupne prispdsobuje svo-
je hladiny horménov a za¢ne uvolhovat
viac endorfinov, testosterénu a estrogénu.
Téato zmena v hormonalnych hladinéch je
pre telo zatazova a vyvolava pocit Unavy.
Taktiez nerozpoznana alebo nelieCena
alergia, ktora sa ohlasi s prichodom jari,
moze byt pri¢inou zvySenej unavy. Ak
je podozrenie na alergiu, treba sa poku-
sit odstranit alergén z bezprostredného
okolia ¢loveka, resp. ak alergén nie je
znamy, alebo nie je mozné sa mu vyhnut,
je potrebné vyhladat alergologa a poradit

sa 0 moznej liecbe.
! Vitaminy, tekutiny, pohyb
Okrem toho, v jarnych mesia-
coch sa ¢asto meni teplota vzduchu. Pri

stupajucej teplote sa znizuje krvny tlak,
pretoZe sa rozSiruju cievy. Ur€itu lohu
zohrava aj vyziva. Mnohi fudia konzumuju
v zime kalorickejSie jedla a viacej tuku
a sacharidov ako v lete. Po¢as obdobia,
kedy sa telo prispésobuje novym hladi-
nam hormaonov je preto potrebné zahrnuit
do stravy potrebné mnozstvo vitaminov
a bielkovin, pit dostatok tekutin a travit
viacej ¢asu na ¢erstvom vzduchu, hlav-
ne poéas sineénych dni. Unavu mézu
pomadct prekonat aj nenaroéné pohybo-
vé aktivity ako prechadzky, lahky beh ¢i
joga. Pokial ma ¢lovek dostatok ¢asu,
pomdct mbze aj dovolenka. Oddychnut si

par dni doma

alebo ist nie- +20 % ZADARMO :}|
kam na vy- :

let, dlhSie si WALMARK

pospat a jest
Cerstvu potra-
vu bohatt na
enzymy a vi-
taminy.

Zensen
Rreisy

VyZzivovy doplnok
na podporu imunity
nielen pocas
jarného obdobia

Zenzenkorejsky—uz po stérocia znamy bojovnik za fyzicku aj dusev-
nd vitalitu prispieva ajk spravnemu fungovaniuimunitného systému,
podporuje pamat aj erekciu. Je idedIny pri pocitoch vycerpania, slabosti,
(inavy a pri strate koncentrécie.

Cenovo vyhodné balenie teraz obsahuje 50 + 10 toboliek ZADARMO.
Viac na www.klubzdravia.sk




MUDr. Kaml Mika

prakticky lekar a spoluautor atlasov
liecivych rastlin

M Krovina pochadza z Azie a vychodnej
Eurodpy. O lie¢ivych ucinkoch &iernych ri-
bezli je dokumentovana pisomna zmienka
zo 16. storo€ia. V 19. storoCi sa stopky
a listy pouzivali ako ndhrada za €insky ¢aj.
Kvety su vyznamné pre v&eldrstvo, davaju
dostatok nektaru a pelu.

M Liecivu drogu predstavuje list — Ribis
nigri folium a plod — Ribis nigri fructus.
M List obsahuje asi 0,75 % silice (najma
cymol), triesloviny, flavonoid rutin. V plo-
doch sa nachadzaju niektoré zlozky skupi-
ny vitaminov B, sacharidy (najma sacharo-
za), pektin, organické kyseliny (citronova,
ale predovSetkym hodne askorbovej),
fytoncidne latky a trieslovina.

H Obsahové latky zvySuju mocenie —
diuretikum a potenie — diaforetikum, su
vyznamnym donatorom predovSetkym
vitaminu C — vitamini ferum, zlepSuju Iat-
kovu premenu — metabolikum, uéinkuju

konarikoch s strledave stopkate dlanovito troj- alebo patla-
lo¢nate listy s dvojito pilkovitym okrajom. Pazusné ovisnuté
strapce stopkatych kvetov tvoria Stvor- alebo patpocetné
kvety so zrastenolistkovym kalichom. Plod je Cierna bobula.
Cela rastlina, aj drevo, ma charakteristicki aromu. Druh sa
pestuje ako vyznamna ovocina. Nie je naro¢na, ale radsej
ma vlhké a mokreé stanoviste do vysky 1 000 m nad morom.

protizapalovo — antiflogistikum
a stahujuco — adstringens.
B Silica sa pre mocopudné po-
sobenie uplatiiuje ako adjuvans
pri niektorych dlhodobych zapa-
loch moc€ovych ciest. Diaforeticky
ucinok, na ktorom sa zucastiuju
aj dosial mélo preskimané fyton-
cidne latky, sa vyuziva pri zapalo-
vych ochoreniach dychacich ciest
(pri tzv. chorobach z prechladnutia). Pritom
antiflogistickym a adstringentnym uc¢inkom
tu spolupdsobi aj trieslovina. Rutin znizuje
fragilitu cievnych stien a zastavuje krvaca-
nie z drobnych tepniciek, preto sa vyuziva
pri krvacani zo sliznic a pod kozou. Pre
vysoky obsah zloZiek skupiny B, ale pre-
dovSetkym vitaminu C (najma v plodoch),
sa poklada za cenné liecivé ovocie. Obsah
vitaminov, ako aj vhodnych latok s u¢innym
diuretickym a diaforetickym posobenim
zlepSuje celkovu latkovu premenu.

Preto sa droga uziva samostatne, alebo
pridava do metabolickych ¢ajovin.

M Listova droga sa najCastejSie podava
v kombin&cii s potenciujucimi drogami.
Ovocie sa ako velmi cenné vitaminife-
rum pouziva v rozli¢nej uprave. Najvyssi
obsah vitaminov ma v ¢erstvom stave
(aj mrazené).

H Nie su zname nijaké vedlajSie Skodlivé
ucinky ribezlovych substancii.

M Drogy tvoria sucast réznych farmaceu-
tickych pripravkov, najma €ajovin.

B Na pripravu zaparu z listu sa pou-
ziva priemerna jednotliva davka 1,5 g.
Castejsie sa ordinuju vyssie davky,
ato 1 -2 kavové lyzicky na Salku za-
paru, ktory sa pije 2 — 3-krat denne. ®

S
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® Po absolvovani Strednej zdravotnickej

skoly v Trencine v odbore zdravotnicky
laborant ako jedna z prvych absolven-
tov vysStudovala v tom Case novy odbor
Vedecka vyziva l'udi na Slovenskej Pol-
nohospodarskej Univerzite. V diplomo-
vej praci sa zamerala na stéle aktualnu
tému: vyzivu diabetikov.

® Po ukonceni pracovala v originalnych

farmaceutickych spoloc¢nostiach ako
medicinsky reprezentant. A prave
spravna vyziva ju sprevadzala aj pocas
viac ako dvanastich rokov prace s le-
karmi a farmaceutmi. Jej pracovné za-
meranie bolo zamerané na racionalnu
vyzivu detia novorodencov. Po viac ako
siedmich rokoch nazrela do iného sudka
VyZivy, a to vyzivy chorych a starych
ludi, l'udi, kde mala na starosti ente-
ralnu vyzivu.

m V stcasnosti pracuje v Interklinik Vital

ako vyzivovy poradca v odbornom
grante projektu EU na zmenu Zivotného
Stylu: ,Stidia o vplyve systémovej liecby
s alebo bez tipravy Zivotospravy a Zivot-
ného stylu na komorbidity u pacientov
so stredne tazkou az tazkou formou pso-
ridzy.” Zaroven sa venuje vyzivovému
poradenstvu v ramci spoloCnosti Ali-
monia s. I. 0., ktora pontika poradenstvo
préve v oblasti zdravého zivotného stylu
a vyzivového poradenstva.
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Detoxikacia

alebo jarné upratovanie tela

Latky, ktoré ohrozuju na$e zdravie su vSade. Zdrojom toxi-
nov méze byt smog, voda, péda, stopové prvky v potravinach,
chemické prostriedky pouzivané na hygienu a Cistenie domac-
nosti, Skodliviny v cigaretovom dyme €i prachu, parazity, ale aj
kvapbckove infekcie. Nas organizmus je vybaveny schopnostou
samolieCby. No v dnesnej dobe musi odolavat este vacsiemu
mnozstvu Skodlivin, ktoré sa snazi vyluc¢it moCom, stolicou
a potom. Medzi najCastejSie ohrozujuce toxiny patria lieky,
drogy, niektoré potraviny (intolerancia), uz spominané toxiny
zo zivotného prostredia, toxiny suvisiace s poruchami meta-
bolizmu, ale aj emoc¢né toxiny (vylu€ované pri strese, strachu,
zivotnej traume a pod.)

(im nase telo bojuje proti toxinom?
Ako som spominala, telo ma samogistiacu schopnost. Pomahaju mu:

B Lymfaticky systém — filtruje v lymfatickych uzlindch lymfu a zabranuje tak
vniknutiu toxinov do krvi. Ak je tento systém velmi pretazeny, prejavuje sa
to unavou, nachladnutim, chripkou a pod.

B Koza - vylucuje z tela toxiny, ktoré nemohli byt vyli¢ené inou cestou. Pre-
tazenie sa prejavuje akné, vyrazkami, celulitidou

B Pluca — pri vydychu su z tela odstrariované odpadové latky, ktoré zostali po
vstrebani kyslika do krvi. Ak je ¢lovek dlhodobo vystavovany nepriaznivym
podmienkam (vyfukové plyny, nikotin), prejavi sa to nachladnutim, chronickym
kaslom, alebo nepriechodnostou dutin

B Pecen — je velmi dblezity organ, kde je krv ocistovana od Skodlivych latok.
Tie sa stavaju rozpustnymi vo vode a su vylu¢ené do ZI¢e. Ktora ich prenasa
do Criev. Pretazenost sa prejavuje opuchmi, zlym trdvenim, nutkanim na
zvracanie a Zlto potiahnutym jazykom.

B Creva—v nich sa $tiepi potrava a délezité latky sa vstrebavaju do krvi, naopak
toxiny a kodlivé latky st vylu¢ované. Casto sa stava, Ze potrava obsahuje
velké mnozstvo toxinov, ¢reva nestihnu takuto potravu rychlo spracovat a to-
xiny zostavaju v nasom tele dihSie. PretaZenie spdsobuje vetry a naduvanie.

B Oblicky- tu sa filtruje krv a vyraba sa mo¢, ktorym sa odplavuju $kodlivé
latky z tela. Délezité su aj pri hospodareni s vodou. Ich zly stav sa prejavi
tmavo zafarbenym &i zapachajucim mocom, jeho malym mnozstvom, alebo
bolestami pri moceni.

Kedy ,upratovat” ?

Jar je velmi vhodné obdobie na o€istu tela, aby sa ulavilo naSmu telu.
Ucelom oCistnej kury — detoxikacie, je zbavit organizmus usadenin a jedovatych



splodin, ozdravenie a regeneracia organizmu, ale aj zvySenie
obranyschopnosti tela. Necistoty organizmu brénia jeho priro-
dzenej samoliebe. Znecistenie organizmu sa mdze prejavovat
znizenim funkcie jednotlivych organov az po subjektivne pocity
bolesti, ba az po urover znefunk&nenia toho-ktorého organu.

Nasi predkovia boli velmi mudri. Po dhoch hojnosti priSlo
obdobie ocisty — pdst. Kazdu hostinu a syte sviato¢né jedla
vystriedalo obdobie skromnosti, kedy sa nase telo ocistilo a
zregenerovalo lahkymi potravinami. Striedanie hojnosti a postu
malo svoje zakonitosti — Vianoce, Velka noc, fasiangy, ale aj
vinobranie, zakalaCka. V su€asnosti na to zabudame. Vytraca
sa striedanie hojnosti a postu. Post je brany skor ako sucast
nabozenskych obradov. A obdobie hojnosti mame stale. NaSe
chladnicky su pIné a o svoje zdravie sa zva¢Sa zaéneme zau-
jimat, az ked nam prihara.

Detoxikacia

Modernou alternativou postu je detoxikacia. Pod slo-
vom detoxikacia si mnoho ludi predstavuje drasticku diétu
a pomerne rychlu cestu k schudnutiu. Ini za fiou vidia Uplné
niekolkodriové hladovanie. Ide vSak o proces, v ramci ktorého
sa snazime z tela odstranit toxiny, ktoré sa doriho dostali nie-
len z vonka, ale ktoré vznikli aj priamo v tele v désledku zlej
zivotospravy. Vacsina vSak poklada detoxikaciu za kratkodobu
zalezitost. V kazdom pripade by detoxikacia mala byt postupna,
ohladuplna a Uplne individualna. Detoxikacia ma viacero podob.
Od klasického postu = ,hladovky“, kedy na niekolko dni az
tyzdriov zredukujeme stravu na minimum, cez rézne typy diét
az po celé detoxikacné programy pod dohladom odbornika.

Detoxika¢ny proces musi zohladriovat zdravotny stav,
fyzicku zataz, ale aj typ zamestnania. Z pohladu zostave-
nia detoxikacného jedalnicka je najddlezitejSie to, ¢o ste boli
zvyknuti konzumovat pred jeho zahajenim. Treba si uvedomit,
ze vSeobecné a zjednodusené navody vam mézu dat zjedno-
duSenu predstavu, ale nie konkrétny navod. Tu je lepSie sa
poradit s odbornikom.

Detoxikacia organizmu méze byt kratkodoba — jednod-
noveé detoxikacné kury — kedy sa odporuca pit po cely den iba
cistu vodu, pripadne zeleninovu alebo ovocnu Stavu. Je vSak
tazkeé ich zvladnut. Alebo méze byt dihodoba — niekolko dni
az tyzdnov. Tu sa detoxikacia deli do 4-och faz.

PRIPRAVNA FAZA - najskér je potrebné uvedomit

si, ako ste na tom so stravovanim. Pred samotnou

detoxikaciou je vhodné zaradit tzv. odlah¢ené dni, ktoré
pripravia telo na o€istu. Z jedalnicka musia ,,zmiznut* viaceré
potraviny. PredovSetkym tie, ktoré patria medzi kyselinotvorné
(vid' dalSia strana). Na cely ¢as ocisty si planujte len to najdole-
zitejSie. Snazte sa skér o pokojny rezim bez ,prekyslujuceho”
stresu a sustredte sa na seba. Berte to ako prilezitost zaCat
s celkovou zmenou zivotného Stylu.

ODLAHCENA FAZA —potrva 1 —2 dni, ak sa stravujete
racionalne a 7 — 14 dni, ak zatial nejete velmi zdravo.
Odporuca sa pit 2,5 litra vody a o€istnych bylinnych
Cajov denne (zihlava, méta, resp. namieSané bylinné ¢aje). Tabu
by mali byt vyprazané, zapekané, mastné pokrmy, udeniny,
kava, cukor, umelé sladidla, mlieko, biela muka, alkohol a pod.

Na druhej strane, patri sem ovocie, zelenina, strukoviny, ryza,
ovsené vloCky, nesirené susené ovocie, semienka. Orechy,
kyslomlie¢ne vyrobky, ryby, klicky, bylinky. Telo zatial eSte
nedetoxikuje, len sa pripravuje na o€istu a zvyka si na nové
chute. V tychto diioch sa eSte mozete venovat Sportovaniu-
aerobic, zumba, bicyklovanie a pod.

DETOXIKACNA FAZA — Potrva 3 — 7 dni. MnoZstvo

tekutin je potrebné zvysit na 3 litre denne. Okrem

vody a Cajov pridajte aj za pohar zeleného jaémena
a rano nala¢no pohar letnej vody s vyzmykanym citrénom
alebo grepom. Medzi zakézané potraviny patri méso a vsetky
mlie¢ne vyrobky. Do jedalnicka patri zelena listova zelenina,
obilniny, strukoviny, ryby, tofu, semienka, orechy, zelené klicky,
smoothie. Davajte prednost kaSovitej strave, je [ahSie stravitelna
a zamerajte sa na zeleninové vyvary. Je ¢as spomalit — venuijte
sa joge, prechadzkam, dychovym cvi¢eniam a meditacii.

A

y Selezin ACE

—

Posdporige mmmitrey wpstim U C, 50 2 Tad
Pags b oxhrana pred sl 5
T B, In Ca E

Vyzivovy doplnok na podporu
imunity nielen pocas jamého obdobia | 80+20

Selezin ACE — unikétna kombinécia antioxidantov, selénu, zinku, vitaminu Ca vitaminu E
chrdni bunky tela pred volnymi radikdimia poméha podporovat imunitny systém. V3etky
Zlozky tohto produktu pochddzaji z organickych zdrojova okrem dobrej kondicie organizmu
prispievaju aj k zachovaniu zdravyich vlasov, nechtov a pokozky.

Cenovo vyhodné balenie teraz obsahuje 60 + 20 tabliet ZADARMO.

Viac na www.klubzdravia.sk
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U Nlavna tema

ZAVERECNA FAZA — Skér ako sa vratite k norméalne-

D mu stravovaniu, zopakujte pociato¢nu pripravnu fazu.

® Do jedalni¢ka sa vam mozu vratit méso, cestoviny,

kyslomlie¢ne vyrobky. Ale stale dbajte na to, aby vSetko, ¢o
jete, bolo lahko stravitelné a prospesné pre zdravie.

Kyslotvorné
a zasadotvorné potraviny

VysSie som spominala kyslotvorné potraviny. Ich opakom
st zasadotvorné potraviny. Co to vlastne je a preco ich takto
rozdelujeme?

B Zasadotvorné potraviny. Tieto potraviny posobia na nas
organizmus zésadito — alkalicky. Alkalita je velké oCistovatelka
tela a tak zasadotvorné potraviny budu telo ogistovat. Cim st al-
kalickejSie, tym dékladnejSiu a hibSiu ocistu budu robit. Alkalické
jedla sa prirovnavaju k zime. Ochladzuju a upokojuju tkaniva,
hoja vredy a posilfiuju bunkové funkcie. Akonahle su stravené,
uvoltiuju predovSetkym vapnik, hor¢ik, sodik a draslik, pri¢om
vyvolavaju alkalicku reakciu a vytvaraju alkalické prostredie.
Vacsina nasich telesnych tekutin je zasaditych — krv, sliny,
mog, kibovy maz, mozgovomiechovy mok a traviace enzymy.
V tele je len jedno kyslé miesto — zaludok. Ak chcete v tele
udrzat detoxikacny proces, musite konzumovat zasadotvorné
potraviny. Alkalizacia je kfu¢om k Uspesnej regeneracii a uzdra-
veniu. NembZete sa spravne alkalizovat, pokial nekonzumuijete
surovu, zrelu a Zivu potravu. Do tejto skupiny potravin patria
hlavne ovocie a zelenina.

H Kyslotvorné potraviny —tak ako s zdsadotvorné potraviny
prirovndvané k zime, kyslotvorné su prirovnavané k ohiu. Maju
vysoky obsah siry, fosforu, a dusika. Su to hlavne potraviny
obsahujuce bielkoviny. Vaésina tychto potravin drazdi sliznicu
a bunky, ¢o vyvolava imunitnu reakciu. Lymfaticky systém
a sliznica odpoveda hlienom a aktivitou lymfatickych buniek.
Do tejto skupiny patria rézne druhy masa, obilie, boby, fazule,
orechy, semena, pasterizované mliene vyrobky, ale aj napr.
tepelne upravené rajciny.

NajidealnejSie by bolo, keby na$a strava obsahovala
10 — 20 % kyslotvornych potravin. Alkalické potraviny by sa-
mali konzumovat predovsetkym na jar, v lete a na jesen, kedy

je teplejSie. V chladnej zime by sa mal trochu zvysit prijem
kyslotvornych potravin. Nezabudajte, Ze protiklady sa pritahuju
a vytvaraju sulad.

(o este poméha pridetoxikaci?

Tabletky, napoje, naplasti, pristroje na domace pouzitie?

Casto slubuju rychle Gginky, ktoré nie su realne a ludi vedu
skor k lenivosti. Nie vSak vSetky detoxikacné preparaty su nanic.
Velmi dobre sa osvedCili produkty ako zeleny jaémeni, chlorela
¢i spirulina. Vela ludi ma s nimi dobré skisenosti.
H Zeleny jaGmen — je to jemny praSok vyrobeny z vyhon-
kov zeleného jaémena. Obsahuje Siroké spektrum vitaminov,
minerélov, enzymov a je zdrojom Zivotodarného chlorofylu
a vldkniny. M& antioxidacny ucinok a je zasadotvorny. Pre
ludsky organizmus ma vyznam nielen z hladiska preventivneho,
ale aj ako samotna sucast lieCby. Obsahuje:

10 x viac vapnika ako mlieko

25 x viac draslika ako banany

16 x viac vitaminu B1 ako paradajky

45 x viac vitaminu B2 ako hlavkovy Salat
20 x viac vitaminu E ako biela muka

8 x viac kyseliny listovej ako Spenat

M Chlorela — je ddlezitym zdrojom vitaminov a mineralov,
obsahuje vSetkych 8 aminokyselin a nenasytenych mastnych
kyselin, viakninu a chlorofyl. NajucinnejSou latkou, ktord obsahu-
je je CGF, ktora pomaha telu regenerovat jeho tkaniva a bunky.
Preto m& uplatnenie pri lie€be chronickych zapalov, ekzémov
a zle sa hojacich ran. Okrem toho p6sobi alkalicky, detoxikuje
organizmus, obnovuije ¢revnu mikrofléru, pdsobi proti zapalom,
stimuluje imunitny systém a mnoho inych G¢inkov. AvSak sa
neodporuca uzivat ju dihSie ako jeden mesiac, pretoze pri dih-
Som uzivani odstrariuje z tela aj potrebné vitaminy a mineraly.
M Spirulina — je 100% modrozelena sladkovodna riasa. Je
bohatym zdrojom bielkovin, chlorofylu, betakaroténov, vita-
minov, mineralov, nenasytenych mastnych kyselin. Navyse
obsahuje vzacne fytonutrienty (rastlinné vyzivné latky), kto-
ré sa nenachadzaju v ziadnych inych zelenych potravinach,
ako napr. fykocyanin a sulfolipidy. Spirulina je velmi vhodnou
alternativou chlorely. NavySe obsahuje uz spominany fykocy-
anin- unikatnu latku podporujucu krvotvorbu priamo z kostnej
drene, Ci vzacne glykolipidy a sulfolipidy, ktoré st mimoriadne
aktivne proti virusovym ochoreniam.

374 Cona zaver?

Zapamitajte si, DETOXIKACIA
neznamena hladovanie, ale odlahéenie
a vyradenie toho, ¢o telo nepotrebuje,
¢o mu Skodi a zanasa ho odpadovymi
latkami. Je to proces pozvolny a nie na-
razova akcia. Drzme sa toho, comu nasi
predkovia hovorili:
post od fasiangov do Velkej noci = 40 dni.



Byp o
MDEjoyskE KITE

Vyuzite skvell akciu zlavnenych pobytov
pocas zimnych mesiacov

— zlavy 15% — 25%

B na lieCebny pobyt Standard, SENIOR
a Extra — Senior Special od 31 EUR/nhoc
B Wellness vitality od 39 EUR/noc

B Velkonocny wellness pobyt od 39 EUR/Nnoc.

Cena zahfMa ubytovanie, polpenziu, balicek procedur, vstup do
Wellness Spa, bohaty sprievodny program, tradicne velkonocné
Speciality, Vecer ludovych jedal, uvitaci drink, malé prekvapenie

kontakt:

054/477 4450, -60, -70, -2717, -4346,
marketing@kupele-bj.sk
www.kupele-bj.sk




U Nlavna tema

Ocista
organizmu

a boj proti jarnej tnave

Aby naSe telo mohlo spravne fungovat, je nutné dodavat
mu ziviny vo forme potravy. Spracovanie tychto zivin ma za
nasledok, ze v organizme zostavaju toxiny, ktoré ohrozuju
nase zdravie. V peceni sa dokonc¢uju metabolické procesy,
ktorych vysledok ju méze znecistit. Vzniknuté nepotrebné
latky a Skodliviny filtruju oblicky a moCom sa vylucuju z orga-
nizmu. Dal$im organom ohrozenym odpadovymi latkami su
Creva. Aj nas najvacsi organ — koza, ma na starosti vylu¢o-
vanie $kodlivin pomocou potenia. Cim viac $kodlivych latok,
tym vacsSia zataz na vnutorné organy, ¢o sa v kone¢nom
désledku odzrkadli na naSom zdravotnom stave.

Najlepsi ¢as na detoxikaciu je spravidla na jar aleb‘b na jesen. Je vhod-
né ocistit organizmus aspon raz rocne. Su rozne formy detoxikacie. Jednym
z overenych prostriedkov na precistenie su bylinkové a iné ¢aje. Tradi¢né
[udové liecitelstvo ponuka mnozstvo receptov postavenych na bylinach s mo-
Copudnym, krv Gistiacim a tonizujucim ucinkom. Je mozné robit Cistiace kury
jednobylinkové alebo vyuzit ponuku réznych zmesi. Caj sa pije niekolkokrat
denne po Salkach. Odporucané mnozstvo je 0,5 — 1 liter pocas jedného dna
po dobu najmenej 2 — 3 tyzdfiov. Ak chceme kuru opakovat, je pravidiom, ze
si urobime dvojtyzdiovu prestavku.
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| StelaVartovnikové

farmaceuticky laborant
Lekaren Sv. Kriza, Stupava

Ktoré byllnky nam pomozu!?

Cakanka obyéajna
— Cicchorium intybus
Krasne sytomodré kvety ¢a-

A} kanky nas sprevadzaju od za-
Ciatku leta az do neskorej jesene. Najucinnejsi je
vSak koren, z ktorého sa vyraba aj nahradka kavy.
Cisti krv, pecen, slezinu a oblicky. Pri otravach
pecene pOSObI ako protijed.

! Pyr Plazivy

— Elitrigia repens
a8 Oficialnou drogou je korer. Ma
® silny mocopudny G¢inok. Liedi
peder, Zlénik a slezinu. Uginne &isti krv.
Praslicka rolna
— Equisetum arvense
Ma dva hlavné ucinky. Je sil-
ne moc¢opudna a vyborne Cisti
cievny systém, cely organizmus a krv, ¢o mozno
prirovnat k velkému upratovaniu. Su¢asne zasta-
vuje krvacanie.

Pupava lekarska
— Taraxacum officinalis
Obsahuje vitaminy A, B, C,
mineraly vapnik a zelezo. Pod-
poruje Cinnost pe€ene, ZIEnika, obliCiek a Criev.
Podporuje rast ¢ervenych krviniek a silne Cisti
krv Ma mocopudny ucinok.
. ) Zihlava dvojdoma

— Urtica dioica
£ \Vyborne &isti krv a si¢asne ju

i ® zrieduje, Co sa prejavi zlepSe-
nym krvnym obehom. Podporuje tvorbu Cerve-
nych krwmek je mocopudna.

. Fialka trojfarebna

— Viola tricolor
| Skvelo isti krv, je mocopud-
na, odstranuje nadmerné po-
tenie, pomaha pri ochoreniach moc¢ového traktu,
urychluje vylu€ovanie Skodlivych latok z orga-
nizmu. Je najlepSim rastlinnym lieckom na lie¢bu
koznych problémov, hlavne akné.




Veronika lekarska
L Jly — Veronica officinalis
4 Je znaCne moCopudna,
pomaha teda zbavovat
organizmus necistét, osozi pri chorobach
mocového traktu, reume a dne. U veroni-
ky si cenime hlavne jej schopnost Ucinne
znizovat hladinu cholesterolu v krvi a jej
sucasné Cistenie.

Zemedym lekarsky

— Fumaria officinalis

Tato nenapadna bylinka

ma krehku byl so strieb-
ristymi listoCkami a drobnymi kvietkami.
Uz v staroveku ju pouzivali ako vybornu krv
Cistiacu rastlinu a to jej ostalo ako hlavné
lieCebné uplatnenie dodnes.

] Lopuch plstnaty
—Arcticum tomentosum
Do rodiny lopuchov
patria eSte lopuch vac-
§i a lopuch mensi, ktoré su s lopuchom
plstnatym z hladiska ucinku rovnocenné.
Ako lie€ivo sa vyuziva koren rastliny. Silne
Cisti krv a pomaha pri jarnej Unave.

“2  Archangelika lekarska
—Archangelica officinalis
O lie¢ebnej hodnote
archangeliky vedeli
uz aj stredoveki mnisi, ktori ju pestovali

v klastoroch ako liek proti moru. Na lieCeb-
né Ucely sa vyuziva korefi. Upokojuje a po-
silfiuje nervovu sustavu a cely organizmus.
Droga je mo€opudnd, potopudna a Cisti
krv. Je najlepSie pripravit si z nej studeny

macerat alebo archangelikové vino.

= Krusina jelSova

- Frangula alnus
Uginne ¢isti vnutorné
i ¥ organy. NajcastejSie sa
pouzwa pr| zapche, zosilfiuje peristaltiku
hrubého Creva, Gisti a zrieduje krv, upravuje
latkovt premenu.
; -

Orech kralovsky
—Juglans regia
Silne ¢isti krv, zahliene-
ny zalidok a €reva, zni-
2uje hladinu cukru v krvi (pozor diabetici!).
Mé adstringentny ucinok.
Ligurcek lekarsky
— Levisticum officinale
Ma vysoky obsah vita-
: minov a je moc¢opudny.
Cistikrva cely organizmus, zlepSuje krvny
obeh, pomaha pri srdcovych a obli¢kovych
chorobach dne areume. Celkovo posilfiuje
A f organizmus.

& Benedikt lekarsky
= — Cnicus benedictus
= '1-."‘-!" Cisti krv, udrziava obra-

’ Precistenim organizmu stc¢asne bojujeme proti jarnej Unave. Diagnozu ,jarna
Unava“ medicina nepozna, napriek tomu mnoho z nas jej priznaky na jar pocituije.
Sme unaveni a depresivni. Jarnou Unavou trpia 4-krat viac Zeny ako muzi. Najviac tento
stav pocitujeme vo februari a marci. Dochadzaji nam vnutorné zasoby vitaminov nacer-
panych v sineénych mesiacoch. V zime je malo slne¢ného svitu, ktory je nevyhnutny pre
tvorbu serotoninu — vinnika“ dobrej nalady. Svetlo poméha produkovat aj melatonin, ktory
pb6sobi na CNS, vyrovnava biorytmy (spanok, bdenie) a zlepSuje adaptéciu na stres. Ked
si oCistime telo, m6zeme ho ,nadopovat“ vitaminmi a mineralmi. Samozrejme, mézeme
pouzit Siroku ponuku tabliet a sirupov, ale skiisme to teraz bylinkami. Ktoré st vhodné?

" Yzop lekarsky
— Hyssopus officinalis
Zbavuje Unavy, ma vy-
soky obsah vitaminu C,
p03|lnu1e starecké srdce.
Rakytnik reSetliakovy
—Hippophae rhamnoides
Patrimedzirastliny s naj-
vy$Sou vyzivovou hod-
notou. Obsahuje 10 vitaminov, 18 amino-
kyselin, 24 mineralov a stopovych prvkov.
E Goji — kustovnica
¢inska
\ — Lycium chinense
Plody tejto rastliny ob-
sahuju 18 aminokyselin, 21 mineralov
a stopovych prvkov, vela karotenoidov,
vysoky obsah vitaminu C, vitaminy B1,
B2 a E. Ma antioxida¢né ucinky, stimu-
luje tvorbu €ervenych a bielych krviniek,

zbavuje nas unavy a celkovo povzbudzuje
organizmus.

Ruza Sipova
— Rosa canina
Jej plody obsahuju vela
vitaminu C. Vitamin K
v nlch obS|ahnuty sa zUcastriuje procesu
zrézania krvi, preto ma ruza koagulacné
vlastnosti. Ma mocopudny ucinok. Zvysuje
odolnost organizmu proti infekcidm. Pou-
ziva sa ako povzbudzujuci prostriedok pri
rekonvalescencii. Znizuje hladinu choleste-
rolu v krvi. ZlepSuje funkciu malého mozgu
a podporuje latkovu premenu.

£ Jarabina vtacia
— Sorbus aucuparia
Obsahom ucinnych
latok potvrdzuje pra-
vidlo, Ze ,vitaminy najradSej sidlia v Cer-
venych plodoch®. Plod jarabiny obsahuje

nyschopnost voéi zvySenym kvasnym

a hnilobnym procesom v traviacom trakte.

Cesnak medvedi

— Allium ursinum

Cisti krv a cievy, odhlie-

fiuje organizmus, ma

antiparaziticky ucinok.

Sennovka grécka

— Trigonella

foenum graecum

Cisti krv.

Lapacho a vilcacora

Pomahaju ocistovat pe-

Cen, odvadzat z tela jedy
; atoxické metabolity a po-

S|Inovat organlzmus Cistia cievnu stenu.

H Literatura uvadza vela receptov na

bylinné zmesi vhodné k o€iste organizmu,

spomeniem niektoré:

1 koren pyru, list rozmarinu, koren pupavy,
list bazy, vnat rebricka, lubovnika, Zihlavy
a imela po rovnakych dieloch

2 kvet bazy, fialky, viat vresu, lubovnika,
list brezy, viiat maty, koren rozrazilu, kvet
dateliny, po rovnakych dieloch

3 viiat zemedymu 5 dielov, viat Zihlavy 5 die-
lov, koren pupavy 5 dielov, koren ¢akanky
4 diely, list orecha kralovského 4 diely, kvet
fialky 4 diely, koreri lopucha 3 diely

po Sipkach najviac vitaminu C. Podla
niektorych zdrojov 2-krat viac ako citrony.
Preto su jej plody vhodné okrem iného aj
na odstranenie Unavy. Bylinkari odpordcéaju
pre najlepSie uchovanie vitaminov z plodov
Jarablny spracovat ich ako macerat vo vine.
g= Rooibos
— Aspalthus linearis
Cerveny krik z Juznej
- Afriky. Je to vitaminova
a mmeralova ,oomba"“. Upokojuje — volaju
ho aj zabija¢ stresu. Zmierfiuje alergické
reakcie. Neobsahuje kofein, preto je v Cistej
forme (bez prichuti) vhodny aj pre kojace
matky a tehotné Zeny alebo Uplne malé
deti, ktorym poméaha odstrariovat ¢revné
koliky. Posilfiuje imunitny systém. Cisti
Creva. Odstranule klimakterické tazkosti.
Schizandra ¢inska
— Schizandra chinensis
Ma vela blahodarnych
ucinkov. Spomeniem
st|mu|acny efekt pri Unave, tonikum pri
fyzickej a psychickej vyéerpanosti. Ugin-
né latky — lignany, priaznivo posobia na
funkciu pecene, detoxikaciu a regeneraciu
pecenového tkaniva.

Prajem Vam krasnu jar a vela
pozitivhej energie.

Pouzité zdroje
« Sila gaju - Christina Kempeova

« Babkine bylinky - Aurélia Dugasova, Dionyz Dugas
* Zdravie z Bozej Lekdrne - Maria Trebenova

« Tajomstvé klastornej mediciny - Dr. Johannes Gottfried Mayer
* 1000 bylinie - Dr. Hans W. Kothe
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Spracovala: Mgr. Ivana Murinova
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V zdravotnictve
_ vidim este
Znacne ,rezervy”

Prof. MUDr.
Viliam Fischer, CSc. FICS

B Je kardiochirurg, ktory sa v roku 1998 spolupodielal
na prvej uspesnej transplantacii srdca na Sloven-
sku. Bol predsedom rady expertov MZ SR, v rokoch
1997-2007 posobil ako hlavny odbornik pre kardio-
vaskularnu chirurgiu, kardiochirurgiu a transplanto-
|6giu srdca a dodnes je odbornym poradcom Institutu
pre zdravotnu politiku.
B Dnes sa venuje aj Studentom mediciny ako veduci
Katedry kardiochirurgie Lekarskej fakulty Slovenske;
zdravotnickej univerzity a Narodného Ustavu srdco-
vych a cievnych choréb (NUSCH). Zarover: je Gestnym
¢lenom Vedeckej rady Ustavu a v rokoch 2002—2008
bol prorektorom Slovenskej zdravotnickej univerzity.
m Zivot prof. Fischera nie je spéty len s medici-
L nou, ale aj s futbalom, ktory hraval za SK Slovan
-‘g Bratislava. Do 15. augusta 2003 pdsobil ako pred-
ﬂ Yol seda a Clen spravnej rady spominaného klubu.
B Napriek tomu, Ze je ,vojnovym dietatom“a po vojne
.’f} prezil ¢ast detstva v oplotenej osade na Patronke, v
lagri na Kuchajde a pri Novakoch, trpezlivost, huzevna-
\ g\f . tosta zrejme aj tuzba vyhravat mu nedovolili utiect zo
' A Slovenska ani vtedy, ked mu pred 38-imi rokmi ponukli
\v Kanade mesacny plat 5 000 dolarov, ak zostane.
'Nezostal. Vratil sa na Slovensko, pretoZe chcel svoje
I skiisenosti zo zahraniéia aplikovat do mediciny na
Slovensku. No stéle je ¢o zlepSovat.
® Porf. Fischer je v prezidentskych volbach v roku
2014 prvym ob¢ianskym kandidatom z rezortu
zdravotnictva

- T

Vyznamenania

® Rad Ludovita StiraI triedy za mimo- ~ ® Zlat4 medaila Trnavskej univerzity ® Cena Mestskej casti Bratislava
riadne zasluhy v oblasti vedy a Sirenie 1999 - Nové Mesto za zésluhy o rozvoj
dobrého mena Slovenskej republiky m Cestné obcCianstvo obce mestskej Casti (28. 8. 2003)
v zahranici (28. 10. 1998) Jur nad Hronom (20. 3. 1999) Diplom od vyznamného medzinarodné-
Muz roka 1996 B Medaila akademika L. Dérera udelena ho anglického institutu International
Posol Slovenska 1996 ministrom zdravotnictva za celoZivotny Biographical Centre, Cambridge,
Osobnost Slovenska 1998 prinos pre slovenské zdravotnictvo England: Foremost Health

Zaslizily pracovnik v oblasti kardiochirurgie Professionalsofthe World (2008)
(1998 - Ministerstvo zdravotnictva) a transplantacie srdca (19. 10 .2000) ® Osobnost roka 2013



u Pan profesor, od detstva ste
hravali futbal, dokonca ste hrali
za SK Slovan Bratislava. Kedy sa vak
vo vas prebudila tiizba po medicine?
Co vas indpirovalo k vyberu prave tohto
povolania?
Boli to dvaja moji kolegovia, primar MUDr.
Halasz z Nitry a primar MUDr. Vlado, moji
byvali futbalovi spoluhraéi z futbalového

klubu SK Slovan Bratislava.

“ Ako sam niekedy hovorite,
pre futbal, ale aj chirurgiu su

potrebnymi vlastnostami trpezlivost,

huzevnatost a tuzba vyhravat. Aké Spe-

cifické vlastnosti by mal kardiochirurg

este mat?

Zmysel pre kolektiv, priznat si chybu a mat

aj dostatok sebavedomia.

Mali ste moznost navstivit aj za- |
hrani¢né pracoviska, ¢i uzto bol |

Montreal Heart Institute, alebo chorvatska
Nemocnica Sremska Kamenica v Novom
Sade. Tieto, ale aj iné zahrani¢né skuse-
nosti vam urcite dali vela. Dokonca ste
mali moznost zostat v Kanade u profe-
sora Grondina za 5 000 dolarov na me-
siac, no odmietli ste. Preco? Nelakala vas
praca v cudzine?

Som Slovak a milujem Slovensko. Slo-
vensko je moja rodna zem a chcel som
poznatky ziskané v zahrani¢i uplatnit

u nas.
"‘ Dnes mnohi mladi lekari snivaju
len o tom, ako odidu po ukoncéeni
Skoly do zahranicia, no ich zamerom nie
je zostat tam len uréity ¢as, kym si vybu-
duju dobré meno, nakoniec tam zostavaju
natrvalo. Na jednu stranu je vyborné, ze
Slovaka vedia ocenit aj v zahrani¢i, no
kto potom zostane poskytovat zdravotnu
starostlivost na Slovensku? Pocitujete
odliv mladych sil aj v kardiochirurgii?
Nie. Zatial nastastie nie a verim, Ze pod-
mienky v zdravotnictve na Slovensku sa
budu neustéle zlepSovat a takato situacia

ani nenastane.
"‘ Na podujati Lekarsko-lekarnic-
ké dni 2013, ktoré organizovali
Unipharma - 1. slovenska lekarnicka ak-
ciova spolocnost a Asociacia stiikrom-
nych lekarov SR ste sa dotkli aj otazky
poctu kardiocentier na Slovensku. Mys-
lite si, ze ich je pre nas stat malo?
Ano. Slovensko potrebuje minimalne jedno
kardiochirurgické pracovisko pre dospelych
a 2 — 3 invazivne kardiocentra.

"‘ Na menovanom podujati ste tak-
tiez spomenuli, Ze na Slovensku
mame 14 % obéznych deti a Sportovo-
-pohybova priprava je na katastrofalnej
urovni. Nie je to pre nas alarmujtce Eis-
lo? Co treba podla vas robit, aby sme
ho znizili?
Na to mam v spolupréci s basketbalovym
trénerom a manazérom J. Smolekom pri-
praveny podrobny program, ktory by tuto
situaciu riesil.

u V niektorych krajinach velmi

dobre funguje spolupraca me-
dzi lekarom a lekarnikom, u nas sme
sa Zial eSte nedostali do stavu, kedy by
vSetci lekari prijali lekarnikov ako od-
bornikov na lieky, ktori sii kompetentni
a odborne schopni im poradit v ramci
terapie pacienta. Stretli ste sa uz so
vztahmi lekar — lekarnik, kde naozaj
vzajomna kooperacia fungovala a komu-
nikovali spolu takmer na dennej baze?
Myslim, ze tu médme na Slovensku bohuzial

eSte znacné rezervy.
"‘ Ked uz sme spomenuli lekarni-
kov, urcite sa stane, Ze musite
zajst do lekarne. Aky typ lekarne vam
viac vyhovuje? Tradi¢ne zariadena alebo
moderna lekaren? A podla ¢oho si ju vy-
berate? Podla dostupnosti alebo chodite
len do ,svojej“ lekarne, kde vam vzdy
najlepsie poradia?
Tradiéna ¢i moderna lekaren? Hlavne, aby to
bola dobra lekaren, ktora sa postara o svoj-

ho klienta so vSetkymi sluzbami.

"‘ Mnohi pacienti nie st schopni do-
drzat svoju terapiu a liek presta-

nu uzivat, lebo si myslia, ze ked nezabral

po jednom - dvoch dioch, je zbytoéné

si ho davat. A aky ste vy pacient, pan
profesor? Nechate si poradit od kolegov?
Samozrejme, aj ja som len Clovek a ked som
chory vzdy reSpektujem svojich kolegov.
"‘ V zdravotnictve posobite uz de-
siatky rokov, keby ste mali porov-
nat jeho uroven vtedy a teraz, bol by to
posun k lepSiemu alebo prave naopak?

Urcite je posun k lepSiemu, ale ja vidim eSte
dalSie znacné ,rezervy*.

"‘ Ktoré konkrétne veci, resp. v kto-
rych oblastiach zdravotnictva

by ste urobili zmeny s ciefom zlepSenia

urovne zdravotnictva, keby to bolo vo

vasej kompetencii?

Okrem spomenutych kardiocentier:

* Vlykonat zasadnu zmenu vo financovani
zdravotnictva, nie pausalne, ale za kon-
krétne vykony a kazdého pacienta.

* Optimalizovat prehustenu siet nemoc-
nic v SR v porovnani z krajinami EU,
mame vysoky pocet nadbytocnych 16zok
v nemochiciach.

* Lepsie vyuzit postelovy fond.

e Znacnu Cast I6Zkovej starostlivosti pre-
sunut do ambulancii.

e Znizit néklady na lieky, ktoré spotrebuju
30 — 45 % ekonomickych prostriedkov

na zdravotnictvo.
"‘ Zavedenie jednej (povinnej)
zdravotnej poistovne je dnes
na Slovensku velmi hortiicou témou.
Aky je vas nazor na tento navrh aktu-
alnej ministerky zdravotnictva Zuzany
Zvolenskej?
Absolutne jasny. Jedna povinna pois-
tovnal S chorobou a Zivotom sa nema
kupgit.
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Mnohi z vas
zrejme vedia,
¢o je vodné ly-
Zovanie, no o wa-
keskatingu eSte ne-
poculi. Tento vodny
Sport sa vSak stava Goraz
popularnejSim, aj ked na Slovensku taky
rozsireny zatial nie je. Ved ako by aj mohol
byt, ked mame len tri vodné arealy s viekmi
—v Bratislave, KoSiciach a PieStanoch. V Ne-
mecku je ich priblizne osemdesiat a dokonca
sa wakeskating a wakeboarding vyucuju aj
na Skolach. Do povedomia by sa vSak tieto
vodné Sporty mohli dostat najmé vdaka
nasledujucej olympiade, kde by uz mal byt
wakeboarding zaradeny medzi sutazné
discipliny. O rozdiele medzi wakeboardin-
gom a wakeskatingom sme sa rozpravali so
Zuzanou Vrablovou, najlspesnejSou sloven-
skou reprezentantkou vo wakeskatingu. Na-
priek tomu, Ze v Case nasho rozhovoru prave
trénovala na Filipinach, bola ochotna ndm ho
poskytnut aspor cez Skype a prezradila aj to,
aky ma vztah k liekom a lekarnikom.
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Zuzka, od roku 2008 sa venuje$ wakeskatingu. Ak to
sprévne chapem, je to nie(':o ako snowboard ale na vode

skateboardingu, no neJazdl sa na betone, ale na vode.
Snowboardingu sa podobéa skér wakeboarding, kde mas
priviazané nohy k doske. My wakeskateri vSak mame nohy
v teniskach na doske volne polozené. Jazdime za vlekom,
¢Inom, vodnym skutrom alebo navijakom a predvadzame
triky s doskou.

Dakujem za objasnenie © Prezrad nam, ako si sa
, vlastne k tomuto Sportu dostala a ¢o si robila predtym.

Zacinala som ako reprezentantka vo vodnom lyZovani
a popri tom som sa s kamaratmi zabavala na wakeboarde.
Kedze vodné lyZovanie v naSich podmienkach nie je mozné robit cely
rok, v zimnej sezéne som sa sltazne venovala aj snowboardingu. No
prave pri snowboardingu som spadla tak nestastne, ze som si zranila
predny krizny vaz kolena a musela som podstupit plastiku. A kedze
pri vodnom lyzovani, hlavne pri dihych skokoch, tvrdo dopadas na
vodnu hladinu, musela som s tym skongit. Hladala som vSak alternativy
a v roku 2008 som sa zacala profesionalne venovat wakeskatingu.

Nemenované slovenské médium ta oznacilo za jedinti Zenu na svete,
ktora sa tomuto Sportu venuje profesionalne, ¢o je na tom pravdy?
Niektoré média radi prekrucaju fakty. Skér by som povedala, ze som jedna
z mala Zien, ktoré sa venuju wakeskatingu na vysSej Urovni a ziadna ina
nema podpisanu taku zmluvu ako ja s mojim sponzorom, ktorym je Red
Bull. Podporuje ma sice uz od roku 2010, no vdaka vysledkom a skvelej
spolupraci sa mi podarilo dosiahnut najvysSiu moznu podporu Sportovca —
branding. Okrem mna je vo wakeskatingu brandovany len Ameri¢an Brian
Grubb. Dalsimi sponzormi st napriklad znacka Roxy, od ktorej dostavam
oblec€enie alebo vyrobca wakeboardov Liquid Force.

Trénujes$ sama, teda bez trénera. Ako taky tvoj tréning vyzera?

Wakeskating nie je ako klasicky Sport, je to skor Zivotny Styl. Aj pre-
to si ja sama urCujem, kedy budem trénovat a motivuju ma tiez vysledky
dalSich wakeskaterov. Pravidelne sa stretavame a trénujeme vsetci spolu
v nadej wakeskatingovej komunite. Navzajom sa burcujeme, pomahame
si, upozorfiujeme sa na chyby. Ked ani jeden z nas nevie spravit trik, ktory
by sme pouzili pri urCitej prekazke, zacneme ho vSetci trénovat, aby sme
sa ho naucili. Sme naozaj vybornou partiou, aj ked sme v podstate konku-
rentmi. Nevrazivost by si vSak v tomto Sporte hfadala marne. Snazime sa
jeden druhému pomdct a Gspechy si navzajom prajeme. Co nas véetkych
posuva dopredu je tiez natacanie videa pocas jazdy. Ked si ho pozriem,
viem, kde som robila chyby, o treba este vylepsit. Zaroven je video dobrym
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Zu‘z“ Vrablova

__najuspesnejSia slovenska reprezentantka
vo wakeskatingu

narodend 27. septembra 1989 v Piestanoch
aci vlek: Wakelake, Bratislava
nzori: Red Bull, Roxy, Liquid Force, Wakeshop
ojnasobna majsterka sveta
rka a vicemajsterka Eurdpy
asobna majsterka Slovenska

rly Toe Jam 2013 v USA - sutaz na Spec
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spbsobom prezentacie. VSetci jazdci sa
prezentuju videami.

Okrem spolo¢ného vodného tréningu si
v8ak ja sama eSte ordinujem aj ten suchy,

=

:"é.'

kedze by som tomu ako budtca vystu- — =

dovana kondi¢na trénerka predsa mala
rozumiet. Udrziavam sa v kondicii behom,
chodim do posilfiovne, ale trénujem aj
balanéné pohyby, o je pri jazdeni velmi
dolezité — udrzat balans a nepadnuit. V nie-
ktorych krajinach maju jazdci trénerov, ale
velmi sporadicky. Myslim, ze v tomto Sporte
to ani nie je treba.

Na tréningy potrebujes aj priazni-

v vejsie pocasie, ktoré na Slovensku !

nemame po cely rok. Podmienkou naozaj
dobrej pripravy je teda aj vycestovanie do

zahranigia. Préve teraz si na Filipinach, no f2

kde ta eSte mozeme najst trénovat?

U nas trénujem velmi malo. Podmienky &

v Piestanoch nie su prave vyhovuijuce. Ked
som doma, tak jazdim na Zlatych pieskoch,
kde mam k dispozicii viek zadarmo a hoci-
kedy. Momentalne som na Filipinach, ale
trénovala som uz aj v Thajsku, Turecku &i
Amerike. Vacsinou tam, kde sa konaju aj
preteky. Aspori dva tyzdne pred nimi sa
adaptujem na miestne pocasie a trénu-
jem. Najma v Amerike ide wakeskating
velmi dopredu. Bola som priam oCarena
z toho nespocetného mnozstva moznosti
na jazdenie a naberania skusenosti od
inych jazdcov. Jazdenie v Amerike mi dalo
urcite najviac.

Povedala si, ze ste vybornou partiou
v anevrazivost medzi vami nie je, no
0 Zenach je zname, Ze medzi nimi rivalita
zvacsa panuije rivalita, najma v Sporte. Ako
to je medzi Zenami vo wakeskatingu?
Musim povedat, ze rivalita naozaj medzi
nami nie je. Ak sa objavi, tak nas skor pre-
kvapi. Ja som takd, Ze sa snazim vzdy
kazdému pomdct, poradit, ked potrebuije.
So Ziarlivostou u Zeny —wakeskaterky som
sa stretla asi len raz, ale vSetci sme z toho
boli skér prekvapent.

Okrem wakeskatingu sa venujes aj

v Studiu na Fakulte telesnej vycho-

vy a Sportu v Bratislave, podotykam, Ze na

dennej baze. Tento rok by si mala kon€it uz

piaty, teda posledny, rocnik. Ako to vSetko
stihas a zvladas?

Snazim sa to stihat ako sa da. Tento rok

musim prisposobit tréningy aj Skole, pres-

nejSie diplomovej praci a Statniciam, ale

zvladnut sa to da a dufam, Ze sa mi podari
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tento rok Uspesne zostatnicovat. Moj odbor

sa neda Studovat externe, takze mam nor-
malne dennu formu Studia s tym, Ze som si
vybavila individudlny Studijny plan, vdaka
ktorému mdZzem vymeskat Sest az sedem
tyzdnov v semestri. A vzdy som vymeskala
prave to maximum, ktoré sa dalo ©

Aké sutaze ta tento rok eSte Cakaju?

v Tento rok to zavisi najma od Skoly

a spominanych Statnic, ale chystam sa na

majstrovstva sveta, ktoré budu v auguste

v Nérsku, tak dufam, ze tam nebude moc
zima ©

Ako Sportovkyna musi$ zo seba
v’ vydavat maximum fyzickej aktivity,
nehovoriac o ¢astom cestovani, ktoré telo
priam ubija. Ako sa staras o svoje zdravie?
Uzivas pravidelne nejaké lieky, doplnky vy-
Zivy, vitaminy?
Pravdupovediac, liekom sa snazim skér vy-
hybat a namiesto vyzivovych doplnkov sa
snazim udrziavat vo forme zdravou stravou.
Niekedy to samozrejme nejde a musim brat
aj lieky, najma pri mojej alergii na prach,
perie a roztoce.

Pri alergii na prach je délezité do-

v drziavat urcité rezimové opatrenia,

v spalni udrziavat optimalnu teplotu 18°C,
pravidelne vetrat,.. ¢o sa u teba zrejme nieke-
dy ani neda, kedze dost cestujes. Predpokla-
dam, ze mas vzdy pri sebe lieky na alergiu.
Uzivas ich pravidelne alebo len sporadicky?
Isti dobu som chodievala aj na vakcinaciu,
no najma pre moje ¢asté cestovanie som

,..,"' nikdy nebola schopna dobrat vietky po-

trebné davky. Napriek tomu sa mi alergia
Zlepsila a uz nie je taka straSna ako kedysi.

{ Lieky beriem len sporadicky, aj moj lekar mi

povedal, Ze ma utimuiju a ja potrebujem zo
seba vydavat maximalnu aktivitu. Okrem
toho som brala aj kury proti anémii, kedze
tuto chorobu som zdedila, no B12, pyridoxin
ani tiamin mi nezabrali a m6j krvny obraz
sa nezlepsil.

Ak ta uz skoli nejaka sezonna chrip-
v kaalebo ina choroba, zajdes zrejme
najskor do lekarne. Nechas si od lekarnika

| aj poradit, alebo vzdy vies, ¢o ti najlepsie
- zaberie?

Necham si poradit od lekarnika alebo od
mojej maminy. Ked uz je vSak nieCo vaz-
nejSie, zajdem k lekarovi. Ak je to len pre-
chladnutie, snazim sa to ¢im skér vylezat,
naparovat sa, pit bylinkové Caje, hortce
napoje, hlavne vela tekutin. Ak to neza-
berie, priklonim sa aj k liekom.

A kupujes ich v lekarni alebo cez
¥ internet?
Cez internet lieky urcite neobjednavam,
radsej sa prejdem a kupim si ich priamo
v lekarni, kde k tomu dostanem aj odborné
poradenstvo.

Podla ¢oho si vlastne vyberas leka-
¥ ren? Je pre teba dolezita dostupnost
alebo uz mas svoju ,,obltbenu“ lekaren, kde
ti vzdy dobre poradia?
Skér podla dostupnosti. V podstate mi
nevadi, ktory odbornik na lieky mi poradi,
podstatny je jeho pristup. Uz som sa stretla
aj s nie prili§ privetivym a prijemnym pri-
stupom lekarnikov a musim povedat, ze do
tychto lekarni uz viac nepojdem.

Vo vrcholovych Sportovych siita-
v Ziach sa objavuje doping a ¢asto
byva pri¢inou mnohych Skandalov. Nemusi-
me zachadzat prili$ daleko - na nedavnych
zimnych olympijskych hrach v Soci nepresla
antidopingovym testom nemecka biatlonist-
ka Evi Sachenbacherova - Stehelova. Stretla
si sa s dopingom uz aj vo wakeskatingu?
S dopingom ako takym som sa stretla
v podstate len v takej forme, ked mi ro-
bili dopingové testy po vyhre na majstrov-
stvach sveta 2012. Tiez som zaregistrova-
na v registri Sportovcov pre testovanie na
doping, kde kazdy Stvrtrok aktualizujem
miesto svojho pobytu, aby ma dopingova
kontrola mohla navstivit aj nahodne, bez
toho, aby som o tom dopredu vedela.



Sudoku casopisu Lekarnik a spolocnosti MEVET s.r.0.
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FRONTLINE Com

Frontline Combo dlhodobo chrani vasich doméacich milacikov
proti klieStom a blcham. Je odolny voéi vode, nesystémovy
a antiparazitarny. Vdaka svojej bezpecnosti je idealny na pou-
zitie u psov a maciek zijucich v doméacnosti v tesnom kontakte
S0 svojim majitelom, deti nevynimajuc.

Chrante svojich domacich milacikov proti parazitom.
Nebudete mat neprijemnosti ani vy, ani vas psik ¢i macka.

Ak ste vo februarovom vydani ¢asopisu Lekarnik sutazili
so spolo¢nostou BENELA s. r. 0. a vylustenim sudoku ste
dospeli urcite k takémuto vysledku: 1578 — 7391 — 6515.
Uspesni lustitelia postapili do Zrebovania.

Bali¢ek s daréekom od spolo¢nosti Benela vyhravaju:
Katarina Schmidtova, Lekaren pri poliklinike, Novaky
RNDr. Elena Brunckova, Podzamocka lekaren,

Oravsky Podzamok
Mgr. Daniela Hanzokova, Lekaref na Panelovej, KoSice

Vyhercom gratulujeme.

e o o lyrieSte sudoku a poslite nam vylustené Cisla zo Zltych
Stvoréekov v abecednom poradi od A — L do 31. 03. 2014.
Mozno to budete Vy, komu posleme bali¢ek od spolo¢nosti
MEVET s.r. o.

e o o Vylustenych 12 &isel zo sudoku posielajte na adresu
redakcie postou alebo e-mailom (lekamik@unipharma.sk).
O zaradeni do zrebovania rozhoduje nazov a adresa lekarne,
nie sukromna alebo len e-mailova adresa.
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STRES

Homeostaza, €ize vyrovnané vnutorné prostredie, je zakladom
existencie kazdého Zivého organizmu. Vynimkou nie je ani ¢lovek
a reakcia na kazdu situaciu, ktora by mohla homeostazu narusit, sa
oznacuje ako stres. Vyvolavajucimi faktormi méze byt poranenie, kr-
vacanie, infekcie, ale aj strata zamestnania, umrtie blizkeho ¢loveka
¢i nadmerné mnozstvo pracovnych uloh. To vSetko méze navodit
vnutornu disharméniu, ktorej sa organizmus brani.

Patofyzioldgia stresu

Neurohumoralna stresova reakcia ma tri
fazy (1). Poplachovu fazu, fazu adaptacie
afazu vyCerpania. V poplachovej faze do-
minuje aktivacia sympatiko-adrenalneho
systému, ¢o ma za nasledok zvysené
vylu€ovanie adrenalinu a noradrenalinu.
Cielom tejto reakcie je pripravit organizmus
na ,boj“ alebo ,utek*. Uginky adrenalinu,
ako stresového hormoénu sa prejavuju na
kardiovaskularnom systéme v podobe
tachykardie, hypertenzie, zosilnenej sva-
lovej kontraktility srdca a naslednym zvy-
Senim srdcového vydaja. Katecholaminy
ovplyviuju tiez celé mnozstvo procesov
prebiehajucich vo vnutornych organoch.
Vplyvaju na redistriblciu a zvySenu oxy-
gendciu krvi, inhibuju vylu€ovanie sodika
v oblickach, moduluju tonus kostrového
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svalstva a v kone¢nom désledku maju
za ciel pripravit organizmus na vykona-
nie adekvatnej fyzickej prace (2). V ramci
stresovej reakcie dochadza aj k znizeniu
tonusu hladkého svalstva ¢reva a mocové-
ho mechura, o ma za nasledok kontrakciu
sfinkterov v tychto organoch. Adapta¢na
faza stresu je typicka zvySenou aktivitou
horménov osi hypotalamus — hypofyza —
kéra nadobli¢ky a faza vycerpania nastava
zrutenim homeostatickych mechanizmoy,
ked aktivacia systému CRH— ACTH—kor-
tizol nestaci (1).

Ako si pomdct pri strese

Odpoved na stres je u kazdého jednotlivca
odlidné. Svoje miesto méa geneticka predis-
pozicia, pristup k Zivotu, vychova a tak je
bezné, Ze rovnaka situdcia vyvola u viace-
rych [udi odli$né reakcie. Niekedy pomoze

rﬁoﬁnbs;i |
jeho zvladnutia
prirodnymi liekmi

zmena uhla pohladu na dany problém,
utriedenie si poradia hodnét, naucit sa hos-
podarit s ¢asom a hlavne zaradit do svojho
Zivota fazy oddychu. Inou moznostou su
rozne relaxacné techniky, ¢i uz fyzické,
alebo mentalne v podobe regulovaného
dychania, meditécie, autosugescie a pod.
Uginnu pomoc predstavuijd aj prirodné lie-
ky, ktoré dokazu zvladnut prejavy nervozity
na nervovej aj telesnej urovni. Pésobia
nielen na nervozitu spojenu s Uzkostou,
strachmi a buSenim srdca, ale maju aj
spazmolytické ucinky, ¢im uvolfuju kice
na urovni réznych organov. Homeopatic-
ké lieky upokoja organizmus bez toho,
aby utlmili koncentraciu, pripadne vyvolali
ospalost alebo navyk.

V ramci ovplyvnenia prejavov stresu sa
v homeopatickej liecbe najcastejsie pou-
Zivaju nasledovné lieky:

Aconitum napellus (Prilbica modra)
Pouzitie lieku sa dé& vystihnut jednym
slovom — panika. Jedinec je nervozny,
uzkostny, neordinovane pobieha a badat
typické znaky chaotického spravania. Vy-
stresovany Clovek si nevie spravne zadelit
¢as, ma pocit, ze ni¢ nestiha urobit, ma
rozrobenych viac uloh, ale ziadnu nedo-
kaze dokoncit. Vysledkom su nesplnené
terminy, vacsi psychicky tlak, o eSte viac
zhorsuje stavy napétia a nervozity. Liek



vyrobeny z rastliny Aconitum napellus do-
kéZe organizmus zharmonizovat, celkovo
upokojit a odstranit stavy paniky.

Belladonna (Lulkovec zlomocny)

Ide o zakladny homeopaticky liek pre
fudi, ktori v stresovych situdciach reaguju
situacnou hypertenziou, buSenim srdca,
vyraznym zacervenanim tvare, pripad-
ne pulzujucimi bolestami hlavy. Rastlina
obsahuje atropin a skopolamin a svojimi
parasympatolytickymi a spazmolytickymi
Ucinkami odstraniuje ki¢e hladkého sval-
stva a vnutornych organov.

Chelidonium majus (Lastovicnik vacsi)
Jeden z najpouzivanejsich liekov pre fudi,
u ktorych sa stres manifestuje na somatic-
kej Urovni, konkrétne na traveni. V désledku
stresovej reakcie dochadza ku kf¢om hlad-
kého svalstva brudnych organov vratane
ZIEovodu. Typické veta ludi s cholerickou
povahou — .tak som sa rozculil, az mi vzky-
pela ZIc“, mé svoje vysvetlenie. V skutoc-
nosti |de 0 spazmus hladkého svalstva
ductus choledochus, ¢o méa za nasledok
stazeny odtok ZICe do duodéna a tlak pod
pravym rebrovym oblikom. Liek vyrobeny
z Lastovicnika pdsobi nielen spazmolyticky
na zl¢ovod, ale aj podporuje vylu€ovanie

Pouzité zdroje

« 1. Schreiber V. Soucasny pohled na stres a endokrinni odpoveéd.
Interna medicina pro praxi, 3, 2004, str. 111-114

2. NMravec B.: Stres a adaptécia.SAP, Bratislava 2011, 332 stran

ZIe, zabrariuje tvorbe ZlEovych kameriov
a celkovo zlepsSuije travenie.

Inym prejavom stresovej reakcie na
somatickej urovni je nutkanie na moce-
nie. Homeopaticky liek Viburnum opulus
(Kalina obycajnd) uvoltiuje kfce a odstra-
fuje pocit tlaku v mo¢ovom mechuri. Rast-
lina obsahuje aj u€inné latky, ktoré posobia
spazmolyticky na kostrové svalstvo na
urovni lytok a koncatin.

Stresova situdcia méze mat u niektorych
[udi eSte jeden neprijemny prejav. Jedinec
je stresovou situaciou doslova ,paralyzova-
ny*“. Jednoducho prestane konat. Nekri¢i,
nepobieha, nevie si na ni¢ spomenut, ma
skratka ,0kno". Na takyto prejav pouZziva-
me liek Gelsemium sempervirens (Jaz-
minovec vzdyzeleny). Uginné latky z tejto
rastliny interferuju s cholinovou transmi-
siou nikotinovych a v malom mnozstve aj
muskarinovych receptorov. Maju zvlastnu
afinitu k receptorom nervovosvalovych
platni¢iek a ucinkuju podobne ako kurare
na prie¢ne pruhované kostrové svalstvo
(3). Gelsemium je ucinnym liekom pre
jedincov, u ktorych sa stres prejavuje vy-
padkami paméti, trasom ruk, astym mo-
¢enim alebo hnackou (4, 5). Liek zaroven

* 3. Demarque D, Jouanny J, Poitevin B., Saint-Jean Y: Pharmacologie et
matiére médicale homéopathique, France, 1993
4. Boericke W., Boericke 0. E.: Homeopaticka materia medica

odstrafuje anticipaénu Uzkost a poruchy
spanku, ktoré s ¢astym prejavom vystre-
sovaného organizmu.

Menované homeopatickeé lieky sa mézu
uzivat v monoterapii, na zaklade jednotli-
vych priznakov, alebo sa mézu podavat
v kombinacii v rdmci jedného viaczlozko-
vého lieku.

Vyhodou prirodnej, homeopatickej, lie¢-
by je jej bezpec€nost a zaroven komplexny
ucinok na rézne prejavy stresu. Homeopa-
tické lieky nie su toxické, neutlmuiju, daju
sa bez problémov kombinovat s chemic-
kymi liekmi a st vhodné pre vSetky vekové
kategorie.

Aj ked sa eSte stale najdu taki, ktori
homeopatickej lieCbe neveria, tieto lieky
maju svoju 200-ro¢nu tradiciu pouZzivania
a aj v Slovenskej republike su oficialne
zaregistrované na SUKL. Ak je potrebné
poradit si s prejavmi stresu na psychickej
a somatickej urovni, predstavuje tato volba
bezpecény a rokmi overeny spdsob liecby.

So suhlasom autora a redakcie
prevzaté z ¢asopisu
Revue mediciny v praxi €. 1/2014.

srepertoriem, p. 983, Alternativa, 1995
« 5. Guermonprez M.: Homéopathie- principes, clinique, techniques,
p. 1164, Paris, 2006
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www.boiron.sk

Pred uzitim lieku si pozorne precitajte pisomnu informaciu pre pouzivatela, pripadne sa poradte so svojim lekarom alebo lekarnikom.

Sposob vydaja lieku: bez lekarskeho predpisu.
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@ Ucinny
@ Citlivy

- obsahuje a7 6 ucinnych latok
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Wiivovy dopinok HYPECOR®

20 kapsul 300 mg pomaha requlovat
krvny tlak v stadiu prehypertenzie

Co je prehypertenzia?

Viete, ze kazda druha osoba v Eurépe ma prehypertenziu (miernu formu
hypertenzie) a komplikacie s fiou spojené? Za stadium prehypertenzie po-
vazujeme stav, ked ma dospely Glovek systolicky krvny tlak 120—139 mmHg
a diastolicky krvny tlak 80—89 mmHg.

Riziko kardiovaskularnych a neurodegenerativnych ochoreni sa zdvojnasobi
kazdym narastom krvného tlaku 0 20/10 mmHg, po¢nuc od stavu 115/75 mmHg.
To znamena, ze krvny tlak 135/85 mmHg uz indikuje zvySené riziko, napriek
tomu pacienti v Stadiu prehypertenzie nezvyknu byt medikamentézne lieceni.
(American Heart Association and American Stroke Association. Heart disease
and stroke statistics—2007 update. Available at:
www.americanheart.org/downloadable/heart/1166712318459HS _ StatsinsideText.pdf)

PrevenCIa VO féze prehypertenZIe K zékladnym preventl'vnym opatreniam patrl':
je najucinnejsi spdsob, ako chranit svoje zdravie. SR R e e
= zdrava strava,
Dékazy naznacuiju, Ze znizenie krvného tlaku 0 5-6 mmHg = pravidelna telesna aktivita,
mdze znizit riziko koronarnych srdcovych ochoreni o 15-20 % = yvyhybat sa stresu,
a cievnej mozgovej prihody 0 40 %. Inymi slovami, aj najmensie = nekonzumovat alkohol, kavu a nefajgit.

znizenie zvy$eného krvného tlaku znizuje pravdepodobnost
demencie, zlyhania srdca a mortality 0 20 %.

(Natural Standard Research Collaboration, Natural Standard
Monograph, High Blood Pressure, 2011.

Okrem zakladnych preventivnych opatreni sa odportca
pravidelné uzivanie vyzivovych doplnkov.

Available at: Podla klinickych &tudii, vykonanych na aktivnej latke
www.naturalstandard.com/monographs/conditions/condition- HYPECOR®-u, MegaNatural®- BP, patentovaného extraktu
-highbloodpressure.asp) z jadier vini¢a hroznorodého
(Vitis vinifera), ktory obsahuje
90 % polyfenolov, uzivanie jednej
| | 300 mg kapsuly HYPECOR®-u
=& ' m denne, v spojeni s Upravami zi-

T ' votného 8tylu, méze ucinne po-
mahat pri regulécii krvného tlaku
u pacientov s prehypertenziou a/

H Y P E c 0 R . alebo metabolickym syndrémom.

POMAZE PRI REGULACUI KRVNOG TLAKA HYPECOR®je unikatny, patentom chraneny vyzivovy
doplnok, ktory pomaha regulovat krvny tlak.

5 Dve randomizované, dvojito slepé, pla-
BecC s KLNIEKIDFL Y Y., ; . cebom kontrolované klinické

- - i > §tadie vykonané
f : 3 na UC Davis, Od-
delenie vnutorného



lekarstva, Divizia kardiologie a angioldgie, pod
vedenim Prof. C. Tissa Kappagodu, MD, Ph.D.,
poskytli vedecké dbékazy o uc€innosti Mega-
Natural® — BP, aktivnej latky HYPECOR®-u.

cebom kontrolovana 8 tyzdnov trva-
juca klinicka studia: 30 pacientov
s prehypertenziou.

1 randomizovana, dvojito slepa, pla-
|

Stadia bola vykonana na zistenie, i Mega-
Natural® — BP znizuje krvny tlak u pacientov
s prehypertenziou.

Pacienti boli ndhodne rozdeleni do dvoch skupin
po 15: skupina, ktora dostavala placebo a skupina,
ktora dostavala 300 mg MegaNatural®— BP/den.
Po 8-ich tyzdhoch sa priemerny systolicky TK
signifikantne znizil o0 8 mmHg a diastolicky TK
0 5 mmHg oproti pbvodnému stavu v skupine uzi-
vajlicej MegaNatural® — BP, kym v skupine s pla-
cebom nedoslo prakticky k ziadnym zmenam TK.

(M. Robinskon, B.Lu and T. Kappagoda: Effects
of Grape Seed Extract in Subjects with Pre-Hy-
pertension, Recent Advances in Cardiovascular
Disease, International Proceedings, 13th World
Congress of Heart Disease, Intemational Academy
of Cardiology, Medimond (2007), pp. 239—-242.)

2.

Studia bola vykonana na zistenie, & MegaNatural®—BP znizuje krvny tlak
u pacientov s metabolickym syndromom. (Jednym zo symptémov metabolického
syndromu je zvySeny krvny tlak.)
Pacienti boli nahodne rozdeleni do troch skupin po 9:
a) skupina, ktora dostavala placebo,
b) skupina, ktora dostavala 150 mg MegaNatural® — BP na de,
c) skupina, ktora dostavala 300 mg MegaNatural® — BP na den.

MegaNMNatural-BP

randomizovana, dvojito slepa, placebom kontrolovana 4 tyzdne
trvajuca klinicka Studia:
27 pacientov s metabolickym syndrémom.

Priemerny systolicky aj diastolicky krvny tlak sa oproti pévodnému signi-
fikantne znizili po 4 tyzdiioch v oboch skupinach, aj s dennou davkou 150
mg, aj 300 mg MegaNatural®~BP (s dennou davkou 300 mg systolicky TK ¢
12 mmHg, diastolicky TK { 8 mmHg).

(Brahmesh Sivaprakasapillai, Indika Edirisinghe, Jody Randolph, Francene
Steinberg, Tissa Kappagoda: Effect of Grape Seed Extract on Blood Pressure
in Subjects with the Metabolic Syndrome, Metabolism Clinical and Experimental
Joumal 58 (12), Elsevier (2009), pp. 1743—6.)

Polyphenolics

Realizing the health benefits of the grape

HYPECOR

Je 100 % prirodny produkt, bohaty na
patentom chranené bioaktivne poly-
fenoly, ktoré su vyrobené patentom
chrdnenym extrakénym procesom zo
starostlivo vybranej Specialnej zme-
si vini¢a hroznorodého, ¢o zarucuje
obsah minimélne 90 % polyfenolov.
Pocas procesu extrakcie sa ziska
Cisteny, koncentrovany a rozprasova-
nim vysuSeny extrakt, aktivna latka
HYPECOR®-u, MegaNatural®-BP,
ktory obsahuje polyfenoly s nizkou
molekulovou hmotnostou so Struktu-
ralne Specifickym zloZzenim. Polyfenoly
v MegaNatural®—BP maju ovela nizsiu
priemernd molekulovd hmotnost ako
ktorykolvek iny extrakt z hroznovych
jadier na trhu, €o umozni vyuzitie sku-
to€ného potencialu polyfenolovych
zlucenin, pritomnych v tomto priprav-
ku. Tento proces zabezpecuje lepSiu
biologicku aktivitu, stabilitu, 100 %
rozpustnost a biologicku dostupnost
(biologicky aktivne polyfenoly su ab-
sorbované ovela rychlejSie a lahSie).
MegaNatural®—BP je vyrobkom firmy
Polyphenolics Inc, USA.

www.hypecor.sk




N memaoriam

Prof. Dr. Ing.
Jozet Tomko, DrSc.

* 12. decembra 1921, Pavlova Ves pri Liptovskom Mikulasi
T 24. februar 2014, Bratislava

Diia 20. februdra 2014 nds navzdy opustil nas dlhoroény
kolega, vysokoskolsky ucitel a vyznamny slovensky vedec pan
prof. Jozef Tomko. Posobil najma ako vedecky pracovnik na Che-
mickom Ustave SAV a neskor na Farmaceutickej fakulte Univerzity
Komenského v Bratislave. Odbornd farmaceuticka verejnost ho
poznd ako vyznamného priekopnika v oblasti rozvoja vedeckej
discipliny farmakognozie.

Narodil sa 12. decembra 1921 v Pavlovej Vsi pri Liptovskom
Mikuldsi. Po absolvovani Vysokej Skoly technickej v Bratislave
v roku 1947 zacal pracovat v Statnom vyskumnom tstave polno-

hospodarskom v Bratislave, neskor vo Vyskumnom tstave liecebnych a farmaceutickych zdvodov a ako veduci vedecky pracovnik
na Chemickom ustave SAV v Bratislave. Na FaF UK - Katedre farmakognozie a botaniky posobil od roku 1971, kde sa neskor stal
veddcim katedry a v rokoch 1976 - 1980 vykondval funkciu prodekana pre vedu a vyskum. V roku 1969 ziskal hodnost doktora
chemickych vied a v roku 1973 bol menovany za riadneho profesora farmakognézie na FaF UK v Bratislave. Prichodom prof. Tomka
na katedru doslo k zmene koncepcie discipliny farmakogndézie, a to ako v pedagogickej, tak aj vo vedeckej ¢innosti. Vyskum sa
zacal orientovat na izoldciu a identifikdciu obsahovych latok znamych, ale aj menej zndmych liecivych rastlin. Spomedzi nich
nemozno nespomentt rastlinné rody Veratrum, Lilium, Berberis a Mahonia, z ktorych boli izolované a identifikované aj nové typy
alkaloidov. Vysledkom jeho dlhoro¢nej aktivity bolo viac ako 100 povodnych experimentdlnych prdc v domdcich a zahrani¢nych
odbornych casopisoch a stal sa tiez autorom kapitol o steroidovych alkaloidoch vo vedeckych monografidch. Novy trend vo vy-
skume sa prejavil aj v pedagogickej oblasti, kde prof. Tomko zaviedol moderné chromatografické a izolacné metddy. Bol autorom
prvej ceskoslovenskej ucebnice farmakognozie vydanej v roku 1989. S velkym zdpalom sa venoval Studentom, ktorych viedol ako
vedici diplomovych, rigoréznych a dizerta¢nych prac. Pod jeho vedenim sa dspesne rozvijala spolupraca s Farmaceutickou fakultou
v Jene a v Halle s viskumnym tstavom nemeckej akadémie vied v Gaterslebene. Vyznamna pocta sa prof. Tomkovi dostala v roku
1966, kedy bol pozvany ako hostujuci profesor na Ohio State University Columbus. Medzi najvyznamnejsie tspechy v jeho vedeckej
praci patri vyvoj novej analytickej metody na stanovenie 6piovych alkaloidov v makovine a izola¢nej metddy na ziskanie morfinu
pomocou vymienacov ionov. Vysledky v oblasti izoldcie a rieSenia Struktury steroidovych alkaloidov z kychavice a pyrolin-pyroli-
dinovych alkaloidov z lalie, ktoré dosiahol s pracovnymi skupinami na SAV a FaF UK, boli vysoko hodnotené a citované mnohymi
$pickovymi vedcami. Bol spoluautorom patentu, ktory riesi izolaciu antihypertenzivne posobiacich alkaloidov. Medzinarodnym
ocenenim jeho prace bola skutocnost, Ze sa stal clenom Divizie organickej chémie IUPAC, kde aktivne zastupoval Ceskoslovensko
5 r_okoch 1973 - 1977. Prof. Tomkovi boli za jeho dlhoroc¢nu ¢innost udelené viaceré uznania a ocenenia Univerzity Komenského,
* Farmaceutickej fakulty UK, Slovenskej chemickej a Slovenskej farmaceutickej spolocnosti.

Prof. Tomko zostdva v spomienkach svojich priatelov a byvalych spolupracovnikov ako priatelsky, iprimny a rozvazny clovek.
Napriek velkym tspechom, ktoré vo svojom profesijnom Zivote dosiahol, bol zndmy svojou skromnostou a stalou ochotou pomact.
Aj-po odchode do dochodku neustdle udrziaval kontakty s kolegami a este aj vo vysokom veku vZzdy ochotne prijal pozvania na
prilezitostné stretnutia, na ktorych si rad zaspominal na casy stravené so svojimi spolupracovnikmi.

Pdn profesor, dakujeme Vam za vSetko, Co ste v Zivote urobili pre svojich $tudentov a kolegov. Nikdy na Vs nezabudneme.

Cest Vasej pamiatke
Daniel Grancai
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Doc. RNDr. Maridn Zabka, CSc.

* 16. august 1951, Poprad T 8. janudr 2014, Bratislava

Diia 14. janudra 2014 sme sa rozlicili v mene Katedry galenickej farmaciea v mene
vedenia Farmaceutickej fakulty UK s vediicim katedry a dlhoroénym spolupracovnikom
doc. RNDr. Marianom Zabkom, CSc., ktory nds vo veku 62 rokov ndhle a necakane opus-
til. Je mimoriadne tazké povedat posledné zbohom cloveku, ktory ndm bol tak blizky
a odisiel bez rozlicenia. Preto sa nds bolestne dotkla smutnd a necakand sprava o jeho
ndhlom odchode spomedzi nds.

Docent Maridn Zabka sa narodil vo Verndri 16. augusta 1951. SVS ukongil v Poprade a v roku 1969 zacal Studovat na Farmaceutickej
fakulte UK. Po skonceni $ttidia sa v roku 1974 stal ¢lenom kolektivu Katedry galenickej farmacie, ktora sa stala jeho celoZivotnym pdsobis-
kom. Svoju profesiondlnu drahu za¢al na Katedre galenickej farmacie ako vedecky aspirant a v roku 1977 si zvysil kvalifikdciu ziskanim
vedecko-pedagogického titulu RNDr. V rokoch 1980 - 1981 absolvoval studijny pobyt, na ktory ¢asto a rdd spominal, na Farmaceutickom
institdte ETH (Faculty of Pharmacy, Swiss Federal Institute of Pharmaceutical Technology) v Ziirichu. Pocas odbornej stdze na Farma-
ceutickom institute bol zapojeny aj do pedagogickej ¢innosti. V roku 1983 ziskal vedecki hodnost kandidata farmaceutickych vied v odbore
galenickd farmdcia a v roku 2005 habilitoval na Farmaceutickej fakulte UK v Bratislave s pracou , Mikroemulzné nosicové systémy a ich

Sormuldcia s lokdlnymi anestetikami*. 0d roku 2009 zastaval funkciu vediiceho Katedry galenickej farmacie.

Docent Zabka uz ako $tudent aktivne pracoval v tudentskom vedeckom krazku, neskor mal ako ucitel na starosti organizacné vedenie
SVOC. Bol pedagogickym vedicim vymennej odbornej praxe v Syrii a 11 rokov organizacne zabezpecoval odborné praxe Studentov farmacie
vo vyspelych zapadnych krajindch prostrednictvom IPSF.

Vo svojej pedagogickej praci viedol praktické cvicenia a so zanietenim predndsal Farmaceuticku technoldgiu v anglickom aj slovenskom
programe magisterského $tidia. Obsahovou ndpliou prednaSok v bakalarskom Stadiu boli zdravotnicke pomdcky z kovu. Pocas svojho
posobenia bol skolitelom mnohych diplomovych, bakaldrskych, rigoréznych a doktorandskych prac. Taktiez bol ¢lenom v komisidch pre
obhajobu rigoréznych a doktorandskych prac v odbore galenickd farmacia v Bratislave, ¢len Odborovej komisie pre obhajobu doktorand-
skych prac v Hradci Krdlové a v Brne. Medzi jeho pedagogické posobenie mozno zaradit aj vybrané predndsky z modernych liekovych
foriem predndsané na SZU a akcidch usporiadanych SFS. Z pedagogického hladiska malo velky vyznam vydanie ucebnice. , Moderné lieky
vo farmaceutickef technologii” (1999), ktorej bol hlavnym editorom a spoluautorom.

Oblastou zaujmu na zaciatku jeho vedecko-vyskumnej ¢innosti bola problematika zamerand na formuldciu tuhych liekovych foriem,
neskdr sa hlavnou oblastou jeho zaujmu stalo Stidium modernych liekovych foriem (mikroemulzie, lipozémy), najma formuldcia a hodno-
tenie mikroemulznych nosicovych systémov s obsahom lieciv. Vysledky vedeckych prac publikoval v domacich aj zahrani¢nych ¢asopisoch
a na svetovych kongresoch, bol zodpovednym riesitefom VEGA grantovych projektov MS SR.

0 vyzname a dolezitosti jeho vedeckej ¢innosti svedcia pozvané prednasky na Univerzite vo Frankfurte nad Mohanom a na svetovych
kongresoch farmdcie, biofarmdcie a farmaceutickej technologie APGI/APV v Budapesti a Parizi, na medzindrodnom technologickom sym-
poziu v Ankare, v roku 2012 sa zicastnil na kongresoch v Dubrovniku a Quebecu, ako aj nasledovné aktivity. V roku 1989 sa stal ¢clenom
Franctizskej farmaceutickej spolocnosti APGI a v roku 2000 zakladajticim ¢lenom Eurdpskej asocidcie pre farmaceuticku biotechnologiu
v Berline. Od r. 1995 sa aktivne zticastiloval na stretnutiach svetovych expertov pre , Colloidal drug delivery systems“v Betline. Bol ¢clenom
SFS a clenom vyboru Technologickej sekcie SFS. Velkym zdZitkom, ale aj velkym prinosom pre jeho vedeckd pracu bol jeho posledny za-
hrani¢ny kongres 40th Annual meeting of the Controlled Release Society v Honolulu na Havaji, kde sucasne rokoval aj s predstavitelmi CRP
na Univerzite v Honolulu. A

V zosnulom kolegovi strdcame vyznamného odbornika, kolegu a dobrého priatela.

Vazeny pan docent, dovol aby som sa Ti podakovala za Tvoju celoZivotni pracu, ktord si pre farmdciu vykonal. Dakujeme Ti za
vietku ndmahu, za vSetko usilie, ktoré si vo svojom plodnom Zivote vynalozil pri uskutoctiovani nasich spolocnych cielov vo vyskumnej aj
pedagogickej cinnosti. S velkou vervou si hdjil zdujmy katedry, nemalou mierou si sa zaslizil o jej rozvoj a mal si velké pldny, ktoré uz Zial
dokongit nestihnes. Naposledy Ta pozdravujeme, sklaiiame sa pred Tebou a pred Tvojim Zivotnym dielom. Velmi ndm budes chybat, ale
navzdy zostanes v nasich srdciach a spomienkach. Licim sa s Tebou mily:Maridn v mene celej Katedry galenickej farmacie.

Cest Tvojej pamiatke
RNDr. Kldra Gardavskd, CSc.
Katedra galenickej farmacie, FaF UK v Bratislave
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N memaoriam

RNDr. PhMr. Frantisek Arendarcik

% 28. februdr 1928, Spisskd Nova Ves T 12. februdr 2014, Kosice

Diia 12. 2. 2014 nds v Kosiciach navzdy opustil vo veku nedoZitych 86 rokov pan
RNDr. PhMr. FrantiSek Arenddrcik.

Narodil sa 28. 2. 1928 v SpiSskej Novej Vsi, kde po ukonceni zakladnej Skolskej dochddzky
a $tidiu na gymndziu maturoval v roku 1947. Po rocnej aSpirantskej praxi urobil v roku 1948
tirocindlne skasky a tym bol prijaty na univerzitné lekdrnické stadium na Farmaceutickej
fakulte UK v Bratislave. Stidium farmacie ukoncil v roku 1952 ako magister farmdcie.

Svoju prax zacal ako lekdrnik asistent v Spisskej Novej Vsi a Krompachoch. 1. 8. 1956 bol
menovany do funkcie vediceho lekdrne v Michalanoch pri Trebisove, kde v tazkych podmienkach so svojou manZzelkou pomaly
vytvoril krasnu a kvalitnd lekdren. Tu pracoval 17 rokov. 15. 2. 1973 prevzal funkciu vediceho lekarnika v Nemocnicnej lekdrni
L. Pasteura v Kosiciach, kde pracovalo 72 pracovnikov na 5-ich oddeleniach. Tento velky kolos [udi, ale aj problémov sa mu podarilo
uspesne viest az do roku 1990.

Po roku 1990 pracoval a pomdhal zakladat viaceré sikromné lekdrne. 5. 6. 1996 po rozdeleni nemocnicnej lekdrne otvoril
a prevzal sikromnu verejnu lekdreni do svojich rik pod ndzvom Lekdren Juh. Tuto verejnu poliklinicku lekdreii postupne vybavil
modernym technickym a vecnym vybavenim, aby disponovala vSetkym, ¢o jej patrik plnej spokojnosti vSetkych pracovnikov. V tejto
lekdrni pracoval aZ do poslednych chvil svojho Zivota.

RNDr. PhMr. Arenddrcik absolvoval atestdciu 1. stupiia v roku 1966, doktorat prirodnych vied vo vednom odbore farmacia
ziskal v roku 1970 na Farmaceutickej fakulte UK v Bratislave - obhajobou dizertacnej prace na katedre farmakologie a toxikoldgie.
Atestdciu II. stupnia z lekdrenstva ziskal v roku 1979 v Bratislave. RNDr. PhMr. Arenddrcik sa okrem odbornej praxe v lekdrenstve
venoval odbordrskej praci KUNZ v Kosiciach a praci v Ceskoslovenskom Cervenom kriZi. Za svoju Cestni a svedomitd pracu bol
velakrdt oceneny roznymi rezortnymi vyznamenaniami ministerstva zdravotnictva a v roku 1985 aj Stdtnym vyznamenanim.

RNDr. PhMr. Arendardik svojou svedomitou pracou 60 rokov odovzdaval skiisenosti svojim kolegom a stale ich viedol k tomu,
7e ak chce ¢lovek nieco dokdzat, musi sa farmdcii oddat celou dusou a telom. Svojou pracou zanechal hlboki a nezmazatelnd stopu
v slovenskej farmacii.

Cest jeho pamiatke
Jae L Rodina a kolektiv pracovnikov lekdrne Juh Kosice

MVDr. Stefan Rencz

% 1952 T 6. marec 2014

Nie zbohom, ale dovidenia...

’ zaznelo dnes, 6. marca 2014, v Dome smutku
v Presove, kde sme sa rozlucili s byvalym kolegom, ."
obchodnym reprezentantom Unipharmy v rokoch 1998 - 2008, MVDr. Stefanom £
Renczom. Odiiel si nahle, necakane, plny energie a chuti Zit, vo veku 62 rokov.
Mily Pista, T e
fotka s Tvojim Sirokym srde¢nym ismevom a veselymi o¢ami, ktord stala pri Tvojej rakve zostava
pre nds, Tvojich kolegov a Tvojich klientov, tou vystiznou ikonou jedného pribehu, ktory ovplyvnil nds vSetkych. Odchddzas
ako vitaz, pre lasku, pre cit, pre $arm i um a neskuto¢ny humor, ktoré si rozddval a pre ktoré sme Ta tak milovali, to ako
velmi, tuSime aZ teraz.

Pokoj Tvojej dusi, svetlo vec¢nosti nech Ti svieti a este raz a naposledy, vdaka za vSetko, ¢im si pre tento svet bol. Licime
sa s Tebou za Unipharmu a. s., obzvldst za pobocku Presov, spolu so spisskymi a preSovskymi lekdrnikmi, ktori sa prisli
s tebou rozlucit a vsetkymi, ktori fa poznali.

R.IP Ondrej Takac
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