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editoridl

Milujem pracu
v lekdrni

Mgr. Andrea Magdolenova
farmaceuticka laborantka
lekarent U leva, Rimavska Sobota

Do lekarne chodia spravidla ludia, ktorf su akutne alebo chronicky chori. V3ak v dnesnej uponéhlanej dobe neraz pride ¢lovek do
lekdrne iba po radu. V ramci moznosti, ktoré mame, vieme ¢loveka usmernit a poradit mu. Niekedy stacf iba milé slovo a trocha
povzbudenia. To nés ako pracovnikov lekdrne motivuje k lepsim vykonom. Ved, ¢o méze byt cennejsie ako zdravie.

Studium na strednej skole v odbore farmaceuticky laborant som absolvovala na SZS v Banskej Bystrici. Minuly rok som Uspesne
ukoncila postgradudlne studium v Specializacnom kurze v odbore lekarenstvo na SZU v Bratislave. Popri praci farmaceutickej labo-
rantky v lekdrni, som externe vystudovala prekladatelstvo a timocnictvo z troch svetovych jazykov na UCM v Trnave. Momentalne
pripravujem francuzsko-slovensky terminologicky glosar z oblasti mediciny a farmacie v ramci rigoréznej skusky na UK v Bratislave.
Cez den pracujem v lekarni, po prichode domov som mamou dvoch synov, no a vecer si sadam k pocitacu a prekladam hlavne
odborné texty z oblasti mediciny a farmacie. Niekedy si zeldm, aby mal deri aspon o hodinu viac. Ked mé vsak ¢lovek rad to, ¢o rob,
a ma aj podporu v rodine, priateloch a kolegoch, tak vietko ide akosi [ahsie.

V lekarni U leva v Rimavskej Sobote pracujem od roku 2007 ako farmaceutickd laborantka. Lekarery Uzko spolupracuje s onkolo-
gickymi ambulanciami. O to viac je pre nas doleZity zodpovedny, citlivy a profesiondlny pristup. Pri vykone svojho povolania, sa
denne stretdvame s pacientmi, ktorych postihla,zakernd” choroba. V lekarni sa preto snazime mat vzdy dostatok liekov a vyZivovych
doplnkov, aby kazdy dostal to, ¢o potrebuje. Spokojnost nasich pacientov je pre nas prvorada.

Sidli v krasnej pamiatkovej budove. Cinnost lekarme tu zacala v roku
1894 a pokracuje dodnes.

Lekaren po celkovej rekonstrukcii budovy slavnostne otvoril nas pan
prezident lvan Gasaparovic 20. oktébra 2006.V tom istom roku majite-
lia lekarne zaloZili nadaciu,Nadej Martinka Suchaca”

Nam ako kolektivu lekarne U leva je velkou ctou pracovat v tejto lekar-
ni pod vedenim Zlatky Suchacovej a jej manzela. Velmi si ich vazime
a obdivujeme za to, ze aj ked stratili to najvzacnejsie, o mali — syna,
dokazu pomahat inym ludom.

Sucastou kolektivu lekarne je (sprava vpredu) PharmDr. Elena Brezo-
vickd, Silvia Kamasova (FL), Alzbeta Nagyova (FL), Mar. Zlata Sucha-
Cova (majitelka lekdrne), Jarmila Vrdblova (sanitarka), (vzadu zfava)
Mgr. Andrea Magdolenova (FL), PharmDr. Iveta Gaborové a Anna Si-
monova (ekonomicka pracovnicka).

Lekdren U leva v Rimavskej Sobote zabezpecuje vydaj HVLP, homeopatik, magistraliter pripravkov a doplnkového sortimentu. Rov-
nako mame aj siroky sortiment zdravotnickeho materialu. V zdsobe mame suroviny, aby sme mohli hned pripravit IPL podla recep-
tu. Pripravujeme masti, roztoky, emulzie, capiky, prasky, tobolky atd. Sme certifikovana,excelentna vyucbova lekaren” v modernych
priestoroch v krdsnom dobovom style. Na zaver budem citovat Mgr. Zlatku Suchacovu slovami, ktorymi otvéra kazdy ples a bene-
ficny koncert:

,Dakujem Vdm, Ze ndm pomdhate pomdhat” To my Zlatka, dakujeme Tebel
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aktuality

Nasa konferencia
uz
coskoro

Alena Slezacek Bohunova

predsednicka

Odborna sekcia farmaceutickych laborantov
Slovenska spolo¢nost laborantov a asistentov
v zdravotnictve, organizacna zlozka
Slovenskej lekarskej spolo¢nost

Rada by som informovala kolegyne prostrednictvom nasho
Casopisu o kazdoro¢ne pripravovanom podujati ur¢enom far-
maceutickym laborantom - XXXVI. slovenskej konferencii
farmaceutickych laborantov s medzinarodnou ucastou.

Minuly rok sme konferenciu organizovali po Styroch rokoch
opét v Ziline, ¢o sa ukézalo ako dobry krok, pretoze priestory
kongresového hotela Holiday Inn nam poskytli vynikajice za-
zemie a profesionalne podmienky.

V tomto roku sa konferencia uskuto¢ni v tradi¢nom termine
- 4, a 5. oktébra 2013 a opat sa stretneme v prijemnom
prostredi hotela Holiday Inn v Ziline. Budeme sa snazit zdro-
¢it skusenosti z minulého roka a snad aj ¢o-to vylepsit k spo-
kojnosti Ucastnikov, host, firiem a organizatorov.

Poslednym driom kazdej jednej konferencie sa zaroven zacina
priprava nasledujuceho ro¢nika. Je nutné dohodnut terminy,
urcit miesto konania, vyrokovat podmienky, oslovit spoloc-
nosti, zabezpecit prednasajucich, pripravit a distribuovat po-
zvanky a mnozstvo inej ¢innosti.

Délezitou sucastou organizacie je vyber Ustrednej témy kon-
ferencie, ktoru urcuje vybor sekcie FL SSLAZ SLS na svojom za-
sadnuti. KedZe sa nam z lekarni vytraca individualna priprava
liekov a mnozstvo lekarni plni len funkciu,, predajni”, radi by
sme zvolenou témou pripomenuli povodné poslanie, ktoré le-
karne este donedévna predstavovali.

TakZe Ustredna téma konferencie znie:

Galenicka farmacia v praxi farmaceutického laboranta.
Bola by som nesmierne rada, keby sa do odborného progra-
mu aktivne zapojili farmaceutické laborantky z lekérni, kde
este priprava liekov pretrvava a podelili sa s nami o svoje sku-
senosti.

Vsetky informécie o pripravovanej konferencii budu uvedené
v pozvanke na webovej stranke SLS sekcie FL, ako aj na stranke
SK MTP a takisto budeme nadalej informovat aj prostrednic-
tvom ¢asopisu.

Verim, Ze téma konferencie zaujme a stretneme sa v Ziline.

Alena SleZdéek Bohunovd

Novy
dekan

Doc. PharmDr. Pavel Mucaji, PhD.
dekan

Farmaceutickd fakulta UK, Bratislava

Akademicky senat FaF UK v Bratislave zvolil v priamej vol-
be zo 4 kandidatov na dekana Farmaceutickej fakulty UK
po ich predstaveni diia 30. januara 2013 nového dekana.
Doc. PharmDr. Pavel Mucaji, PhD., dostal najvyssi pocet
hlasov. Jeho Stvorro¢né funkéné obdobie zacalo plynut

1. marca 2013 a skonci 28. februara 2017.

Odkial prichadza?

Narodil sa v roku 1968 v Novom Sade (Srbsko). Bol prodeka-
nom FaF UK pre vychovno vzdeldvaciu ¢innost a doktorandské
studium. Posobf na Katedre farmakognoézie a botaniky Farma-
ceutickej fakulty Univerzity Komenského v Bratislave.

Na ¢o zameria pozornost?

D Vsucasnosti sa Uloha farmaceutov v ramci lekarenskej starost-
livosti vyznamne menf a prestva sa z pozicie vydajcu” lieku do
Ulohy poskytovatela starostlivosti a sluzieb, zahfra vykonavanie
fyzikalnych a biochemickych vysetrenizameranych na primarnu
prevenciu a sledovanie U¢innosti a bezpecnosti farmakoterapie
Ciracionalitu ekonomiky liecenia pacienta. Mnozstvo volnopre-
dajnych liekov dramaticky rastie a presuvaju sa tam lieciva do-
neddvna predpisovanych liekov. Meni sa dlhodobo zauZivany
systém preskripcie liekov a zavadza sa povinnost predpisova-
nia ucinnej latky. Klesa podiel pripravy liekov v lekarni a zvysu-
je sa objem dispenzacnej prace pri vydaji liekov. Preto je po-
trebné orientovat pripravu farmaceuta smerom k pacientovi.
D Ukazuje sa, ze nestaci mat vybavené a zariadené iba central-
ne laboratoria, kazda experimentalna katedra by mala dispono-
vat pristrojmi, aby bola schopna skolit Studentov a zabezpecit
potrebny vyskum.

D Komplexna akreditacia, ktora nds ¢aka v najblizSom obdobf
je sancou ziskat spat stratené doktorandské studijné programy,
kedZe dolezitym cielom je snaha fakulty o zvysenie poctu Stu-
dentov doktorandského studia a rozsirenie buducej vyskumnej
zakladne mladych pedagogickych a vedeckych pracovnikov fa-
kulty a dalSie ...

Co dodat na zaver?

Novému dekanovi, docentovi Mucajimu, Zeldme hravost a
pragmatizmus Vv realizacii projektov, oddanych spolupracovni-
kov, bez ktorych to nejde, a studentov, ktorf to zurocia kvalitnou
pripravou pre prax.

Redakénd rada casopisu
Tedria a prax | Farmaceuticky laborant



forum ndzorov

Volnopredajné, resp. tzv. OTC lieky
(z anglického Over The Counter - cez
pult) su lieky, na ktorych vydaj nie je
potrebny lekarsky predpis, ale kupit
ich mozete len v lekdrni. Povinnost hla-
sit podozrenie na neziaduci Ucinok
vyplyva zdravotnickym pracovnikom
z § 68b zakona ¢. 362 Z. z. o liekoch
a zdravotnickych pomockach. Ako uvie-
dol MUDr. Pavol Gibala, veduci Sekcie
bezpecnosti liekov a klinického skusa-
nia Statneho ustavu pre kontrolu lie-
¢iv, ro¢ne dostane Ustav priblizne 1 000
hlaseni podozreni na neziaduci uc¢inok
lieku od lekérov, farmaceutov, pacien-
tov, farmaceutickych firiem.

Nechybaju medzi nimi aj OTC lieky, i ked'

ich zvlastnu evidenciu Ustav nevedie.

farmakovigilancia OTC liekov

Nahlasovanie
podozreni na
neziaduce
ucinky OTC
liekov

PhDr. Anna Kmetova

Venuju im zdravotnicki pracovnici dostatocnu pozornost?

Doc. MUDr. Jan Bielik, CSc.

Fakulta zdravotnictva, Trenc¢ianska univerzita Alexandra Dubceka v Trencéine

V pripade OTC liekov by neziaduce Ucinky liekov mali hlasit bud samotni pacienti alebo lekéri, ku ktorym pacienti v pri-
pade ich vyskytnutia pridu. M&j osobny predpoklad je, Ze tieto hldsenia sa prakticky v sucasnosti nerealizuju, ¢o je dané
~skor situdciou a systémom ako,pozornostou” zdravotnickych pracovnikov.

K zlepseniu by mohlo ist va¢sou angazovanostou autorft (MZ, ZP a odbornych spoloc¢nosti) ale skor orientaciou len na
mimoriadne zavazné neziaduce Ucinky a potom tiez aktivnym vzdeldvanim pacientov.

MUDr. Monika Lassanova, PhD.
GENAS - asociacia generickych vyrobcov lie¢iv

Nahlasovanie NU pre lieky OTC, je velmi komplikované, a v SR bohuzial na nizkej urovni. Chyba tu systém, akym by sa
tieto NU hlsili, v zmysle, Ze ak o nich pacient nepovie lekéarovi, lekarnikovi alebo farmaceutickému laborantovi ,stratia"
sa v spektre ochoreni daného pacienta. Nezriedka ani pacient sam nezisti, ze ide o NU v désledku uzivania nejakého
volnopredajného lieku. Predpoklada, Ze je to dalsf symptdm ochorenia.

" Na mieste by bola lepsia informovanost a edukdacia pacientov o NU, ako aj o doleZitosti ich hlasenia lekdrovi, lekarnikovi
alebo farmaceutickému laborantovi, pripadne priamo na SUKL. Vy$3ia osveta by tejto nezanedbatelnej oblasti farmako-
vigilancie velmi prospela. GENAS sa t. ¢. tejto problematike nevenuje.

Ing. Stefan Mesaro$, PhD.

Slovenska asocidcia farmaceutickych spolo¢nosti

Vzhladom k limitovanym zdrojom a fudskym kapacitdm SAFS, nas fokus nie je dostato¢ny v oblasti OTC liekov.

Mgr. Tomas Turiak
Slovenska lekarnicka komora

Nahlasovaniu neziaducich ucinkov OTC liekov, ale aj liekov vseobecne sa velkd pozornost nevenuje ani na Grovni lekarnf,
ani na Urovni SLeK. Ohlasovatelom neziaduceho Ucinku nemusi byt len zdravotnicky pracovnik alebo lekaren, ale aj laik,
pacient. Z toho vyplyva zna¢na subjektivita v jednotlivych pripadoch a nizka vypovedna hodnota v malych Statistickych
sUboroch zozbieranych dat. Zberu Udajov by napomohol elektronicky formuldr vyplnitelny online, papierové tlaciva ne-
drzia krok s potrebami su¢asnej spolo¢nosti.V pripade legislativnych zmien ustanoveni zékona tykajucich sa zberu dat o
neziaducich Ucinkoch liekov je SLeK pripravena na aktivnu spolupracu.
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duel

PharmDr. Vlasta Kékosova

klinicky farmaceut

Detska fakultna nemocnica s poliklinikou Bratislava

a predsednicka Sekcie klinickej farmacie SFS, o. z. SLS

Charakterizujte OTC liek

Volnopredajné lieky, alebo ina¢ nazyvané OTC lieky
(tzv. Over-the-Counter) su v lekadrnach dostupné pre
pacientov predovietkym za Ucelom samoliecenia
lahsich zdravotnych taZkosti. K takymto ochoreniam
patri napriklad prechladnutie, naddcha, kasel, bolesti
hrdla, hortcka, bolesti hlavy a pohybového aparatu a
tiez lahsie ochorenia gastrointestindlneho traktu ako
palenie zahy, obstipacia, hnacka, alebo niektoré lahsie
kozné ochorenia a alergie.

Kedy ide o bezpecny vydaj OTC liekov?

Vydaj OTC lieku musf byt vzdy doplneny odbornou ra-
dou lekdrnika alebo farmaceutického laboranta, aby
sa predislo riziku neziaducich ucinkov, interakcie s iny-
mi liekmi, prekrytia varovnych priznakov, oddialenia
diagndzy zavaznejsieho ochorenia, ktoré pacient sém
nerozpozna a nevyhlada vcas lekara. Preto je potreb-
né pri vyskyte niektorych symptomov, napriklad krvi
v stolici, namiesto samolie¢enia odporucit pacientovi
navstevu lekdra. DoleZité je tieZ upozornovat pacien-
tov, ze lie¢ba OTC pripravkami, ak ma byt ¢o najbez-
pecnejsia, ma mat obmedzenu dobu trvania.

Pri odporucani vhodného OTC pripravku sa lekarnik
alebo farmaceuticky laborant ma najprv snazit ziskat
zakladné informacie, ako su: Kto bude liek uzivat -
dospely pacient, dieta, tehotna alebo dojciaca Zena,
geriatricky pacient, pacient polymorbidny? Ako dlho
trvaju symptoémy? Aké su priznaky ochorenia? Na za-
klade ziskanych informécii odporuci vhodny spdsob
samoliecby vybranym OTC pripravkom, poskytne in-
formacie a rady tak, aby lie¢ba bola ucinna a bezpec-
na.

Kedy ide o nespravne pouzitie OTC lieku?

Najcastejsie k nemu dochadza, ked si pacient zvoli
liecbu sam, bez kvalifikovanej konzultacie. Pripravok
moze byt nevhodny na dané ochorenie, pre konkrét-
neho pacienta a jeho celkovy zdravotny stav. Davko-
vanie moze byt nedostato¢né, alebo naopak prekro-

At

Cené, spravidla v snahe dosiahnut ¢o najrychlejsie
uzdravenie. Prekrocenie odporucanej doby uZivania
moze mat tiez za nasledok zhordenie celkového zdra-
votného stavu a v niektorych pripadoch viest k navy-
ku.

Prikladom takéhoto rizika je dlhodobé uZivanie de-
kongestiv nosovej sliznice (napr. nafazolinu, oxyme-
tazolinu, xylometazolinu), ktoré méze viest k atrofii
sliznice a jej ireverzibilnému poskodeniu.

Kedy ide o neziaduci G¢inok OTC lieku?

Aj ked OTC lieky vzbudzuju svojou formou vydaja do-
jem vysokej bezpecnosti, ich uZivanie moze byt spre-
vadzané radom neziaducich Gcinkov. Zname NU su
uvedené v pribalovej informécii a SPC. Noveliza-
cia zdkona o liekoch a zdravotnickych pomdckach
(¢. 244/2012 7. z.) dalej rozsiruje okruh situacii, ktoré
sa povazuju za neziaduci ucinok. Patrf sem aj pouzi-
tie lieku vo vys$sich davkach nez su schvalené, chybné
pouzitie lieku, chyby v liecbe, zneuZitie lieku, ako aj
profesiondlna expozicia lieku. Neziaduci ucinok lieku
moZe byt vyvolany okrem Ucinnej latky, latok aj po-
mocnymi ldtkami, napriklad konzervanciami ¢i farbi-
vami. Z najcastejsie uzivanych OTC liekov napriklad
neucelné a chronické pouzivanie antacid, hlavne
s obsahom hydroxidu hlinitého mdze spdsobit
zapchu az iledzne stavy. Navyk na laxativa (hlavne
kontaktné) moze vyvolat az kfcovité spazmy Criev a
poruchy elektrolytovej rovnovahy. DIhodobé a syste-
matické uZivanie analgetik s obsahom paracetamolu
mobze viest k hepatotoxicite, pri pripravkoch s obsa-
hom kyseliny acetylsalicylovej, ibuprofénu a dalsich
k riziku krvacania do zazivacieho traktu. Toto riziko sa
potencuje konzumaciou alkoholu, alebo suc¢asnym
uzivanim inych hepatotoxickych lieciv.



farmakovigilancia OTC liekov

Doc. RNDr. Anna Strapkova, CSc.
farmakologicka
Ustav farmakoldgie Jesseniovej lekdrskej fakulty

UK Martin

Termin OTC liek je v SR vhodné pouZivat len v zmysle
liekov vydavanych bez lekarskeho predpisu. OTC liek
musf splnat niekolko poziadaviek.

K nevyhnutnym poziadavkam patri:

a) diagnéza alebo spravne posudenie ochorenia sa-
motnym pacientom. OTC liek m&ze byt pouzity len na
liecbu jednoduchych symptémov lahsich ochoreni za
predpokladu, Ze pacient takyto stav spravne zhodnoti
sam, bez dohladu lekara.

b) Gcinnost

¢) bezpecnost je najdolezitejsie kritérium pre status
OTC lieku. Pri pouziti OTC lieku nesmie hrozit riziko
zneuZitia a vzniku zavislosti. Minimalne by malo byt
aj nebezpeclenstvo predavkovania alebo pouzitia OTC
lieku v nespravnej indikacii. Taktiez musf byt vyltcené
riziko vzniku interakcii s ostatnymi uzivanymi liekmi
resp. Napojmi, potravinami.

Neviem to objektivne posudit vzhladom na charakter
prace, ktord vykondvam a moj nazor je naozaj sub-
jektivny. Myslim si ale, Ze nahlasovanie neziaducich
Ucinkov OTC liekov zdravotnickymi pracovnikmi je
v porovnani s vyspelymi krajinami EU relativne nizke.
Dévodov je niekolko. Prvym je na jednej strane nedo-
stato¢na informovanost zdravotnickych pracovnikov
smerom od pacientov, na strane druhej nedostatoc-
na informovanost pacientov zo strany zdravotnickych
pracovnikov. Pre spravne pourzitie lieku by mal pa-
cient poznat nielen jeho kladné Ucinky, ale aj negativa
resp. rozne obmedzenia ¢&i interakcie s inymi liekmi,
potravinami. Pacient by mal tieto Udaje aktivne ziska-
vat od lekdra, lekarnika, farmaceutického laboranta
a mal by o tejto moznosti vediet a tak sa vyvarovat
nepriaznivych vplyvov spojenych s uzivanim liekov.
Je otdzne, ¢i pacienti vobec vedia o moznosti hlase-
nia neziaducich ucinkov a do akej miery ju vyuZivaju.
Potrebné teda je, aby laicka verejnost mala k dispozicii

dostatok zrozumitelnych informécif. Dalsim faktorom
nedostato¢ného hlasenia neziaducich Ucinkov je nut-
nost administrativnych Ukonov spojenych s hlasenim
¢i urcitd averzia vacsiny z nas k vyplhovaniu tlaciv, for-
mularov ako aj nedostatok ¢asu zdravotnickych pra-
covnikov na tieto aktivity. Zdvazny neZiaduci ucinok
lekdri pravdepodobne vacsinou nahlasia, tie lahsie
vsak mézu podcenit ¢i zabudnut na ne.

Pri hlaseni neziaducich ucinkov OTC liekov by bola
pre zainteresovanych urcite zaujimava financna mo-
tivacia, ¢o je vdak v sucasnej ekonomickej situdcii
nerealizovatelné. Za doéleZity a realizovatelny spdsob
véak povazujem primerand informovanost Sirokej
verejnosti a neustalu osvetu v tomto smere. Lekar by
mal pacientov dopredu informovat, aké lieky pred-
pisuje, na ¢o su urcené, ako ich ma pouzivat, poucit
pacienta 0 moznom vyskyte neZiaducich uUcinkov.
Rovnako pacient by mal lekdra upozornit na to, aké
iné lieky uziva. Tak zdravotnicki pracovnici, ale najma
pacienti by si mali uvedomit, Ze nahlasenie neZiadu-
cich ucinkov je hlavnym zdrojom informacii pre mo-
nitorovanie bezpecnosti liekov a odhalovanie doteraz
nepoznanych rizik liecby. Toto nasledne prispieva
k minimalizovaniu vyskytu resp. prevencii vyskytu ne-
Ziaducich ucinkov, ale aj k prevencii morbidity a mor-
tality pacientov vyplyvajlcich z nespravneho pouzitia
OTC lieku. Pacient by mal vediet, Ze sledovanie a hla-
senie neZiaducich uUcinkov prispieva aj k regulacnym
opatreniam, ktoré sa prejavia napr. zmenami v SPC
a PIL. Tak zdravotnicki pracovnici, ale najma pacienti
by si mali uvedomovat, ze pouzivanie OTC liekov po-
skytuje vacsie moznosti v slobodnom rozhodovani
vo vybere lieku a terapii ochorenia a najma zodpo-
vednosti za zdravie. Pacienti by mali pochopit zmenu
svojho postavenia z pozicie pasivneho pozorovatela
do polohy aktivneho spoluticastnika nielen v liecbe,
ale aj pri nahlasovani neziaducich ucinkov. Garantom
toho, Ze skupina OTC liekov bude pouzivana lege artis
tak, aby nedochadzalo k poskodeniu zdravia by viak
rozhodne malii nadalej zostat zdravotnicki pracovnici.
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farmakovigilancia OTC liekov

Lieky dostupné v lekarnach bez
predpisu lekara (tzv. OTC lieky)

su lieky, ktoré su dlhsie na trhu,
ich ucinky a neziaduce ucinky

sU zname, pouzivaju sa pri
ochoreniach, ktoré nepotrebuju
zvlastne vysetrenia urobené
lekarom a lie¢bu nemusi
kontrolovat lekar.

Pre ich pouZitie je potrebné presne do-
drZiavat pokyny, ktoré su uvedené v pri-
balovej informdcii pre pouZivatela. V pri-
balovej informacii su uvedené aj mozné
neziaduce (vedlajsie) Ucinky pozorované
v klinickych studiach alebo po uvedeni
lieku na trh. Nechyba vyzva, aby sa pa-
cient v pripade vedlajsieho ucinku obra-
til na lekdra alebo lekarnika, ¢o v pripade
OTC liekov bude hlavne farmaceuticky
laborant.

Od 1. 9. 2012 zacali platit na Slovenskuy,
tak ako v celej Eurdopskej unii, nové pra-
vidld na vykonavanie farmakovigilancie —
dohladu nad bezpecnostou liekov.

Neziaduci uc¢inok lieku

Podla novej definicie sa za neziaduci Uci-
nok lieku (synonymum neZiaduca reakcia
alebo vedlajsi Uc¢inok lieku — termin pouzi-
vany v pribalovej informacii pre pouziva-
tela) povazuje kazda reakcia na liek, ktord
je skodliva a nechcend. Méze vzniknut pri
pouziti lieku v sulade s jeho registraciou
pri zachovani jeho indikécii, kontraindi-
kacifl a davkovania, alebo aj mimo rémec
registracie. Moze ist aj o profesionalnu ex-

poziciu lieku, napr. ked neziaduci uc¢inok
vznikne u osoby, ktord s nim manipuluje,
ako je osetrovatel, zdravotna sestra alebo
farmaceut. O neziaducom Ucinku méze-
me hovorit aj vtedy, ked kauzalny vztah
medziliekom a neZiaducou reakciou je as-
pon na urovni zdévodnitelnej moznosti.

Kto a kedy posiela hlasenie?

Zdravotnicky pracovnik podla svojho pra-
covného zaradenia je do réznej hibky za-
pojeny do diagnostiky ochorenia a dife-
rencidlnej diagnostiky, v ramci ktorej ma
zvazovat aj moznost, ze ochorenie méze
byt prejavom neZiaduceho ucinku lieku.
V' oddvodnenom pripade modze podla
potreby pacienta odoslat na pracovisko,
ktoré urobi podrobnu diagnostiku, urci
diagnozu a urobf diferencidlnu diagnos-
tiku ochorenia, a v pripade, Ze existuje
zdovodnitelnd moznost podielu lieku
na vzniku alebo zhorsenf ochorenia, za-
Sle hldsenie. V jednoduchsich pripadoch
vsak tazkosti pacienta méze posudit aj
lekar prvého kontaktu, farmaceut alebo
farmaceuticky laborant. V takomto pripa-
de mdze poslat hlasenie o podozreni na
neziaduci ucinok.

Rovnakéd profesiondlna zodpovednost
plati aj pre zdravotnicke zariadenia, ci
sU to nemocnice, ambulancie, lekarne,
Urady verejného zdravotnictva, zdravot-
né poistovne alebo Urad pre dohlad na
zdravotnou starostlivostou. Urcuje to aj
zakon ¢. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdra-
votnickych pomodckach, ktory dokonca
neposielanie hlasenf o neziaducich ucin-
koch liekov alebo nehéd zdravotnickych

Hlasenie

podozreni

na neziaduce ucinky
OTC liekov

MUDr. Pavol Gibala, CSc.

Sekcia bezpecnosti liekov a klinického skusania
Statny ustav pre kontrolu liekov a lieciv, Bratislava

pomocok povazuje za spravny delikt,
ktory je mozné pokutovat. Na splnenie
tejto povinnosti ma mat pracovisko vy-
pracované postupy, napr. lekarers ma mat
k dispozicii tlaciva, ktoré mdze poskytnut
pacientovi, aby ho vyplnil. Lekdrnik alebo
farmaceuticky laborant mu mézu pri vy-
plhovani pomoct. Lekdren potom moze
zabezpecit zaslanie hlasenia na SUKL.

Hldsenie podozrenia na neziaduci Uc¢inok
mobze zaslat aj sam pacient alebo rodic
dietata, ked je presvedceny, 7e za vznik-
nuté tazkosti moze liek, a to aj bez toho,
7e by navstivil lekdra. M6Ze to byt aj v tom
pripade, ked sa jeho nazor odlisuje od na-
zoru lekara. Informécie o moznostiach
hlasenia podozrenia na neziaduci U¢i-
nok budu v buduicnosti uvedena v pri-
balovej informacii pre pouzivatela.

Ktoré reakcie treba hldsit?

V sucasnej dobe sa nekladu Ziadne obme-
dzenia pre hlasenie, teda hlasit sa mozu
reakcie zname, olakavané, podrobne po-
pisané v suhrne charakteristickych vlast-
nosti lieku alebo v pribalovej informacii.
MoZu to byt aj reakcie doposial nepopi-
sané.

Hlasit podozrenie na neziaduci tcinok
lieku je mozné viacerymi sposobmi:
D Zaslanim vyplneného tlaciva na adre-
su SUKL
Stdtny dstav pre kontrolu lie¢iv,
Sekcia bezpecnosti liekov a klinického
skdsania,
Kvetnd 11, 825 08 Bratislava
V/ slicasnej dobe sa pouZivaju dve tlaciva



hlasenie podozreni na neziaduce ucinky OTC liekov

na hldsenie podozrenia na neziaduci

ucinok, jedno na lieky a druhé na vakci-

ny. Dostupné su na stranke www.sukl.sk

v Casti Bezpecnost liekov — Hlasenie o ne-

Ziaducich Ucinkoch.

D Zaslanim vyplneného tlaciva faxom
na ¢islo +421 2 507 01 237

D Zaslanim vyplneného tlaciva emailom
na adresu neziaduce.ucinky@sukl.sk

D V pripade podozrenia na neziaduci
Ucinok vakciny sa hlasenie ma poslat-
aj na regionalny Ustav verejného zdra-
votnictva prislichajuci k bydlisku, pri-
¢om sa pouziva zvlastne tlacivo.

D Hlasenie je mozné poslat tiez na ad-
resu, ktord poskytuje drzitel rozhod-
nutia o registracii lieku. Tieto adresy
sa uvadzaju napr. v priamej komuni-
kécii so zdravotnickym pracovnikom
(tzv. DDL — Dear Doctor Letter, DHPC
— Direct Healthcare Professional Com-
munication), ktorym drzitel oznamu-
je rozne dolezité informécie tykajuce
sa bezpecnosti, kvality alebo dostup-
nosti lieku.

Ktoré udaje musi hlasenie obsahovat?
Pre vyuzitie hldsenia su nutné aspon mi-
nimalne Udaje o pacientovi (aspon po-
hlavie a vek), o podozrivom lieku, aspor
jedna reakcia pacienta a Udaj o zasielate-
lovi hlasenia. Pre komplexné postdenie
pripadu je potrebné poznat ¢o najviac
podrobnostf:

D Podrobnosti o pacientovi, jeho meno
a priezvisko, ddtum narodenia alebo
vek, pohlavie.

D Podrobnosti o podozrivom lieku, jeho
cely ndzov, preco liek uzival (indikacia),
davka, ako dlho liek uzival, ¢iislo o opa-
kované podanie. V pripade biologic-
kych liekov a vakcin treba vzdy uviest
aj sarzu lieku.

D Ostatné lieky uzivané pacientom. Vy-
znacit treba pripadnu interakciu me-
dzi liekmi.

D Podrobnosti o neziaducom ucinku, ¢o
mozu byt rozne priznaky, laboratérne
nalezy, syndromy alebo ochorenia.
Uvedené moézu byt aj podrobnosti,
napr. velkost opuchu, telesna teplota
v stupnoch Celzia, laboratérna hod-
nota a pod. Dolezity je casovy Udaj
o tom, kedy sa objavila neZiaduca re-
akcia, napr. bezprostredne po uziti lie-
ku, v priebehu uzivania lieku, po skon-
¢eni uzivania a pod.

D Udaje o vysledku reakcie, ¢i musel byt

pacient hospitalizovany (¢i doslo k pre-
dizeniu hospitalizicie u hospitalizo-
vaného pacienta), ¢i doslo k priame-
mu ohrozeniu zZivota, k Umrtiu, zdra-
votnému postihnutiu, ¢i nasledkom
bola trvala alebo zévazna funkéna ne-
schopnost alebo sa reakcia prejavila
vrodenou Uchylkou (kongenitalna
anomalia) alebo znetvorenim (malfor-
macia).

D Daldie informacie, ako su vysledky vy-
Setreni, prepustacie spravy alebo pi-
tevné protokoly.

Udaje o zasielatelovi hlasenia: titul,
meno, priezvisko, pracovisko, adresa,
kontaktné udaje.

D V pripade, Ze ide o Udaje z réznych
druhov poregistracnych studif alebo
organizovanych zberov Udajov, je po-
trebné tento fakt tiez uviest.

Aké su dalsie kroky?

SUKL zaslané hlasenie zaeviduje, pridelf
sa mu unikadtne cislo, posudi ho, zapise
v StruktUrovanej forme do databanky,
a ked splia kritérid zavaznosti, zasle do
europskej  databanky  Eudravigilance
a drzitelovi rozhodnutia o registracii lie-
ku. Prepis do databanky musi byt ¢o
najpresnejsi, preto su potrebné kvalitné
Udaje v hlaseni.V pripade, Ze Udaje nie su
dostato¢né alebo su nejednoznacné, je
potrebné skontaktovat sa so zasielatelom
hlasenia. Kazdy novy Udaj sa musi priradit
k prvotnému hlaseniu a doplnit do data-
banky — tzv. nasledné hldsenie.

Udaje v databankéch sa spracovévaju via-
cerymi spdsobmi. Prvym je automatické
generovanie moznych signalov pomo-
cou pocitacovych programov. Nakolko
pocty hlaseni na dany liek podliehaju
roznym vykyvom, je potrebné jednotlivé
hlasenia posudzovat individualne za vyu-
Zitia expertov pre danu oblast.

Druhym sposobom je prehodnocovanie
lieku v periodickych intervaloch, pricom
drZitel vypracovava spravu o tomto pre-
hodnoteni (tzv. PSUR - Sprava o periodic-
kom hodnoteni bezpecnosti lieku). Toto
posudenie drzitefom hodnoti bud’ ¢len-
sky 5tat (v pripade ndrodnych registracif),
referencny ¢lensky stat alebo Eurdpska
agentura pre lieky (EMA). V pripade ziste-
nia zavaznych novych skutocnosti sa po-
uzivanie lieku prehodnocuje a zvazuju sa
preventivne opatrenia na znizenie rizika
poskodenia pacienta liekom.

0a 000o0d
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SPRAVA O NEZIADUCOM UCINKU LIEKU
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9



10

tedria a prax farmaceuticky laborant april2013

verejné lekarne

Bez vetra

stanovisko samospravnych krajov

sa ani listok nepohne
— stanovisko samospravnych krajov

I1. Cast

PhDr. Anna Kmetova

Rodinny prislusnik (alebo zamestnanec) bez odbornej
sposobilosti na vykon zdravotnickeho povolania realizuje
vydaj liekov v lekarni. Preco?

Vo februdrovom cisle ¢asopisu sme priniesli stanovisko Minister-
stva zdravotnictva SR a Statneho Ustavu pre kontrolu lieciv. Dnes
sa pozrieme na problém o¢ami samospravnych krajov.

Inspekénu a kontrolnt ¢innost ma v kompetencii okrem
SUKL aj samospravny kraj, konkrétne jeho farmaceut a pra-
covnici odd. zdravotnictva a humannej farmacie. Nie je to
nahoda. Samospravny kraj vydava povolenie na poskyto-
vanie lekarenskej starostlivosti, ¢im dava de facto verejnos-
ti - pacientom informaéciu, Ze poradenstvo a vydaj liekov
v lekarni su pre pacienta kvalifikované a bezpecné.

Zilinsky samospravny kraj

RNDr. Roman Smiesko, farmaceut samospravneho kraja
Neriesili sme ani jeden pripad tohto druhu, nakolko nikto ne-
dal pisomny podnet, ani neupozornil na porusovanie zékona
z tohto doévodu. Z praxe mézem povedat, Ze takéto skutocnosti
nevylucujem, ale v tejto oblasti ide velakrat o faloSnu kolegiali-
tu a tak chybaju pisomné svedectva, resp. dokaz o porusovani
zdkona preukazany pocas osobnej navstevy zastupcu VUG, resp.
iného kontrolného organu v lekarni.

Trnavsky samospravny kraj

Patrik Velsic, hovorca TSK

Za minuly rok evidujeme tri podania, dve boli po preskimani
opodstatneng, z toho jedno bolo doru¢ené zo Statneho Ustavu
pre kontrolu lieciv, kde sa zistilo, Ze lieky boli vydavané sice pra-
covnikom s odbornou spésobilostou, ale pracovna zmluva bola
uzatvorena s nfm na administrativne a pomocné prace.

Trenciansky samospravny kraj

RNDr. Peter Wirth, farmaceut samospravneho kraja

V minulosti sme riesili 2 pripady, na ktoré nas lekarnici upozornili.
Nasledna kontrola vsak porusenie nepreukazala. Pri kontrolach
majitelia lekarni predkladaju zoznam a pracovné zmluvy pracov-
nikov lekarne. Z prostredia lekarnf sa k nam sporadicky dostanu
urcité Sumy o nie celkom ¢istych praktikéch, ale chybaju oficial-
ne podnety, ktoré by porusenie zakona potvrdili.

Nitriansky samospravny kraj

PharmDr. Andrea Zakova, farmaceutka samospravneho kraja
V rdmci kontrolnej ¢innosti farmaceuta NSK sme doteraz nezaevi-
dovali porudenie ustanovenia tykajuceho sa vydaja liekov a zdra-
votnickych pomoécok odborne spdsobilymi osobami.

Kosicky samospravny kraj

Ing. Sona JakeSova, tlacovy odbor KSK

Na zdklade poverenia predsedu Kosického samospravneho kraja
(KSK) vykonali v roku 2012 farmaceutka KSK a referent farméacie
KSK 24 kontrol u poskytovatelov lekérenskej starostlivosti. V troch
pripadoch bol pri kontrolach zisteny vydaj liekov, ktorych vydaj
je viazany na lekdrsky predpis, pracovnikmi bez odbornej spdso-
bilosti a v jednom pripade lieky vydavala osoba bez odbornej
sposobilosti na vykon zdravotnickeho povolania.

Bratislavsky samospravny kraj

PharmDr. Kornélia Radova, farmaceutka samospravneho
kraja

Urad nedostal a neriesil podnety, ktoré by stviseli s vydajom lieku
pracovnikmi alebo rodinnymi prislusnikmi bez odbornej spéso-
bilosti.

PreSovsky samospravny kraj

MUDry. Julius Zbynovsky, MPH, veduci odboru zdravotnictva
Presovsky samospravny kraj pri vykone kontrolnej ¢innosti v roku
2012 zaevidoval a nasledne riesil jeden pripad, ked bolo zistené,
Ze lekdrensku starostlivost — vydaj liekov na lekarsky predpis za-
bezpecoval pracovnik lekdrne bez odbornej sposobilosti.
Nésledne PreSovsky samospravny kraj vydal rozhodnutie o poza-
staven( ¢innosti predmetnej verejnej lekarne s opatrenim zabez-
pecit poskytovanie lekdrenskej starostlivosti odborne spésobilou
osobou. Po splneni opatrenia bola prevadzka verejnej lekarne ob-
novena.

Stanovisko Banskobystrického samospravneho kraja sa nam
nepodarilo ziskat.

Zaver

Ak mate informaciu, Ze vydaj liekov v lekarni realizuje osoba
bez odbornej sposobilosti, kontaktuje prislusny samospravny
kraj a ten rozhodne v spravnom konani o sankciach voci lekar-
ni.V opa¢nom pripade sa ni¢ nestane, pretoze, kde nie je zalob-
ca nie je ani obvineny...



profil farmaceutickej laborantky

Doplrianie mastového zdkladu do stojatky

Moje zaciatky

Ked som koncila zadkladnu devatro¢nu
skolu, dozvedela som sa o Strednej zdra-
votnickej Skole v Bratislave a jej Studijnom
odbore farmaceuticky laborant. Ani som
dlho neuvazovala a podala som si prihlas-
ku. Prizndm sa, Ze v tom case som neve-
dela, ¢o ma presne ¢aka, ale pacila sa mi
predstava, ze budem pracovat v lekarni
a budem ,velmi mudra” Mézem povedat,
7e Skola ma chytila za srdce vdaka vybor-
nym profesorom, ktorf ndm odovzdali
vela odbornych vedomosti a skusenosti
a vo mne vzbudili aj lasku k tomuto povo-
laniu. Doteraz ¢erpam z vedomosti, ktoré
som na skole ziskala.

Som tu od skoncenia $koly

V roku 1976 som sa zamestnala na Far-
maceutickej fakulte na Katedre galenickej
farmdcie v Bratislave a som tu uZ neuve-
ritelnych 37 rokov. TaktieZ som pdsobila
11 rokov v Spolocnosti laborantov a asis-
tentov v zdravotnictve pri SLS, konkrétne
vo vybore Sekcie farmaceutickych labo-
rantov a clenkou tejto spolo¢nosti som
dodnes.

O ¢om je moja praca?

Praca laborantky na vysokej skole ma iny
charakter ako praca laborantky v lekarni.
Ked som vstupila prvykrat do galenické-
ho laboratéria k studentom a mala som
ich ,ucit’, triasli sa mi ruky, kolend aj hlas.
Totedabolasilal No s odstupom ¢asu som
sa vzila do tejto reality a bola som si stale
istejSia. Dobre mi padne, ked sa na konci
10 hodinového cvicenia najde Student,

z Vas

Alena Durinova
hlavna laborantka

Som jedna

Katedra galenickej farmacie
Farmaceuticka fakulta UK v Bratislave

Nds kolektiv (sprava) Monika Buzmovd (sanitdrka) a laborantky
Rozdlia Vadkertiovd, Jana Minachinovd, Dana Andrdsovd a ja.

ktory mi podakuje. A stdva sa to
aj pri cviceniach v anglickom
programe. Teraz sa trochu chva-
lim, ale je to prijemné, ked citim,
7e sa nestratim popri docentoch,
¢i odbornych asistentoch. To su
chvile, pre ktoré sa oplati zotrvat,
aj ked'si myslim, Ze nasa praca nie
je dostato¢ne ohodnotena.

Ndplnou prace farmaceutickej
laborantky na FaF UK je aj mate-
ridlno—technické zabezpecenie laborato-
rif, ale hlavne praktické vedenie Studentov
v cviceniach, ¢i odbornd pomoc diplo-
mantom ¢i doktorandom. Do znacnej
miery sme teda zapojené aj do vyucby
nasich buducich farmaceutov.

IPL presli radikalnou zmenou

Ked som zacinala moje pésobenie na fa-
kulte, pripravovali sme dnes uz obsolen-
tné liekové formy ako pilulky, ¢i mydla.
Dnes je naplhou cviceni priprava prak-

Hodnotenie tabliet

Alena Durinové

ticky vsetkych IPL -
prasky, roztoky, ¢ajo-
vé zmesi, sirupy, Ca-
piky, globulky, mas-
ti, krémy, gély, pasty
a sterilné lieky.
Mojou doménou je
priprava granuldtov,
tabliet, a obalenych
tabliet. Nie je to len
priprava, ale aj ich
hodnotenie. Obcas
je zo mna aj mecha-
nik, lebo musim o-
pravit ,zaseknuty ta-
bletovacku”. Vela stu-
dentov si,pofrfle’, na
¢o vraj potrebuju ve-
diet vylisovat tablety,
no pri odchode 7 la-
boratéria Casto za-
znie podakovanie, ¢o
je aj zasluha nasich
odbornych  asisten-
tov, ktori im vedia
ucivo zaujimavo po-
dat.

Moja motivacia?

Tato praca je dodnes pre mna
zaujimava. Pozitivom je aj

staly kontakt s mladymi fudmi,

¢o ma motivuje a naplfa - preto
chcem zotrvat aj nadalej ,s mojimi
studentmi”. Nasich absolventov
stretdvam nielen na Slovensku, ale
i v Ceskej republike a je milé, ked
sa mi aj po rokoch prihovoria.

[
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Doc. MUDr. Emila Martinka, CSc.
Narodny endokrinologicky a diabetologicky ustav, n. o.

Najzndmejsim klinickym prejavom dia-
betes mellitus (DM) je zvySena hladi-
na glukézy v krvi (hyperglykémia), ako
dosledok neschopnosti organizmu tuto
adekvatne spracovat a regulovat (dia-
gnostické hodnoty v tab.1). Hyperglyké-
mia vsak nie je jediny prejav ochorenia
a problematika je omnoho Sirsia, pre-
toze metabolickd porucha zasahuje
aj metabolizmus tukov, bielkovin a
elektrolytov. Komplexnym mechaniz-
mom dochadza k poskodeniu prakticky
vietkych systémov a tkaniv organizmu,
vrétane kosti, koZe a kibov. Naj¢astejsie
komplikécie suvisia s postihnutim ciev
a delime ich na mikrovaskuldrne (reti-
nopatia — postihnutie oka, najma vsak
o¢ného pozadia, nefropatia — postih-
nutie obli¢iek, neuropatia — postihnutie
nervstva veduce k jeho poskodeniu so
stratou citlivosti na bezné podnety a ne-
prijemnymi vnemami az krutymi bolesta-
mi). V sucasnej dobe je cukrovka hlavnou
pricinou slepoty, zlyhania obli¢iek s po-
trebou dialyzy ako aj hlavnou pricinou
amputdcii na dolnych koncatinach (dia-
betickd noha). Zavazna je tiez problema-
tika srdcovocievnych ochoreni (ischemi-
cka choroba srdca, angina pectoris, infarkt
myokardu, mozgové ische-
mické prihody a ischémia
dolnych koncatin), ktoré su
v porovnani s beznou po-
puldciou 4 az 8-krat cas-
tejSie, sU narocnejSie na
liecbu a maju horsiu prog-
nézu nez je tomu u [udf
bez diabetu.

Ako pricina hyperglykémie
sa moze uplatnit cely rad
faktorov. Tie sa prezentuju

Kategdria

Normalna situacia

Porucha glykémie nala¢no

Diabetes mellitus

Lubochna

najma na Urovni beta buniek pankrea-
su (kvalitativne a kvantitativne poruchy
sekrécie inzulinu, glukagénu a dalsich
hormonov), pe€ene (znizena citlivost na
inzulin s nadmernou produkciou gluko-
zy pecenou), kostrového svalu (pokles
citlivosti na inzulin, znizené vychytava-
nie glukdzy svalstvom) a utrobného
tukového tkaniva (nadmerné Stiepenie
tukov, nedostatok tvorby hormonalnych
posobkov ovplyvaujucich citlivost tkaniv
na inzulin) a €riev (nedostatok tvorby
inkretinov — hormonov ovplyviujucich
sekréciu inzulinu, glukagonu, telesnu
hmotnost, krvny tlak a iné). Geneticka pre-
dispozicia je pri diabetes mellitus vysoka.
Nededi sa vSak ochorenie ako take, ale
predispozicia k nemu. Samotny vznik
ochorenia v geneticky predisponovaom
teréne potom aktivuju faktory prostredia,
kde v pripade diabetu 1. typu patria naj-
md virusové infekcie a v pripade diabetu
2. typu najmd nadmerny kaloricky prijem
s obezitou, nedostatok fyzickej aktivity, pri-
jem tzv. nezdravych potravin s vysokym gly-
kemickym indexom a vysokym obsahom
nasytenych mastnych kyselin.

Dnes rozpoznavame viac ako 150 roz-
nych pricin diabetu. Ak ako pricina domi-

Tab. 1. Diagnostické kritéria diabetes mellitus a prediabetickych
rizikovych syndrémov. Hodnoty nala¢no a na konci druhej
hodiny pocas 75g oralneho glukozotoleran¢ného testu (OGTT).

Nalaéno 2. hodina pocas

(mmol) 739O
35-55 <78
56-69

Porucha tolerancie glukézy - 7,8-11,1
7,0 a viac 11,1 a viac

nuje absolutny nedostatok inzulinu, jed-
na sa o diabetes mellitus 1. typu (DM-1),
ktory z celkového poctu predstavuje 10-
15 % pacientov. DM-1 je autoimunitné
ochorenie, ked organizmus utoci na
vlastné tkaniva, v tomto pripade na
B bunky pankreasu, ktoré produkuju
inzulin. U pacientov s DM-1 je od zaciat-
ku nutna kompletnad substitucna liecba
inzulinom. Ak je pric¢inou znizena citli-
vost na inzulin (inzulinovai rezistencia)
a funk¢né defekty sekrécie inzulinu s rela-
tivnym nedostatkom inzulinu (v pomere
kstupriuinzulinovejrezistencie),ide odia-
betes mellitus 2. typu (DM-2). Pricina
oboch klucovych defektov je komplexna
aich zdvaznost sa rozvija postupne. Preto
aj liecba je komplexnd a stupnovitd, od
samotnej Upravy stravovania a zivotného
Stylu, cez liecbu ordlnymi antidiabetika-
mi, ktoré Ucinkuju na viacerych drovniach
az po inzulin. DM-2 predstavuje cca 80 %
spomedzi vietkych pacientov. Dalsou
skupinou je gestacny diabetes (GDM),
ktory sa rozvija a prvykrat prejavi po-
¢as tehotenstva. Napokon, velmi Siroku
skupinu v zmysle pricin predstavuje tzv.
Specificky diabetes, ktory doprevadza
ochorenia pankreasu, pecene, endokrin-
nych Zliaz, genetické ochorenia a dal3ie.
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Inzulin, hormon produkovany beta-bun-
kami pankreasu, sa uZiva na udrzanie
normdlneho stavu glykémie najma pri
liecbe DM typu 1. Pri ostatnych dvoch len
v pripade, Ze peroralne antidiabetikd ne-
postacuju. Cielom mojho ¢lanku urcené-
ho farmaceutickym laborantom je podat
prehlad diétnych a rezimovych opatreni
pri liecbe DM nezavislého od inzulinu.
Tieto opatrenia maju neraz euglykemizu-
juce Ucinky a pomahaju v celkovej farma-
koterapii ochorenia, respektive oddaluju
nasadenie farmakoterapie. Pacienti s ri-
zikom vzniku cukrovky patria medzi naj-
pocetnejsiu skupinu navstevujucu leka-
rert s ciefom dostat radu, ¢o im pomdze
v prevencii tohto ochorenia ¢i v Uprave
[ahsich stavov hyperglykémie.

Ako mozno spoznat, Ze mdze ist o hyper-
glykémiu? Zo subjektivnych priznakov
treba spomendt sméd, ¢asté mocenie,
traviace tazkosti, nauzeu, poruchy vide-
nia, slabost, malatnost. Medzi objektivne
priznaky patri acetébnovy zapach z Ust,
zacervenanie v tvari, suchost sliznic, hy-
perventilacia, tachykardia, hypotenzia,
somnolencia, strata chuti do jedla, Uby-
tok hmotnosti. Hyperglykémia sa zistf po
vysetreni z krvi.

Z rezimovych opatrenitreba v prvomrade
obmedzit rizikové faktory vzniku tohto
ochorenia. Ide o nadvahu, stres, sedavy
spbsob Zivota, chyby v stravovani, ¢im sa
mysli prilis velké mnozstvo cukrov v stra-
ve a v neposlednom rade sem patri aj
zanedbavanie preventivnych prehliadok.
Treba sa vyhybat jednoduchym cukrom
(monosacharidy a disacharidy), diéta ma
byt zaloZzena na baze zloZzenych cukrov
(polysacharidov). Jeden gram sacharidov

Stanovisko farmaceuta
diabetes mellitus
a diétne opatrenia

PharmDr. Ivana Cajkovicova
Stredna zdravotnicka $kola, Trnava

¢i 1 gram bielkovin obsahuje 4 kaldrie.
Bielkoviny treba konzumovat tiez opatr-
ne —mali by sa na celkovom prijme kalorif
podielat v rozmedzi 12 — 24 %. TaktieZ tre-
ba obmedzit nasytené tuky. Jeden gram
tuku obsahuje 9 kalorif. Tuky by mali tvo-
rit 30 % z celkového mnoZstva prijatych
kaldrif. Prijimat treba nenasytené mastné
kyseliny. Potrava diabetika mé byt boha-
td na vlakninu, jej denna davka je 40 g.
Z potravin obsahujlcich najviac vldkni-
ny mozno spomenut celozrnné vyrob-
ky, strukoviny, zeleninu, ovocie. Na trhu
sU dostupné vyzivové doplnky s obsa-
hom vlakniny vo forme prasku ¢i tabliet.
DoleZity je vsak aj spbdsob stravovania.
Odporuca sa jest castejSie — no mensie
porcie. Stav hyperglykémie moZe pozi-
tivne ovplyvnit aj fytoterapia alebo vyzi-
vové doplnky s obsahom ucinnych latok
ovplyvAujucich  metabolizmus cukrov.
Zameriam sa najskor na fytoterapiu.

V' pomocnej liecbe diabetes mellitus
maju vyznamné postavenie nasledujice
rastlinné drogy: Galegae herba (Galega
officinalis), Phaseoli fructus sine semine
(Phaseolus vulgaris), kora Skoricovnika, ¢a-
kankovy koren.

Galegae herba (Galega officinalis, Faba-
ceae) — jastrabinova vnat je droga s ob-
sahom galeginu, ktory je povazovany za
glukokinin. Tvorf zlozku antidiabetickych
Cajovin.

Phaseoli fructus sine semine (Phaseolus
vulgaris, Fabaceae) - fazulovy plod bez
semien sa tradi¢ne pouziva v ludovom
liecitelstve ako antidiabetickd a diuretic-
ka zlozka cajovin.

Antidiabetické ucinky prejavuje tiez kora
Skoricovnika. Ziskava sa z dvoch dru-

hov rastlin, a to Cinnamomum zeylani-
cum, Lauraceae (Skoricovnik ceylonsky,
prava Skorica) a Cinnamomum cassia,
Lauraceae (Skorica ¢inska). Obsahuje aro-
matické silice, najviac je zastupeny cin-
namaldehyd a eugenol, ktoré podsobia
antiagregacne, dalej obsahuje vyznam-
né antioxidanty a metylhydroxychal-
kon, ktory zvysuje citlivost inzulinovych
receptorov. Poméaha v liecbe diabetu
2. typu (NIDDM). Recept na Skoricovy &aj
s hypoglykemizujicim G¢inkom pozosta-
va z pripravy maceratuy, pricomsa 1- 3 g
mletej Skorice zaleju 300 — 500 ml vriacej
vody. Necha sa odstat, pricom sa vytvoria
dve oddelené vrstvy — sediment sa oddeli
opatrnym zliatim tekutiny do inej nadoby
tak, aby nedoslo k premiesaniu. Caj sa od-
poruca uzivat po jedle,

Extrakt zo Skorice obsahuju aj vyzivové
doplnky pomahajuce udrzat normalnu
hladinu cukrov v krvi. S rovnakym pozitiv-
nym ucinkom sa prejavuje stopovy prvok
chrém ¢i kyselina alfa-lipoova samostat-
ne alebo v kombinovanych pripravkoch.
Chrém podporuje pdsobenie inzuliny,
¢im pozitivne vplyva na glykémiu. Jeho
prirodnymi zdrojmi su bravcové maso (10
ug/100 g), hovadzie mdso (3 ug/100q),
ustrice (57ug/100g), slavky (128 ug/100q),
ryby, vaje¢ny zltok (6 ug/100 g), celozm-
né obilniny (21ug/100 g), orechy (100
1g/100 g), susené datle (29 ug/100 q),
hrusky (27pg/100 g), krevety (26 pg/100
g), raj¢iaky (20 pg/100 g). V organizme
posobf v aktivnej forme ako GTF — faktor
tolerancie glukdézy. Podporuje prechod
inzulinu do buniek tak, Ze urychluje jeho
prenos cez bunkové membrany. Denna
davka chrému pre dospelych je podla
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Diabetes mellitus je chronické
ochorenie charakterizované stavom
hyperglykémie. Podla Svetovej
zdravotnickej organizacie sa deli na
tri skupiny. Ide o diabetes mellitus

typu 1 (IDDM - od inzulinu zavisly
diabetes mellitus), typu 2 (NIDDM
- od inzulinu nezavisly diabetes
mellitus) a sekundarny diabetes
mellitus.

odporucanf EU 40 ug. Vyssie davky vsak
nevedu k neziaducim ucinkom. Dosta-
tok chrému sa bezne nachadza v pestrej
strave, takze jeho dalsi prijem vo forme
vyzivovych doplnkov za normalnych
okolnosti nie je nutny. Vplyv chrému na
redukciu hmotnosti nie je celkom doka-
zany. Vysledky studif sa roznia.

Kyselina alfa-lipoova (ALA) je oznac¢ovana
ako vitamin Bi. Okrem antidiabetickych
a hypolipidemickych ma aj antioxdidac-
né ucinky, ¢im podporuje Ucinok vita-
minu C a E. Jej nedostatok sa prejavuje
Unavou, slabostou, poruchami vnimania.
Prirodzene sa vyskytuje v potravinach ako
$penat, brokolica ¢i kvasnice.

Vhodnym sladidlom pre diabetikov sa
javi stévia. Stevia rebaudiana (Asterace-
ae) je subtropicka rastlina. Jej sladku chut
spdsobuju glykozidy nazvané steviozidy
a rebaudiozidy obsiahnuté v listoch tejto
rastliny. Obsah steviozidov (10 %) v listoch
je vyssi oproti rebaudiozidom (2 — 4 %).
Extrakt zo stévie je 300-krat sladsi ako
cukor, pricom je ale nekaloricky. Steviozi-
dy vo vysokej koncentracii popri sladkej
chuti prejavuju aj mierne horkastu chut,
rebaudiozidy horkastd pachut nevyka-
zuju. Navyse ma aj hypoglykemizujlce
ucinky. Pésobi tiez proti kvasinkovej in-
fekcii, preto sa pridava do vyrobkov urce-
nych na ustnu hygienu. Rastlina ma tiez
vyuzitie ako tonikum - zvySuje bdelost
a posobi proti Unave organizmu. Stéviovy
extrakt je stabilny do 200 °C, ¢o umozriuje
jeho Siroké pouzitie. Ukazuje sa ako vhod-
ny doplnok pre diabetikov, kedze okrem
pouZitia ako sladidla pomaha aj v samot-
nej lie¢be cukrovky.

Na trhu je dostupnych mnozstvo vyZivo-
vych doplnkov ¢i ¢ajovin obsahujucich
vyssie spominané zlozky. Je na farmaceu-
tickom laborantovi, aby na zaklade roz-
hovoru s pacientom zvaZil, ¢o mu najviac
pomoZe v liecbe cukrovky ¢i v Uprave
glykémie.

Zdroj:

Klacové slova a fakty
Sacharidy - heterocyklické
polyhydroxyderivaty
karbonylovych zltcenin, delia sa
na monosacharidy — podla poctu
uhlikov v molekule ide o pentdzy,
hexdzy a pod. (glukdza, fruktdza),
oligosacharidy - podla poctu
monosacharidovych jednotiek sa
delia na disacharidy, trisacharidy
a pod. (sachardéza - glukdza +
fruktodza, laktéza — galaktoza

+ glukodza, maltéza — glukdza

+ glukéza) a polysacharidy
(Skrob, kyselina alginova, pektiny,
glykogén).

Podla poslednych zverejnenych
Udajov z NCZl bolo k 31.12.

2010 vo vykazoch o ¢innosti
diabetologickych ambulancif
hlasenych takmer 350 000
diabetikov (prevalencia), co je
okolo 7 % z celej populacie. Oproti
roku 2000 sa ich pocet zvysil o

20 %. Rocne sa diagnostikuje

okolo 22 000 novych diabetikov
(incidencia). V 90 % ide o diabetes
2. typu, ktory suvisi s abdominalnou
obezitou a tzv. metabolickym
syndrémom.

http://www.nczisk.sk/Documents/aktuality/sprava_zdravotnom_stave.pdf (2013-02-19)

Literdrne zdroje:

http://www.viapractica.sk/index.php?page=pdf_view&pdf_id=1731&magazine_id=1 (2013-02-11)
http://primar.sme.sk/c/4117033/cukrovka.html (2013-02-11)
http://www.nutraceutica.sk/sk/nutaceutika_vo_vyzive/skorica/skoricovy_caj.aspx (2013-02-11)
http://www.nutraceutica.sk/sk/nutaceutika_vo_vyzive/stevia_extraktaspx (2013-02-17)
http://www.eufic.org/article/sk/6/31/artid/Chrom-v-strave/ (2013-02-17)
http://www.celostnimedicina.cz/alfa-lipoova-kyselina.htm (2013-02-17)

TOMKQ, J. a kol.: Farmakogndzia. Osveta: Martin 1999, s. 133
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Stanovisko

Specialistu na vyZivu

diabetes mellitus

Ing. Alzbeta Medvedova, PhD.

Ustav biochémie, vyzivy a ochrany zdravia

Zakladom liecby, v zavislosti od klinic-
kého stavu, je inzulinova liecba, Spe-
cialna diéta, selfmonitoring a eduka-
cia. Velkym problémom je mald ochota
jednotlivcov menit Zivotny Styl a diétu,
kedZe je ovela jednoduchsie uZivat far-
makologické pripravky ako zmenit svoje
navyky. A kedZe diabetes ma dva zaklad-
né typy, aj lie¢ba je dvojakd a nemala
by sa zamienat. Avsak obidva typy spaja
nutny obmedzeny prijem sacharidov a
pravidelny reZim dennych jedal, s cieflom
udrzat vyrovnanu hladinu glykémie, za-
branit zvyseniu postprandidlnej glykémie
a znizit Specifické diabetické komplikécie.

Co nemd byt'v jeddlIni¢ku diabetika?
Diabetik by mal predovsetkym vylucit
glukézu, med, sladkosti (Cokolddu, zd-
kusky, sladké ovocie, sladené ndpoje,
kompaty), biele pecivo.
Glykemicky index
Dolezité kritérium pri vybere sacharidov,
je ich tzv. glykemicky index. Cim je této
hodnota niZsia, tym pomalsie sa uvoliuju
cukry do krvného obehu a tym pomalsie
zvysuju hladinu glykémie. Medzi potravi-
radujeme séju, strukoviny, niektoré druhy
ovocia a zeleniny a celozrnné obilniny.
PSenicné klicky su velmi prospesné, pre-
toze obsahuju navyse aj vysoky podiel vi-
taminu Bi a E. Naopak vysoky glykemicky
index ma glukdza, mrkva, petrzlen, med,
maltdza, biele pecivo, biela ryZa, nové ze-
miaky, bob.

Prijem tukov by sa mal vyrazne obme-

I Co vylucita éo pridat?
dzit, ich podiel by mal byt do 30 %. Je

FCHPT STU, Bratislava

vhodné pouZivat rastlinné oleje a vylu-
Cittuky Zivocisneho pévodu, tu¢né méiso
(bravcové jahnacie, kacka, hus), mdkky-
Se, Udeniny, tucné ryby (losos, uhor, ...),
tucné mliecne vyrobky.
Bielkoviny su vhodnejsie rastlinného po-
vodu (strukoviny, zelenina) a mensi podiel
by mali tvorit Zivocisne bielkoviny, voli-
me chudé maso a mliecne vyrobky. Biel-
koviny by mali tvorit 20 % prijatej energie.
Obmedzime aj sol'a alkohol (sladkeé likéry,
pivo, destilaty a sladké vina).
Ovocie treba konzumovat v kontrolova-
nom mnozstve, aj ked obsahuje fruktozu.
Odporu¢anym ovocim, ktoré pomaha
udrziavat hladinu glykémie je grapefruit,
Cucoriedky, avokado, banan, pomarang,
jablko, slivky.
Baklazén, uhorka, hlavkovy salat, karfiol,
mangold, tekvica, cukina, cibula, cesnak,
surova ¢i kysla kapusta nesklamu ani pri
cukrovke. Velmi prospesny je zeler, ktory
obsahuje glykokvin - latku s podobnym
ucinkom ako inzulin. Arti¢oky obsahuju
daldiu uzitocnu latku — cynarin, ktora tak-
tieZ pomaha redukovat hladinu glukézy
v krvi. Velmi vhodna je i ¢akanka, kedze
obsahuje inulin (polymér fruktézy). Vhod-
né su tieZ strukoviny, hlavne séja a sojoveé
vyrobky, pretoZze maju schopnost postup-
ne uvolfovat sacharidy. A hoci zemiaky
sice obsahuju komplexné sacharidy, kto-
ré sa uvolnuju pomaly, diabetici ich mézu
konzumovat len v obmedzenom mnoz-
stve a nie nové, pecené, vyprazané.
Zvysit by sa mal prijem antioxidaénych
vitaminov E, C, 3-karotén, pretoze LDL
cholesterol je u diabetikov eSte nachyl-
nejsi na oxidaciu. TieZ sa odporuca zvy-
seny prijem zinku (tekvicové, sezamové

Diabetes mellitus (cukrovka) je
hormondlne ochorenie, ktoré

sa prejavuje zvysenou hladinou
glukozy v krvi (lek. hyperglykémia)
a poruchou metabolizmu
sacharidov v ludskom tele.

semend, huby, kuracie mdso, SoSovica,
kakao), horcika (obilniny, fazula, klicky)
a chromu (brokolica, orechy, ustrice,
huby, celozrnné obilniny, drozdie), ktoré
zvysuje Ucinnost inzulinu. Konzumaciou
orechov dosiahneme potrebny pestry
prisun mineralov a vitaminov B a E, ale
denne skonzumovat najviac 1 hrst, lebo
maju vela tuku. Zistilo sa, Ze konzuma-
ciou hub sa znizuje potreba inzulinu na
regulaciu krvnej glukdzy.

Netreba zabudat ani na pitny rezim, as-
pon 2 | denne, pricom najvhodnejsie na-
poje pre diabetikov su voda, nesladeny
¢aj, mineralky s nizkym obsahom sodika.
Pri priprave jedal by mali pacienti pouzi-
vat kari, indickd zmes korenia, kurkumu,
skoricu, klinceky, bobkovy list, Zeruchu,
ktoré tiez stimuluju ¢innost inzulinu.

A na zaver to najucinnejsie — pohyb!
Zacnite sa viac pohybovat, akokolvek.

Klacéové slova a fakty

Inzulin je pankreaticky hormon,
ktory umoznuje, aby sa glukoza
z potravy dostala do bunky
Glykemicky index je rychlost
ovplyvnenia hladiny glykémie
danou potravinou



sUstavné vzdeldvanie

Zdravotnicka organizacia: SK MTP
registracné ¢islo 02/2013
Odbornf garanti:

Doc. MUDr. Emil Martinka, PhD.

Diagnostika a liecba
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Doc. MUDr. Emil Martinka, PhD.

Diagnostika a liecba

1. Diabetes mellitus 1. typu

a) je autoimunitné ochorenie, pri ktorom dochadza k destruk-
cii b-buniek pankreasu.

U pacientov je preto od samého zaciatku nutna substitucna
liecba inzulinom.

b) je ochorenie sprevadzané znizenou citlivostou na inzulin.
Inzulin je produkovany dostato¢ne, organizmus ho vak ne-
dokéze vyuzit.

2. Diabetes mellitus

a) je v sUcasnej dobe najcastejSou pricinou slepoty, zlyhania
obli¢iek ¢i amputacii na dolnych koncatinach,

b) prejavuje sa iba zvysenou glykémiou.

3. Diabetes mellitus

a) je jedno ochorenie s rovnakym priebehom a rovnakym spo-
sobom liecby,

b) je velmiheterogénne ochorenie s mnohymi pricinami.

4. Hodnota glykémie nala¢no charakteristicka pre
diabetes mellitus predstavuje

a) >7 mmol/,

b) 56 -7 mmol/l.

5. Pocet evidovanych pacientov s diabetes mellitus
v sucasnej dobe predstavuje

a) 350000,

b) 200 000.

PharmDr. Ilvana Cajkovio¢ova
Farmakoterapia

6. Ako Skoricovnik pravy sa oznacuje

a) Cinnamomum cassia,

b) Cinnamomum zeylanicum,

¢) Cinnamomum burmannii.

7. Za horkastu chut stévie si zodpovedné obsahové latky
a) steviozidy,

b) dulcozidy,

c) steviozidy a rebaudiozidy.

8. Extrakt zo stévie

a) je odolny voci teplotdam do 200 °C,

b) je termolabilny,

¢) je odolny voci teplotam do 100 °C.

9. Steviozidy a rebaudiozidy patria medzi
a) lipidy,

b) aminokyseliny,

c) glykozidy.

Ohodnotenie testu:

riesitela autodidaktického testu
0% - 59,999 %

Uspesnost riesenia (0 kreditov)
60 % - 79,999 %

Uspesnost riesenia (1 kredit)
80 % - 100, 00 %

Uspesnost riesenia (2 kredity)

autodidakticky test diabetes mellitus

Odpovede zasielajte
do 30. aprila na e-mail:
farmacutickylaborant@gmail.com

10. Kyselina alfa-lipoova sa oznacuje ako

a) vitamin B,

b) vitamin Bs,

c) vitamin B.

11. Najvacsim prirodnym zdrojom kyseliny
alfa-lipoovej je

a) Spenat a kvasnice,

b) krevety,

c) datle.

12. Denna davka chrému je podla EU

a) 10ug/den,

b) 40 ug/ den,

c) 100-15 ug/ den.

13. Vyssie davky chromu

a) su pre organizmus toxickeé,

b) nie su pre organizmus Skodlive,

c) spb6sobuju mnohé neziaduce Ucinky.

14. Obsah chromu v potravinach - ktoré tvrdenie
je spravne?

a) vajcia chrém neobsahuju,

b) chrom sa vyskytuje len v bravéovom mase,

c) bravcové madso obsahuje viac chréomu ako hovadzie.

15. Dve zlozky antidiabetickych ¢ajovin - rastliny drog
Galegae herba a Phaseoli fructus patria do ¢elade

a) Asteraceae,

b) Ranunculaceae,

c) Fabaceae.

Ing. Alzbeta Medvedova, PhD.

Vyziva

16. Co je to glykemicky index?

a) mieravstrebavania glukézy z potraviny do krvného obehu,

b) wvyjadruje intenzitu sladkej chuti potraviny,

¢) udavaju, kolko glukdzy dana potravina obsahuije.

17. Negativny vplyv na hladinu glykémie maju

a) alkoholické napoje,

b) zinok, chrém, horcik,

c) fenikel, Skorica, klinceky.

18. Vyberte nespravnu odpoved'

a) Glykokvin a cynarin su svojim uc¢inkom podobné inzulinu.

b) Detis genetickou predispoziciou by mali konzumovat viac
kravského mlieka.

c) Pravidelna strava a dostatok pohybu st jednym z pilierov
liecby diabetikov.

17
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ochorenia a lie¢ba

Pod pojmom nespecifické infekcie urogenitalneho systému
rozumieme patologicky stav, ked v moci (alebo tkanivach or-
ganov mocovo-pohlavného systému) su pritomné patogénne
mikroorganizmy. Ide o interakciu medzi patogénom a hosti-
telom, ktorej vysledkom su klinické priznaky. Je to teda zapa-
lova reakcia urotelu (epitelu mocovych ciest) na pritomnost
mikroorganizmov, ktord modze postihovat mocové cesty od
vonkajsieho Ustia mocovej rdry cez mocovy mechur, oblicku az
po perinefriticky fasciu.

Nespecifické infekcie mocového traktu nie s zriedkavé; su
hned na druhom mieste po infekcidch respiracného systému.
Postihuju fudi od narodenia v priebehu celého Zivota. V novoro-
deneckom obdobif je vyskyt uroinfekcie 3 - 5-krat vyssi u chlap-
cov, u dievcat narasta prevalencia uroinfekcie v batolivom veku
a je potom rovnaké az do puberty. V reprodukénom veku vy-
razne prevazuje vyskyt uroinfekcif u zien. Nasledkom ndrastu
obstrukénych stavov u muzov po 6. decéniu Zivota sa vyskyt
urologickych zapalov vo vy3som veku vyrovnava.

.redisponujt]ce faktory pre vznik a rozvoj infekcie mocovych

ciest su predovsetkym vsetky vrodené a ziskané obstrukéné sta-
vy, konkrementy mocovych ciest, cudzie telesa (ureterdlna ciev-
ka, JJ - stent, nefrostomia), ale i genetické predispozicia, gravidi-
ta, prilis nizky alebo vysoky vek, pridruzené ochorenia (diabetes
mellitus, hyperurikémia), imunosupresia, u Zien tiez pohlavny
styk, gynekologické operacie, opakované pérody, u muzov aj
ochorenia prostaty.

Pri rozvoji uroinfekcie, podobne ako aj v inych lokalitach, vy-
znamnu Ulohu hra stuper virulencie mikrooganizmov a stu-
pen obranyschopnosti makroorganizmu. Medzi pévodcami
dominuje E. coli (a7 u 80 % nekomplikovanych zdpalov), menej
Casté su iné gramnegativne baktérie (Proteus, Enterobakter,
Pseudomonas, Klebsiella), ale mézu to byt tiez chlamydie,
mykoplazmy, kvasinky, enterokoky, stafylokoky, strepto-
koky a nezriedka aj virusy.

hladiska klinickych prejavov mozno infekcie mocovych
ciest rozdelit na komplikované a nekomplikované. Nekom-
plikovana infekcia mocovych ciest postihuje mocové cesty bez
funkénych a anatomickych zmien u inak zdravych fudi. O kom-
plikovanej infekcii mocovych ciest sa hovorf, ak funkéné a ana-

neSpecifické infekcie urogenitalneho systému

Nespecifické infekcie
urogenitalneho
systemu

Doc. MUDr. Milan Obsitnik, CSc.
urologické oddelenie
UNM, Nemocnica sv. Cyrila a Metoda Bratislava

tomické zmeny spoésobuju obstrukciu, zvIast u pacientov
s ochoreniami obliciek, pripadne s inymi pridruzenymi ochore-
niami (diabetes mellitus).

Nespecifické infekcie mocového systému mozno podla loka-
lizacie rozdelit na neSpecifické infekcie hornych a dolnych
mocovych ciest, i ked hranica medzi nimi nie je vZdy jedno-
znacne vymedzena. Medzi nespecifické zapaly hornych mo-
Covych ciest radime predovsetkym bakteridlne podmienené
zapaly parenchymu obliciek. V popredi klinického obrazu je
febrilny stav s teplotou az do 40 °C, nezriedka s triaskou a zim-
nicou.

Nespecifické zapaly dolnych mocéovych ciest zahfriaju zépaly
jednotlivych organov dolnych mocovych ciest, ale nezriedka
i v kombinacii so zépalmi pohlavnych organov. V absolitnej
vacsine pripadov ide o infekciu ascendentnt z anogenitalnej
oblasti, v sicasnosti Coraz Castejsie aj po iatrogénnych mani-
pulaciach alebo po sexualnych aktivitach.

lDiagnostika uroinfekcie nemusi byt vzdy jednoducha. Zlatym

standardom pre stanovenie diagndzy uroinfektu je kvantitativ-
na kultivacia mocu s uréenim citlivosti uropatogénov na anti-
biotikd. Cielom lie€by je ¢o najrychlejsia eradikacia infekéného
agens (vyvolavatela). Nekomplikovanu infekciu mozno v indi-
kovanych pripadoch vyliecit kratkodobou financ¢ne nendroc-
nou lie¢bou. Komplikovana infekcia vyzaduje dlhsie podévanie
Casto ekonomicky naro¢nych liekov, nezriedka aj parenterdlne
s nutnostou hospitalizacie, a sucasne aj aktivne rieSenie ob-
Strukcie ¢i pridruzeného ochorenia.

IPrevencia nespecifickych zapalov dolnych mocovych ciest

je velmi dolezitd a spociva v spravnych hygienickych navy-
koch, v dodrziavani zasad zdravého sexualneho spravania,
v adekvatnej terapii recidivujucich ochoreni a svoj vyznam
ma v indikovanych pripadoch aj medikamentézna profylaxia ¢i
alternativne metody profylaxie (acidifikdcia mocu, estrogén-
na hormonalna suplementdcia, probiotikd a imunoterapia).

Klucové slova a fakty

Celosvetova incidencia zépalov mocovo-pohlavného
systému sa odhaduje na viac ako 250 mil. zédpalovych
epizdd ro¢ne. 1/3 Zien v priebehu zivotat prekona zapal.
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ochorenia a lie¢ba

Vzhladom k zavaznosti komplikacii obezi-
ty je jej prevencia a lie¢ba obzvlast dole-
7itd. Lie¢ba obezity musi byt komplexna
a musi zahrfovat okrem diéty a zmien
pohybového a behaviordlneho rezimu aj
farmakoterapiu.

Prevalencia obezity

Podla odhadov Svetovej zdravotnickej
organizacie 1,6 miliardy dospelych trpf
nadvahou a asi 400 miliénov dospelych
obezitou. Vyskyt obezity narasta alarmu-
jucim tempom. Predpoklada sa, Ze pri
sic¢asnom trende sa do roku 2015 ten-
to pocet zdvojnasobi. Na Slovensku ma
podla zisteni OECD vo vekovej Strukture
25 — 64 rokov takmer 38 % ludf nadvahu
a asi 20 % Slovakov je obéznych. Obezi-
ta v sucasnosti predstavuje problém,
ktory v niektorych krajinach s vyspelou
ekonomikou dosahuje epidemické roz-
mery. Alarmujica je vsak skutoc¢nost, ze
vyskyt obezity stale stdpa aj v populdcii
deti. Niektori americki epidemioldgovia
usudzuju, Zze generacia, ktora sa rodf v su-
Casnosti, by mohla byt prva, ktora sa ne-
doZije priemerného veku svojich rodicov.
Pricinou ich obdv je stUpajuca mortalita
na ochorenia spojené s obezitou .

Rizika obezity

Obezita nie je len esteticky problém,
ale predovsetkym rizikovy faktor chro-
nickych ochoreni ako su osteoartritida,
niektoré formy onkologickych ochorent,
dychavice, ochorenia ZI¢nika, hyperuriké-
mia a dna, hormonalne zmeny a predo-
vsetkym participuje na kardiovaskularnej
mortalite.

Umrtnost na choroby obehovej sustavy
je vysoka nielen v hospodarsky vyspe-

Obezita

posol dalsich ochoreni

Doc. RNDr. Ingrid Tumova , CSc.

Katedra farmakoldgie a toxikologie
Farmaceutickd fakulta Univerzity Komenského

Bratislava

lych, ale aj rozvojovych krajindch sveta.
Jednou z pricin vysokej Umrtnosti je nad-
védha a obezita. Vztah obezity a kardiovas-
kuldrnych ochorenf je zndmy a publikova-
ny vo viacerych domacich i zahrani¢nych
periodikach. Najma abdominalna (visce-
ralna, centralna) obezita predstavuje vy-
znamny rizikovy faktor nielen korondrnej
aterosklerdzy, ale aj arteridlnej hyperten-
zie, srdcového zlyhania, dysrytmi...
Znamy je vyrok Hippokrata (460 pr.n. |. -
377 pr.n. 1)

,Obezita nie je len chorobou sama o sebe,
ale je poslom dalsich ochoreni.”

Pohlad na obezitu prechadzal v dejinach
[udstva réznym vyvojom. Obezita sa po-
vazovala za znak blahobytu a Uspesnosti
jedinca, alebo za znak lenivosti, nedostat-
ku vole. Len na konci minulého storocia
sa obezita zacala povazovat za zdvazné
metabolické ochorenie. Dnes hovorime,
Ze obezita je spolu s dalSimi metabolic-
kymi ochoreniami jednym z najvacsich
problémov modernej doby. Hovorime
0 epidémii 21. storocia, alebo o celosve-
tovej pandémii.

Klasifikacia nadvahy a obezity

Treba si uvedomit, Ze obezita je ochore-
nie, ktoré uz od roku 1948 ma svoje cislo
diagndzy podla medzindrodnej klasifi-
kacie chordb (E66). Je to multifaktorial-
ne podmienend metabolickd choroba
s individudlne geneticky podmienenou
nachylnostou k hromadeniu tukovych
zasob pri pozitivnej energetickej bilan-
cii. Zvysené riziko mortality pri obezite
suvisi s pritomnostou dalsich zavaznych
komorbitid pri stUpajucej hmotnosti ako
su hypertenzia, hyperlipidémia, diabetes
mellitus 2. typu. Na urcenie hodnotenia

obezity sa mdZu pouzivat rézne kritéria.
V beZnej klinickej praxi sa vyuZziva para-
meter index telesnej hmotnosti (BMI
- body mass index) definovany nasle-
dovne:

BMI = hmotnost (kg) / vyska (m?)

BMI je orientacny parameter pouzivany
u dospelej populacie a je zatazeny ne-
presnostou, najma u fudi s vyssou svalo-
vou hmotnostou (Sportovci).

Tab. 1 Klasifikacia nadvéahy a obezity na zaklade
BMI (SZO 1997)

Obezita 1. stupna 30,0-34,9
Obezita 2. stupna 35,0-39,9
Obezita 3. stupna

Index centrdlnej (abdominalnej, visce-
ralnej) obezity - (WHR - Waist — Hip -
Ratio) je spolahlivym indikdtorom rozlo-
Zenia telesného tuku v oblasti pasa. Tento
parameter vychadza z patomorfologic-
kych pozorovani, Zze tukové bunky pri
androidnej a gynoidnej obezite s mor-
fologicky aj funk¢ne odlisné. Za gynoidnu
obezitu (hromadenie tukového tkaniva
v oblasti bokov a stehien) su zodpoved-
né malé inzulin-senzitivne adipocyty, za-
tial ¢o pri androidnom type obezity (cen-
tralna obezita) prevladaju vo viscerdlnom
tuku velké inzulin-rezistentné adipocyty,
ktoré su metabolicky aktivne a vedu k ak-
celeracii inzulinovej rezistencie a atero-
sklerdzy).



Obezita je chronické progresivne
ochorenie charakterizované
akumulaciou tuku s mnohopocetnymi
organovo Specifickymi patologickymi
nasledkami, ktoré vyznamne

ovplyvnujui morbiditu aj kvalitu

a dizku zivota obézneho jedinca.

Je to metabolicka porucha, ktora
vznikd v désledku interakcie
genetickych predispozicii s faktormi
vonkajsieho prostredia.

Urcuje sa ako:

WHR = obvod pésa (cm)/obvod bokov (cm)
Index WHR sa pouzival do polovice 90. ro-
kov, v su¢asnosti sa viac pouziva meranie
obvodu pasa.

Pomer obvodu pasa a vysky (Waist —
Height - Ratio) je definovany rovnicou:

WHTR = pas (cm)/vyska (cm)

Tento parameter je menej zndmou meto-
dou hodnotenia obezity. Optimalna hod-
nota je < 0,5 ¢o ziednodu$ene znamen3,
7e obvod pasa by za idedlnej hmotnosti
nemal prekrocit polovicu telesnej vysky .

Tab. 2 Obvod pasa (WQ)

obezita

Kvalifikacia obezity na zaklade
distribucie tukov

Androidna a ginoidna obezita

hodoby pokles hmotnosti. Treba si uve-
domit, Ze maly pokles hmotnosti (0 5
- 10 %) je spojeny so znizenim rizika kar-
diovaskularnych a metabolickych ocho-
reni a prindsa vysoky zdravotny benefit.

Predpokladom Uspesnosti liecby aj mo-
dernymi liekmi proti obezite je dlhodobg,
resp. celoZivotna zmena Zivotného 5tyluy,
ktord predpoklada zniZzenie energetic-
kého prijmu a zvysenie energetického
vydaja. Lieky samy bez dodrziavania diét-
neho a pohybového rezimu nezaistia
Uspesnost redukcie nadvahy a obezity.

ategoria Jmun 2oy |
Fyziologické hodnoty
Nizke riziko vzniku ochoreni |[95-102cm | 81 -88 cm

Vysoké riziko vzniku ochoreni

Obvod pasa - (WC - Waist circumfe-
rence) je zjednodusenou formou hod-
notenia abdominalnej obezity.

Liecba obezity

Lie¢ba obezity si vzdy vyzaduje kom-
plexny pristup. Zahfha psychologické
postupy kognitivno — behaviordlnej in-
tervencie, pohybovu aktivitu, dietotera-
piu, farmakoterapiu, pripadne chirurgic-
ku intervenciu. Uprava zivotného $tylu je
na zaciatku vsetkych intervencil, ale sku-
senosti z redlnej praxe dokazuju, Ze iba
nefarmakologickym zdsahom sa casto
nedosiahne Zelatelny ubytok hmotnosti.
V takych pripadoch sa pripaja farmakolo-
gickd liecba.

Zaver
Zakladnym cieflom terapie obezity je dI-

Klacové slova a fakty

Index telesnej hmotnosti

(BMI = body mass index).

Index centralnej (abdominélnej
viscerdlnej) obezity (WHR - Wait -
Hip - Ratio).

1,6 mld dospelych trpi nadvahou

a 400 milionov dospelych obezitou.

Literarne zdroje:

1. Isomaa, B, Almgren, P, Tupni, T, et al.: Cardiovascular
morbidity and mortality associated with the metabolit
syndrome. Diabetes Care, 24, 683-689, 2001

2. Krahulec, B.: Obezita ako rizikovy faktor cievnych
choréb, Internd medicina 5, 263-267, 2005

3. Fabryovd, L: Vztah fiscerdInej obezity ku
kardiometabolickym faktorom. Via Pract 5, 122-125, 2008
4. Olshansky, S. J, Passaro, D. J., Hershow, R. C. et al.:

A potential decline in life expectancy in the United
States in the 21 st century. N Engl J Med 352,
1138-1145, 2005

5. Ashwell, M., Colle, T. M., Dixon, A. K.: Ratio of wais
circumference to height is strong predictor of intra-
abdominal fat. BMJ, 313, 559, 1996

posol dalsich ochoreni

Bielkovinova diéta
PROTIEXPRESS®

1. lekarnicky program redukcie hmotnosti

— doba trvania 7 dni
— doba trvania 2 tyzdne

— doba trvania 3 tyzdne

*AKCIA

3 proteinové jedla PROTIEXPRESS® za def
+ povolené druhy zeleniny v neobmedzenom
mnozstve + jedno pravé jedlo.

Ciel

Prestavenie metabolizmu, vydistenie
organizmu a rychly Gbytok prvych
kilogramov.

Odporucanie
v Z diéty su v prvej faze vylicené vSetky
druhy velmi tuénych (alebo prili§ kalorickych)
druhov masa.

v DrZte sa pravidla, Ze ¢im je méso
v surovom stave svetlejSie, tym je pre
organizmus prinosnejSie a stravitefnejsie.

v Povolené druhy zeleniny mozete
konzumovat' v neobmedzenom mnozstve.

v .Praveé jedla“ pripravujte dusenim na vode,
restovanim, varenim v pare.

v V tejto faze bez tyciniek.

v Dodrziavajte pomer sladkych k slanym
proteinovym jedlam 1:1.

v Vela pite — neochutené mineralne vody,
bylinkové caje, ...

Mechanizmus ucinku

Efekt chudnutia dosiahnete prisunom
kvalitnych bielkovin vo forme instantnych
pokrmov.

Komu je uréena?

Zdravym, dospelym jedincom, ktori potrebuji
v ramci ,samoliecby“ zdravo a bezpecne
redukovat svoju miernu nadvahu.

*Ak dodr2|te vsetky tri kroky vyskyt jojo
efektu je takmer vyluceny.

Odborni garanti:
PharmDr. Monika Kyselicova
MUDr. Milo$ Ryc
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PANADOL® NOVUM

PANADOL NOVUM s technolégiou Optizorb poskytuje vyrazne rychlejSie rozpustenie tablety,
stabilnejsiu absorpciu a nasledne rychlejsi nastup terapeutického ucinku.

PANADOL NOVUM sa rozpusta vyrazne rychlejsie
ako standardné paracetamolové tablety.*

Standardny paracetamol Panadol® Novum

Rovnako preverena bezpeénost PANADOLU
s pokrocilejsiou technolégiou.

Neposkodzuje zaludok.
* Indzomenie skutocnych gama scintigrafickych snimok paracetamolu v gastrointestindlnom trakte.

Nazov pripravku: PANADOL NOVUM 500 mg.
Liediva latka: paracetamolum 500 my. Liekova forma: Biele az takmer biele potahované tablaty v tvare kapsuly, z jednj strany s deliacou ryhou, a z druhej strany je vyrazend "p" v kruhu. Terapeutické indikacie: Liecha bolasti miernej az strednej intenzity ako je bolest hlavy vritane migrény,
bolest zuboy, neuralgie razneho pavodu, menstruaénd holest, reumatické bolesti, najma holest pri osteoartroze a bolesti chrbta, bolesti klsoy, svalov a bolesty krku sprevadzajiica chripkové ochorenia a akiitne zapaly hamyich dychacich ciest. Horitka. Davkovanie a spdsob poddvania: Dospeli (vra-
tane star3ich 0s6b) a mladistvi od 15 rokov: 1- 2 tablety podla potrzby s Casovyim odstupom najmenaj 4 hodiny. Jedna tablzta je vhodnd pri osobéch s telesnou hmotnostou 34 - 60 kg, 2 tablety pri osobdch s telasnou hmotnostou nad 60 kg. Najvys3ia jednotlivd ddvka je 1g 2 tablety), maximalna
dennd ddvka je 49 (8 tabliet). Pri dlhodobej terapil {dIhsie ako 10 dni) by davka za 24 hodin nemala prekrodit 2,5 g /5 tabliet). Deti a mladistvi do 15 rokov: 12-15 rokov: 500 mg paracetamolu {1 tableta) v casovom odstupa najmenej 4-6 hodin. Maximdlna dennd davka je 3g 6 tabliet).
6-12 rokov: 250mg paracetamolu {1/2 tablety) v Zasovom odstupe najmenej 4-6 hodin. Maximélna dennd dévka pri hmotnosti 26-40 kg je 2 {4 tablety), pri hmotnosti 21-25 kg je maximdlna dennd dévka 1,5 g {3 tablety). Medzi davkami musi byt dodrzany minimélny intarval 4 hodiny. Pripravok
nie je urgeny pre deti mlad3ie ako 6 rokov. Kontraindikadie: Prizndmej precitlivenosti na paracetamol alebo na ktorikolvek pomocnti ldtku tohto pripravku, pri tazkej hepatainej insuficiencii, akdtnej hepatitide, pri tazkej hemolytickej anémii. ZvldStne upozorenie a opatrenie pri poZiti: Pri po-
davani Panadolu Novum 500 mg chorym so zmenami pecefiovych funkdii a pri pacientoch, ktori uzivaju dlhodobo vys3iz davky Panadolu Novum 500 mg je nutnd pravidelnd kontrola petefiovyich funkei. Dlhodoba konzumécia alkoholu vyznamne zvy3uje riziko hepatotoxicity paracetamolom. Paraceta-
mol by mal byt uZivany so zv§3enou opatrnostou pri daficite enzymu glukézo-6-fosfitdehydrogendzy a pri choryich s rendlnym poskodenim. Nefiaduce wtinky: Neziaduce ucinky paracetamolu su pri dodrziavani terapeutickych dévok ojadinelé. DRZITEE ROZHODNUTIA O REGISTRACII: GlaxoSmith-
Kline Consumer Healthcare, GlaxosmithKline Export Ltd., Brentford TW896S, Velk Britania. REGISTRACNE €iSLO: 07/0617/08-S. DATUM REGISTRACIE/ PREDLZENIE REGISTRACIE: 14. 11. 2008. DATUM REVIZIE TEXTU: April 2011
Liek je volne predajny a nie je hradeny z prostriedkov verejneho zdravotnictva.
** Vysledky ankety ¢asopisu Farmillews "Lekarnici edponiaji 2011”.

Panadol je registrovand ochrannd zndmka skupiny firiem GlaxoSmithKline.



ochorenia a lie¢ba

Doc. MUDr. Vladimir Donath, CSc.
I1. neurologicka klinika SZU
ENsP, E. D. Roosevelta, Banska Bystrica

Epidemiolégia

Celosvetovo migréna postihuje asi 15 %
populdcie. V Eurdpe sa odhaduje vyskyt
12 az 28 %. Vyskyt migrény je nizsi v Af-
rike a v Azii porovnanim s Eurdpu alebo
USA. Migréna sa pred pubertou vyskytuje
Castejsie u chlapcov. Okolo 20 r. Zivota sa
pomer vyrovnava. V dospelom veku sa
vyskytuje dvakrat castejsie u Zien porov-
nanim s muzmi. Pokial sa migréna u zien
vyskytuje vyhradne v sdvislosti s men-
Strudciou, nazyva sa katamenialna mig-
réna alebo prava menstruacna migréna.

Klinicky obraz
Migrénovy zachvat pozostava zo Styroch
faz.

1/ Prodrémy, ktoré sa vyskytuju hodiny
alebo dni pred zéchvatom.

2/ Aura, ktord predchadza bolest hlavy.
Nie je vsak nevyhnutnym priznakom.
Pritomnost alebo nepritomnost aury
je dolezita pre klasifikdciu migrény
(Tab. 1.a2.).

3/ Faza bolesti.

4/ Postdromalna féza, ktord pozostava
7 Unavy, fyzickej a psychickej nevy-
konnosti, pocitu otupelosti a spavosti.

Typicky je bolest hlavy pri migréne jed-
nostranna, ma pulzujuci charakter a trva
od 2 do 72 hodin. Jej intenzita je stred-
na az silna. Bolest postihuje oblast okolo
oka, za okom, ¢elo, alebo niekedy polo-
vicu hlavy. Jednostranna lokalizacia na
zaciatku problémov ju odlisuje od tzv.
tenznej bolesti hlavy, ktord ma iny pato-
fyziologicky zdklad. Migrenéznu bolest
hlavy sprevadzaju pridruzené priznaky
ako nauzea, zvracanie, fotofobia, fonofo-

Migréna

tobia (zvysena citlivost na svetlo a zvuk),
Unavnost ale aj predrazdenost. Jej neu-
rologické priznaky trvaju niekolko sekund
az minut.

VSetky tazkosti sa zvyrazniuju po zvyse-
nej fyzickej aktivite. Pacienti vyhladavaju
tmavdy, tichi miestnost bez zapachov. Asi
jedna tretina pacientov s migrénou ma
auru, ktord ma prechodné zrakové, sen-
zorické, reCové alebo motorické priznaky.
Najcastejsie priznaky su vizudlne a preja-
vuju sa pozitivnymi alebo negativnymi
optickymi fenoménmi. K pozitivnym pat-
ria zablesky v zornom poli (fosfény), rézne
Utvary z lomenych svietiacich ciar (tzv.
scotoma scintillans), svietiace bodky a
pod. Negativnymi priznakmi su vypadky
v zornom poli (skotém), zriedkavo homo-
nymnd hemianopia. Vynimo¢ne moze
nastat az prechodna Uplna slepota, pri-
padne hmlisté videnie. Okrem optickych
fenoménov byvaju pritomné aj poruchy
reci, oslabnutie a/alebo tfpnutie koncatin,
resp. visceralne priznaky. Casté su zavraty,
nevolnost, zblednutie. U jednotlivych pa-
cientov sa aura nemeni. Aura signalizuje
skoré objavenie sa bolesti (predzvest).
Niekedy sa samotna aura objavi bez na-
slednej alebo ziadnej bolesti. Takato aura
sa nazyva migrendzny ekvivalent.

Patofyziolégia

Presny mechanizmus ochorenia nie je
zndmy. V sdcasnosti sa predpoklads,
7e ide o neurovaskuldrne ochorenie
s cievnymi zmenami, ktoré su nasledkom
neurogénnej aktivacie. Podstatu neuro-
génnej aktvacie tvori Sirenie sa elektrickej
depresie.

Migrendzny atak je pravdepodobne vy-
sledkom primarnej poruchy funkcie kme-

migréna

novych jadier, ktoré su sucastou senzo-
rickej (nociceptivnej) moduléacie kranio-
vaskularnych drah. Migrendzna bolest
pravdepodobne vychadza z klU¢ovych
Struktdr, ktoré tvoria trigemin-ovaskular-
ny systéem:

1/ na bolest citlivé kranidlne krvné cievy,

2/ trigeminové vldkna, ktoré ich inervuju
a

3/ kranidlny parasympaticky systém.

Sucasné predstavy o patofyzioldgii mi-
grény mozno zjednodusene vysvetlit
nasledovane: u pacienta s migrénou
dojde pri sibehu nepriaznivych faktorov
k aktivacii v mozgovom kmeni. Prvym
nasledkom je pokles regionalneho moz-
gového prekrvenia. Ak poklesne mozgo-
vé prekrvenie pod kritickd hladinu, sp6-

Migréna bez aury
Migréna s aurou

Migréna s typickou aurou

Migréna s prolongovanou aurou

Familidrna hemiplegickd migréna
Bazilarna migréna

Migrénova aura bez cefalalgie
Migréna s akitnym zaciatkom aury
Oftalmoplegicka migréna

Retindlna migréna

n Detské periodické syndrémy, ktoré mézu byt

prekurzormi alebo zdruzené s migrénou
Benigne paroxyzmalne vertigo detského veku

Alternujuca hemiplegia detského veku
m Komplikacie migrény

m Status migrenosus

Migrénovy infarkt

2. Migrénové ochorenie, ktoré nesplia vyssie uvedené kritéria
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ochorenia a lie¢ba

Migréna je chronické neurologické
ochorenie, ktoré charakterizuju
opakované bolesti hlavy roznej
intenzity. Tieto sa spajaju

s mnozstvom vegetativnych

priznakov. Predpoklada sa, ze ide
o kombindciu environmentalnych
a genetickych faktorov. Asi 2/3
pripadov migrény ma familarny
vyskyt.

sobi to vznik aury. Menej vyrazny pokles
nespdsobi auru. Redukcia regionalneho
prekrvenia ma za nasledok vazodilata-
ciu prevazne extracerebralnych tepien.
Sucasne sa aktivuje trigeminovaskularny
systém, ¢o vedie k uvolneniu neuropep-
tidov (neurokinin A, substancia P, vazo-
aktivni intestinalny peptid, kalcitoninovy
génovo pribuzny peptid - CGRP a iné).
Uvolnenie neuropeptidov spdsobi steril-
ny zapal, ktory sa spoluzdcastiuje na vy-
slednej bolesti.V dalsom priebehu pokle-
sdva mnozstvo perivaskularneho, ale aj
sérového serotoninu (5-HT). Vysledkom
je akcentacia vazodilatacie, vznik neuro-
génneho steriiného zapalu so vietkymi
nasledkami a spatna signalizacia do moz-
gového kmena do oblasti jadra trojklan-
ného nervu. Aktivacia tychto Struktur sa
potom projektuje do oblasti inervacie
trojklanného nervu a do oblasti kr¢nej
chrbtice. Kazdé dalsie drazdenie do tohto
systému, potraviny, stres, meteorologic-
ké vplyvy, zmena rezimu spanku a bde-
nia, drazdenie z oblasti kr¢nej chrbtice)
mozu zhorsit alebo pred[Zit bolest hlavy.

Diagnostika migrény spociva vo velmi
podrobnej anamnéze. Vsetky ostatné pri-
strojové vysetrenia slUzia iba k vyluceniu

Diagnostické kritéria pre migrénu bez aury a pre migrénu s aurou
Diagnostickeé kritéria pre migrénu bez aury

Najmenej 5 zachvatov, ktoré trvaji 4 az 72 hodin

Bolesti hlavy, ktoré maju aspon 2 nasledujlice charakteristiky:

D unilaterélna lokalizacia

D pulzujuci charakter

D su strednej alebo silnej intenzity

D zvyraziuju sa pri beznej fyzickej aktivite

inej priciny bolesti hlavy (zapal, nador, kr-
vacanie).

Lie¢bu migrény mozno rozdelit do dvoch
hlavnych skupin:

1/ lie¢ba akutneho zachvatu migrény.
Specifické lie¢cba nema analgeticky
efekt, ale Specificky protimigrénovy.
Nespecifickd lie¢ba je vo svojej pod-
state symptomatickou liecbou. Ne-
posobf Specificky proti patofyziologic-
kej podstate migrény.

2/ preventivna lie¢ba, ktorej cielom je

redukovat frekvenciu zachvatov.
K Specifickej liecbe migrény patria-
ergotaminy a triptany. Triptany vyzili
poznatky o Ulohe serotoninua posu-
nuli liecebné moznosti do novej kvality.
K nespecifickej lie¢be patria hlavne
analgetika a nesteroidné protizépalo-
vé lieky.

Zaver

Komplexny pristup k problematike mig-
rény, t. j. kombindcia preventivnej a akut-
nej liecby, moze zlepsit kvalitu Zivota pa-
cientov s migrénou.

Diagnostické kritéria pre migrénu s aurou

Najmenej 2 zachvaty

Aura musi mat aspon 3 z nasledujtcich charakteristik:
D plne reverzibilné symptomy loziskovej kortikalnej cerebralnej alebo kmenovej dysfunkcie
D postupny zaciatok

D aura trva menej ako 60 minut
D bolest hlavy nasleduje po volnom intervale, ktory trva menej ako 60 minut

D bolest hlavy moze zacat simultanne s aurou

Pri bolesti hlavy pritomny aspon jeden z nasledujlcich priznakov:
D nauzea alebo vomitus
D otofdbia a fonofébia

Normalny nalez pri neurologickom vy3etreni a nepritomnost
organického ochorenia, ktoré by spésobilo bolesti hlavy

Normalny nalez pri neurologickom vy3etreni a nepritomnost organického
ochorenia, ktoré by sposobilo bolesti hlavy

migréna

Klucové slova a fakty

Migréna je chronické neurologické
ochorenie, ktoré charakterizuju
opakované bolesti hlavy réznej
intenzity. Typicky je bolest hlavy pri
migréne jednostranna, ma pulzujuci
charakter a trvéd od 2 do 72 hodin.
Celosvetovo migréna postihuje asi
15 % populacie.

Migréna sa pred pubertou Castejsie
vyskytuje u chlapcov. Okolo 20 r.
Zivota sa pomer vyrovnava.

Jej intenzita je stredna az silna.
Bolest postihuje oblast okolo

oka, za okom, ¢elo, alebo niekedy
polovicu hlavy.

Celosvetovo migréna postihuje

asi 15 % populacie. V Eurdpe sa
odhaduje vyskyt 12 az 28 %.
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Osobitnd spolocenskd skupina zaoberajica sa liecenim

U pracloveka neandertalskeho typu, ktory Zil okolo 10 000
az 8 000 rokov pred n. l. sa uz uplatnoval organizovany,
spolocensky sposob Zivota v rodoch a kmenoch.

Zacalo sa formovanie prvych ludskych etnickych skupin, vznika-
ju stale osady, ktoré sa rozrastaju. Rozvijala sa pracovna ¢innost,
delba prace, dorozumievanie a myslenie. A prave rozvojom
myslenia si ¢lovek viac viimal a vedome vyuZival zdroje priro-
dy, najma rastlin a poznaval javy vo svojom prostredi i na sebe
samom. I5lo o javy, ktoré stviseli s jeho Zivotom, ¢ize zdravim
a chorobami. Chapanim ich vyznamu vznikalo uvedomelé po-
znanie, ktoré sa postupne dopracuivalo k cielavedomému hla-
daniu neustale novych spdsobov a prostriedkov na zdolanie
choroby.

Tak po kultovo-magickom liecitelstve bolo dalsou vyvojo-
vou etapou racionalne, teda rozumové liecitelstvo.

Lovci doby kamennej boli nuteni pod hrozbou hladu zacat
pestovat potraviny a tak zotrvat na jednom mieste. Rolnictvo
zvysilo schopnost ¢loveka vyuzivat prirodné zdroje, kultivovat
rézne druhy obilia (sprvoti pestovanie hliz, korenov, struko-
vin, neskor obilnin) a domestikovat dobytok. Zmena nastala aj
v rasticom vedomi pravekych ludi, co spdsobilo napriklad aj to,
Ze kym lovci svojich chorych jedincov opustali, pretoZze obme-
dzovali moznost rychleho presunu, trvale osidlent rolnici sa uz
o svojich chorych zacali starat. Hoci prehistorické tlupy lovcov
a zberacov pravdepodobne netrapili epidémie, ich Zivoty vsak
boli pIné najréznejsich nebezpecenstiev, Urazov a utrpen.

Zmena z lovecko-zberacskej fazy evolucie ¢loveka a naj-
stars$im stupriom raného polnohospodarstva a pastierstva
sa uskutocnila revolu¢nou rychlostou.

LenZe tato neoliticka revolicia mala epochdlny vyznam. Zatial
¢o rolnictvo a pastierstvo na jednej strane zachranilo fudstvo
pred hladom, na strane druhej prinieslo celkom nové nebez-
pecenstva, a to hrozbu mnohych ochoreni. Anaerdbne bakté-
rie z pody prenikajuce cez kozu sposobovali u prvych rofnikov
gangrény a tetanus. Nepretrzité fudské osidlenie predstavo-
valo idedlne podmienky pre hmyz, parazity, baktérie a plesne.
Dovtedy malé skupiny putujuce za potravou nikdy nezotrvavali

rozumoveé liecCeitelstvo

LieCenie

v premendach
casu

II. Cast

PaedDr. Ursula Ambrusova, PhD.

Vychodoslovenské muzeum v Kosiciach

llustrdcie: Zdenék Burian

Najstarsi stuperi raného polnohospoddrstva a pastierstva

na jednom mieste tak dlho, aby znecistili zdroj pitnej vody a
nenahromadili tolko odpadu, aby to prildkalo hmyz prenasaju-
ci ochorenia. Cely rad choréb sa zrodil prave z tesnej blizkosti
Cloveka a zvierata. Hovadzi dobytok vytvaral zaklad pre tuber-
kuldézu a kiahne. Osypky su pozostatkom dobytcieho moru, res-
pektive psinky. Prasce a hydina odovzdali fudstvu chripku. Od
konf ziskal ¢lovek rinovirusy a tiez nddchu a nachladnutie. Psi,
macky, kacice, mysi, kry-
sy prenasali baktérie ako
je salmonella, ktoré u fudf
sposobovalifatdlneinfek-
cie. Od réznych divych
zvierat mohol praclovek
ziskat antrax a besnotu.
Taktiez vodou zneciste-
nouzvieracimivykalmisa
rychlo prendsala cholera,
tyfus, cierny kasel a za-
skrt. Vyznamnym preja-
vom obdobia racional-
neho liecitelstva bolo do-
zretie podmienky pre vy-
tvorenie osobitnej spolo-
Censkej kategorie, v ram-
ci skupiny, ktora sa za-
oberala len liecitelskou

Zivoty lovcov a zberacov boli piné najréznej-  ¢innostou.

sich nebezpecenstiev a zraneni

llustracie boli pouzité z internetovych stranok: http://zoosafari.blog.cz/galerie/zdenek-burian-obrazy# a http://www.burianzdenek.cz/
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Unavené
0OCl

MUDr. Marek Hornak

Oc¢na klinika

Univerzitna nemocnica L. Pasteura
Kosice

Zrak je pre ¢loveka najddlezitejSim zmys- '_

lom. V dnesnej dobe pocitacoy, tabletov,
smartfénov a 3D osialu sa nan kladu ¢o-
raz vacsie naroky. Vzhlfadom na to, Ze viac
ako 80 % podnetov ziskavame zrakom,
akékolvek obmedzenie zrakovych funkcif
je vnimané velmi negativne. Tzv. unavené
odi sa prejavuju suborom potiazi: zacer-
venanie oci, pocit piesku v ociach, potia-
7e so zaostrovanim, zvysena citlivost na
svetlo, slzenie, pocit tlaku v ociach, boles-
ti hlavy, rozostrené, dvojité videnie, rozne
zrakové tiky, Skulenie. K vzniku tychto po-
tiaZi prispievaju: vek, nedostato¢ne kori-
govana ¢i nerozpoznana refrakéna chyba,
poskodenie slzného filmu, nespravne
pracovné podmienky a pracovné navyky.

ené zmeny

Dochadza k poklesu hornej mihalnice,
znizeniu frekvencie Zmurkania, Ubytku
kvality a kvantity slzného filmu ¢im do-
chadza k zvysenému drazdeniu ocf. Zvy-
Senie zakryvenia rohovky, zUZenie zreni-
ce, skalenie so3ovky a sklovca spdsobia
poruchu prenosu svetla. Ubytok fotore-
ceptorov centrdlnej aj periférnej sietnice
a nervovych buniek zrakovej dréhy spo-
sobi poskodenie prenosu, spracovania
a vyhodnotenia zrakového vnemul.

._ refrakéna chyba

[udské oko je vo svojej podstate kame-
ra. Svetlo prechadza sustavou optickych
prostredi (rohovka, $o3ovka) a je nimi cen-
trovana na svetlocitlivd vrstvu (sietnica),
v ktorej podrazdi svetlocitlivé elementy
(Capfky a tycinky). Aby bola tato centra-
cia ¢o najpresnejsia, musi mat rohovka
spravny tvar (zakrivenie) a oko spravnu
velkost. Ak je rohovka zakrivend viac ale-
bo je oko vacsie, ¢lovek trpf kratkozrakos-
tou.V opac¢nom pripade je dalekozraky.

Slzy maju opticku, zvihcujicu, vyZivujicu
a ocistujucu funkciu. Pri akejkolvej poru-
che kvality ¢i kvantity slzného filmu preto
dochddza k vyznamnému poskodeniu
funkcif zraku.

Vyska pracovného stola ma byt max.
65 cm, vzdialenost od obrazovky monito-
ra 45 — 70 cm a spravny sledovaci uhol
15 — 20 st. Horny okraj obrazovky by mal
byt vo vyske oci, obrazovka by mala byt
¢o najplochejsia, nemali by sa na nej od-
razat iné svetelné zdroje a mala by mat
nastaveny negativny kontrast - tmavé pfs-
mena na svetlom podklade. Odporucané
su farebné kombindcie: ¢ierno-biela, resp.
modro-ZItd. Minimalna velkost znakov by
mala byt 2,6 — 3,6 mm. Primodernych LED
TV je vyrobcami odporucand sledovacia
vzdialenost v suvislosti s uhloprieckou:
8lecm-15m,102cm-19m, 119 cm -
2,2 m. Za spravnu citaciu vzdialenost sa
povazuje cca 30 — 33 cm, ktord dosiahne-
me pri mierne pokré¢enych rukach.

D Nespravne osvetlenie

Pre prace s nutnostou nizkej rozliSovacej
schopnosti (detaily 44 — 88 mm) po-
stacuje osvetlenie 50 — 100 Ix. Pre prace
s nutnostou vysokej rozliSovacej schop-
nosti (detaily 0,3 mm) je nutné osvetlenie

Poziadavky na osvetlenie

Poziadavky Pre pracu je treba rozoznavat | Osvetlenie
na osvetlenie podrobnosti zo vzdialenosti (1x)

unavené oci

45-70€M

15°-20°

65cm

nad 5 000 Ix. V miestnostiach vhodnych
pre dlhodoby pobyt by sa mala intenzita
osvetlenia pohybovat na Urovni 120 Ix.
Podmienky na videnie su tym lepsie, ¢im
sU rozdiely medzi sledovanym predme-
tom a okolim mensie. No z psycho-fy-
zikdlneho hladiska je vsak urcity stupen
kontrastu nutny. Nemal by byt vacsi ako
3:1amensiako 1:3.Vyznamnym fakto-
rom je aj odraz svetla od stien. Biele steny
odrazaju cca 60 - 80 % a tmavé cca 30 %
svetla. Pri ¢itani by mal byt zdroj svetla za
hlavou a mal by knihu ¢i ¢asopis osvetlo-
vat rovhomerne.

Prvym krokom su pravidelné kontroly
u o¢ného lekara, ktory odhalf aj navonok
neviditelné ochorenia uzZ v ich v€asnych
stadidch a navrhne ich riesenie. DoleZi-
té je aj striedanie prace a oddychu. Na
1 hodinu prace sa odporuica 5 minut od-
dychu. Pomaha aj striedanie sledovacej
vzdialenosti. Pri praci orientovanej do
dialky ¢itanie a pri praci zblizka naopak
sledovanie vzdialenejsich predmetov.

V pripade problémov s kvalitou ¢i kvanti-
tou slzného filmu jeho ndhrada umelymi
slzami. O¢i je déleZité chranit si aj pri re-
laxe. Ved vZdy existuje nieco, ¢o sa oplatf
vidiet bez ohladu na vek.

Klacové slova a fakty

Tzv. unavené oci sa prejavuju
siborom potiazi: zacervenanie odi,
pocit piesku v ociach, potiaze so
zaostrovanim, zvysena citlivost na

mimoriadne 0,1 mm 03mm  viacnez5000 svetlo, slzenie, pocit tlaku v ociach,
velmi vysoké 01-02mm  03-06mm  2000-5000 bolesti hlavy, rozostrené, dvojité
vysoké 02-04mm  06-12mm  600-2000 videnie, rbzne zrakové tiky, Skulenie.
priemerné 04-08mm 1,2-23mm 250-600 Na 1 hodinu pra’ce sa odporu(:a

malé 08-15mm 2,3-44mm 100 - 250 5 minut OddyChU.

velmi malé 1,5 3,0mm 4,4 -8,8mm 25-100



Lvolte spravny Vising

odrazdenie

zacervenanie

odstrani zacervenanie,
podréidenie a opuch

upokoji a osvieil naméhané ofi

VISINE® Classic 0,05 %. Skratend informacia o lieku. Lie€ivo: tetryzolini hydrochloridum 0,5 mg v 1 ml roztoku. Liekové forma: O¢né roztokova instilécia. Indikécie: Dekongescia sliznice a odstranenie symptémov edému spojoviek a hyperémie u pacientov s podrézdenim oci, ktoré je sposobené
dymom prachom, vetrom, chlérovanou vodou, svetlom, kozmetickymi pripravkami alebo kontaktnymi $oSovkami, ako aj a\erg\ck\}m zapalom pri precitlivenosti na pel a seno. Davkovanie: Ak nie je odporucené inak, do kazdého post\hnmého oka sa aplikuje 1 kvapka dvakrét aZ trikrét denne. Pouzivanie
lieku viac ako 5 dni je mozné iba pod dohfadom lekéra. Kontraindikécie: Hypersenzmvna na lieivo alebo ktordkolvek pomotnu latku lieku, deti mladsie ako 2 roky, pacienti s glaukdmom s Gzkym uhlom. U pauenlov S0 z&vaznym kard|0vaskularnym ochorenim a poruchaml metabolizmu a u pacientov,
ktori uzivaju mhwbltory monoammoomdazy alebo iné lieky, ktoré mézu polencwalne 2vysit tlak krvi, rovnako aj u pauemov so suchou rinitidou, suchou keratokonjunktivitidou a glaukémom je mozné pouzn liek az po starostlivom posudem prinosu a rizika liecby lekarom.
Specialne upozorenia: Pacienti, ktorf pouzivaji VISINE® Classic 0,05%, maj( vediet, 7e podrézdenie alebo stervenanie ot byva tasto priznakom vézneho o&ného ochorenia, a preto sa majd poradit s lekérom. Liek sa ma pouZivat iba pri miernom podrazdent oi. Ak neddjde k dfave najneskor do 48
hodin, alebo ak podrézdenie ¢i stervenanie oti pretrvava, alebo sa dokonca zintenziviiuje, treba prerusit liecbu a vyhladat lekara. Nadmerné pouZivanie tohto lieku mdZe spdsobit stervenanie oéi. Interakcie: Sticasné podavanie inhibitorov MAQ a tricyklickych antidepresiv moZe potenciovat
vazokonstrikeiu a zvysit krvny tlak. PouZivanie v gravidite a pocas laktacie: Pouzitie v gravidite a potas laktacie mozné az po starostlivom posideni pomeru prinosu a rizika liechy lekarom. Neziaduce tcinky: Pri nadmemnom pouzivani sa moze vyskytnit pichanie a pélenie v ociach, reaktivna
hyperémia, zahmlené videnie, podréZdenie spojoviek alebo zriedkavo mydridza. Preddvkovanie: Bezné symptomy pri predévkovani st mydridza, nevolnost, cyanéza, hordcka, kite, tachykardia, kardidina arytmia, zastavenie srdca, zvySenie tlaku krvi, plicny edém, poruchy dychania, mentélne poruchy.
Uchovévanie: Ziadne zviastne upozomenia. Balenie: 1 ffasticka x 15 ml 0,05% roztoku. DrZitel rozhodnutia o registrécii: McNeil Products Limited, c/o Johnson & Johnson Limited, Maidenhead, Velkd Briténia. Lokalny zastupca v SR: Johnson & Johnson, s. r. 0., Karadzicova 12,
821 08 Bratislava, tel.: +421 232 408 400. Registracné Cislo: 64/0274/93-S. Datum revizie textu: august 2011. Viydaj lieku nie je viazany na lekarsky predpis. Liek nie je hradeny z prostriedkov verejného zdravotného poistenia. Pred pouZitim si precitajte Gplna informaciu o lieku.
VISINE® Unavené oci je zdravotnicka pomdcka. Gélové ocné kvapky. Ocné podanie. EH_201302031.
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SZS Banska

Bystrica

Mgr. Viera Mackova
stredoskolska pedagogicka
Foto: Mgr. Erik Nechala a Andrej Zatroch

Skolské kolo SOC

Skolské kolo SOC (stre-

doskolskej odbornej

¢innosti) sa na Stred-

nej zdravotnickej Sko-

le v Banskej Bystrici

uskuto¢nilo vo stvrtok

21. 2. 2013. Zucastnili

sa ho Studenti z odbo-

ru zdravotnicky asis-

tent, zdravotnicky laborant a farmaceuticky laborant.

Lukas Hudak (4. ZA) predstavil pradcu na tému:

Vplyv hudby na mladého ¢loveka,

Veronika Pavcikova (4. ZA) prezentovala pracu na tému:
Kybersikana a teenageri,

Martin Pisar (3. FL A) vypracoval pracu na tému:

Analyza izolacie spor kvasiniek R-729 a vplyv etylalkoholu na ne
a Lucia Hindicka (4. ZL) sa predstavila s pracou:

Transfuzia a darcovstvo krvi. Zac¢astnenym studentom drzime pal-
ce na bliziacom sa krajskom kole SOC.

Maturujem, maturujes, maturuje ....

Studenti  Strednej
Zdravotnickej skoly
v Banskej Bystrici si
pocas pisomnych
maturitnych skisok
12.a13.marca 2013
overili svoje vedo-
mosti zo sloven-
ského jazyka a lite-
ratdry a z cudzich
jazykov, ziskané po-
Cas studia. Uplynie eSte niekolko tyzdnov, kym sa dozvedia ako
v tejto Casti maturitnej skusky obstali.

Historia magistra vitae

,Predchodkyriou SZS v Banskej By-
strici bola Verejnd odbornd skola
pre Zenské povolania, ktord vznikla
pocas prvej Ceskoslovenskej repu-
bliky v roku 1920. Bola umiestnend
v Lazovnej ulici ¢ 32" Tieto a tiez
dalsie informéacie budu mat Citate-
lia moznost si precitat v pripravo-
vanej knihe k 300. vyrociu vzniku
Mestskej nemocnice v Banskej Bys-
trici. Na priprave tejto publikacie sa
tieZ podielala pedagogické pracovnicka nasej skoly PhDr. Méria
IStokova.

SZS Bratislava

RNDr. Edita Dlhanova, MPH
veduca $tudijného odboru
farmaceuticky laborant

V nasej Skole je pohoda

Nie kazdy deri v Skole musi byt naplneny preverovanim vedomos-
ti, skisanim a hodnotenim. Aby sa kazdodenné povinnosti zvla-
dali v pohode, nasa skolskd psychologi¢ka Mgr. Janka Dulinova
vypracovala a vedie projekt ,V nasej skole je pohoda”. Zacal sa
v minulom $kolskom roku aktivitami: ,Den pohody, Den dob-
rych skutkov, Den bez stresu”. Jeho cielom je, aby sa Ziaci nau-
¢ili medzi sebou komunikovat, vyjadrit svoj nézor, ale aj prijat nazor
iného, akceptovat iného, dodrziavat pravidla diskusie, ktoré si sami
odsuhlasili. U¢ili sa davat komplimenty, ocenit spoluZiaka i ucitela,
vyzdvihnut pozitiva kaZdej situdcie, robit malé dobré skutky. Pocas
,Dna pohody” a ,Dia bez stresu” hrala relaxa¢nd hudba, ucivo sa
preberalo netradi¢nou formou — hladali sa zaujimavosti a neznéa-
me zékutia vedy. Ziaci i ucitelia sa naucili pouzivat protistresové
techniky.

Projekt pre pozitivnu odozvu pokracuje aj tento skolsky rok.

V tychto diioch sme mali ,Dei usmevu®“.

A bol to den naozaj Usmevny. Mnohi Ziaci, ale i ucitelia prisli vtip-
ne a veselo obleceni. Hodiny zacali vtipmi, ktoré si Ziaci dopredu
pripravili. Bola vyhldsena sutaz o najvtipnejsiu basnicku, najzauji-
mavejsi pribeh o skole, o najkrajsie nakresleného smajlika, najvtip-
nejsie oble¢eného Ziaka. Ziaci sa obdarGvali drobnymi vtipnymi
darcekmi. Akcie sa bodovali a najvtipnejsia trieda ziskala ako slad-
ki odmenu dve torty.

A ¢o nas Caka dalej? Nechajme sa prekvapit.



SZS Trendin

PharmDr. Miroslav Peciar
stredoskolsky pedagég

RNDr. Janka Gugova
riaditelka skoly

LAB academia 2012

V zévere roku 2012 sa konal na SZ5 v Banskej Bystrici 5. ro¢nik sutaz-
nej prehliadky prac ziakov z odborov zdravotnicky a farmaceuticky
laborant. V3etky prace na uvedenej prehliadke boli velmi kvalitné a
droviiou mimoriadne vyrovnané. O to viac nds potesilo, Ze Ziak zo

IV. FL triedy Marek Rybar ziskal 2. miesto.

Hodina detom

SZS v Trencine sa pridala k zbierke
HODINA DETOM. Zapojili sa do nej
Ziacizo vsetkych Studijnych odborov.

Darovanie krvi

Na SZS v Tren¢ine sa uskutocnila
akcia - darovania krvi, do ktorej sa
zapojili Ziaci zo vsetkych studijnych
odborov.

Den otvorenych dveri

Kazdorocne sa u nas kond Den otvorenych dveri. Aj tento raz sa ku
nam prislo pozriet vela nddejnych Ziakov. Zdujem prejavili o vietky
Studijné odbory.

Lyzovacka prvakov

Ako kazdoro¢ne sa tyzden
pred jarnymi prazdninami
uskutocnil lyziarsky vycvik,
ktorého sa zucastnili prvaci
a to aj z odboru farmaceu-
ticky laborant.

Stredoskolska odborna c¢innost

Skolského kola v stredo-
skolskej odbornej ¢innosti
sa zUcastnili aj Ziaci z odbo-
ru farmaceuticky laborant
a to Adrian Adzima, Ma-
rek Vydra a Denis Filin
z |. FL triedy, dalej Dominik
Danek a Simon Skovajsa
z Il FL triedy a napokon Pavol Durana a Michal Hajmach zo V.
FL triedy. Konzultantom vsetkych prac bol PharmDr. Miroslav Pe-
ciar. Drzime palce postupujucim v dalsom kole SOC.

stredné zdravotnicke skoly v SR

SZS Kosice

Mgr. Lucia Slivkarova

RNDr. Karin Potomova
stredoskolské pedagogicky

Hviezdoslavov Kubin 2013

V' marci sa uskutoc¢nilo

Skolské kolo sutaze v ume-

leckom prednese poézie

a prozy Hviezdoslavov

Kubin. Sutazné texty mali

velmi dobru Uroven, ¢o sa

tyka samotného predne-

suajinvenc¢nostiich vybe-

ru a podania.

Préza:

1. miesto: M. Suchy, Il. AV

2. miesto: D. Szalaiova, IIl. FLA
C.Kantorova, |. FLA

3. miesto: L. Kleinova, | . OO

Connecting Classrooms

Na zdverecnom stret-
nutf projektu Connec-
ting Classrooms, kto-
ré sa uskutocnilo vo
februari tohto roku na
Gymnaziu J. Lettricha
v Martine, konala sa
aj sutaz, do ktorej sa
zapojili mladf lidri ce-
lého Slovenska v ka-
tegoriach — Najuspe-
snejsi lider/Najuspesnejsia liderka Connecting Classrooms a Naj-
uspesnejsi projekt Connecting Classrooms.
Najviac hlasov v kategérii Najuspesnejsi projekt CC bolo pride-
lenych n&Smu timu zo SZS, Moyzesova 17 a ziskali sme tak pre
Club CC grant vo vyske 500 eur za projekt, ktory pripravili lidri sami
v spoluprdaci so ZS, Povazskd 12, a za projekt, Vymena odborov',
ktory sa konal u nas na SZS.

Vitazné prace skolského kola

Do stredoskolskej odbor-

nej cinnosti sa zapojilo

10 Studentov. Ich prace

porotu zaujali. V tomto

Skolskom roku boli zastu-

pené odbory:

Chémia a potravinarstvo

(. miesto Natdlia Kostova,

IIl. miesto Simona Mrazo-

va);

Zivotné prostredie, geografia a geoldgia (cena poroty Marianna
Vidumska) a odbor Zdravotnictvo a farmakolégia (I. miesto Erik
Schmotzer, Il. miesto Adam Palencar, lll. Miesto lvana Adamova,
cena poroty: Erika Zolnova, Martin Bre¢ko).

Poézia:

1. miesto: M. Budzakova, |. FLA

2. miesto: M. Ollerova, Il. FLA
D. Jajcisinova, Ill. FLA

3. miesto: P. Pardusova, |. FLA

29
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SZS Trnava

Trnavsky
samospravny
kraj

PhDr. Katarina Hrasnova, PhD.

Statutdrna zastupkyna riaditelky

Stredoskolska odborna ¢innost skoly

Prezentécia piatich prac v od-

bore 06 — Zdravotnictvo a far-

makolodgia prebiehala v Zivom

dialégu s odbornou porotou

i Studentmi skoly, ktorf so zauj-

mom sledovali svojich spolu-

Ziakov. 3. miesto ziskal Adam

Konya z Ill. A s témou prace

Huntingtonova choroba. Na vy-

bornom 2. mieste skoncila Karina Marcisovska zo IV. C triedy, od-
bor farmaceuticky laborant, s témou prace Néavrh Standardnych
terapeutickych postupov pre farmaceutického laboranta pri lie¢be
hnacky. Z prvenstva maju radost Timea Pilova a Klara Ostrovska
z Ill. A. Téma ich prace bola Edukacia matiek v starostlivosti o no-
vorodenca. Srdec¢ne blahozZeldme!

Studium v Kniznici J. Fandlyho v Trnave

V. maturitnom roc¢niku sa Stu-
denti Strednej zdravotnickej
Skoly v Trnave snazia rozny-
mi metddami skvalitnit svoje
Studium. Hodinu  slovenské-
ho jazyka a literatdry preto
stravili v priestoroch Kniznice
J.Fandlyho v Trnave vo februéri
tohto roku. Odborny vyklad pracovnicky kniznice na tému Sucas-
na slovenska préza bol spojeny s prezentaciou knih stc¢asnych slo-
venskych spisovatelov a poctvanim nahravok knih.

23. ro¢nik Olympiady v nemeckom jazyku

Obvodny urad Trnava - odbor

Skolstva poveril SZS Trnava

organizovanim obvodného ko-

la Olympiady v nemeckom ja-

zyku. Tejto ulohy sa ujal Mgr.

Jan Desat, ktory zabezpecil

bezproblémovy priebeh celej

sutaze. 8 Ziaci — vitazi skolskych

kol = sutazili v troch kategoridch

(2A, 2B, 2D). Nasa Kristina

Vidova sa vo velkej konkurencii vobec nestratila a v kategérii 2D
obsadila vynikajuce 2. miesto, za ¢o by sme jej i pani profesorke
Malobickej, ktord ju pripravovala, chceli zablahozelat.

Vitazmi jednotlivych kategérii sa stali:

kategoria 2A — Peter Flenko

zo Sportového gymnézia J. Herdu v Trnave

kategdria 2B — Jonatan Juhas z Gymnazia J. Hollého, Trnava
kategdria 2D - Samuel Fila

z0 SPS stavebna D. S. Jurkovica, Trnava.

stredné zdravotnicke Skoly v SR

SZS Michalovce

Kristina Hostovic¢akova
$tudentka v studijnom odbore
farmaceuticky laborant, 1. ro¢nik

Vo februdri 2013 zorga-

nizovala nasa Ziacka skol-

ska rada obnoveny prvy

ro¢nik studentského ple-

su ,Zdravotdk’, ktorého

sa zUcastnila aj nasa trie-

da, I. FL. Stovka plesaju-

cich vytvorila Uzasnu at-

mosféru. Do tanca ndm

hral DJ VLADO. Lékavé

pre nas boliajceny vtom-

bole, ktoré potesili nejedného z nas. Zabava trvala do neskorych
rannych hodin. Uz teraz sa vsetci tesime na dalsf ro¢nik student-
ského plesu.

Nevyuzité moznosti ludovej mediciny...

,Nevyuzité moz-
nosti ludovej me-
diciny - duchov-
né a hmotné bo-
hatstvo Horného
Zemplina, —to je
nazov vystavy, kto-
rd zorganizovala
Zemplinska kniz-
nica Gorazda Zvo-
nického.
Spolu s nasou triednou ucitelkou PhDr. Eleonérou Dolezalovou
sme sa oboznamili s réznymi liecivymi ¢ajmi, tinktdrami a recepta-
mi a zarover sme mali moznost porovnat sucasné poznatky fyto-
terapie s tradiciou ludovej mediciny nasich predkov.

12. februara 2013 trie-

dal.FLspolustriednou

ucitelkou navstivila XI.

matersku Skolu v Mi-

chalovciach, aby de-

tom pribliZili sviatok sv.

Valentina. Kto to nao-

7aj bol, ¢o robil a kam

siaha tradicia jeho

sviatku, to boli témy,

ktoré skolkdrom hra-

vou formou prezen-

tovali nase buduce laborantky. Nakoniec spolu s detmi vymalo-
vali srdiecka, ktoré potom darovali svojim rodi¢om.
Vzniklo priatelstvo, ktoré bude urcite pokracovat.



eHealth IlI.

Vyznamny krok
na ceste k zavedeniu
eHealth

Ing. Lubos Cerny

Nérodné centrum zdravotnickych informacii

narodny zdravotnicky informacny systém

-
W
T~

VlIdda odobrila zakon o Narodnom zdravotnickom informa¢nom systéme

Nutnym predpokladom pre spustenie elektronického zdravot-
nictva je prijatie potrebnej legislativy. VIdda SR koncom febru-
ara 2013 schvalila navrh zdkona o Narodnom zdravotnickom
informacnom systéme z dielne Ministerstva zdravotnictva SR.
Cielom zakona je vytvorenie takého legislativneho prostredia,
ktoré na jednej strane umozni ¢o najvacsie vyuzitie prinosov
plynucich z informatizacie zdravotnictva a na druhej strane za-
bezpedi sluzby obcanovi. Dal3i osud legislativy maju teraz v ru-
kach poslanci Ndrodnej rady SR.

VIddou schvéleny ndvrh zakona blizSie vymedzuje Narodny
zdravotnicky informacny systém (NZIS). Zavadza pojmy ako
elektronicka zdravotna knizka, pacientsky sumar a elektronicky
zdravotny zdznam. UrCuje ich obsah a rozsah, upravuje pod-
mienky a proces pristupu k nim. V neposlednom rade vytvara
predpoklady pre elektronické predpisovanie liekov, zdravotnic-
kych pomocok a dietetickych potravin.

Zakon by mal byt podla ndvrhu ucinny od 1.juna 2013. Vietkym
poskytovatelom zdravotnej starostlivosti vsak nechava vyse
dvojro¢ny priestor na postupné pripajanie sa do NZIS. Poskyto-
vatelia, ktorych informacny systém bude integrovany s narod-
nym eHealth riesenim uz pred rokom 2016, m&zu, samozrejme,
eHealth aplikacie vyuZivat aj pred zakonom stanovenym termi-
nom.

Ak hovorime o eHealth aplikacidch vyuZitelnych pre obc¢anov a
zdravotnikov, v roku 2013 ma byt ukonceny projekt Elektronické
sluzby zdravotnictva, v ramci ktorého sa realizuje:

Vytvorenie Narodného portélu zdravia a jeho naplnenie
zékladnym informa¢nym obsahom (predstavili sme ho vo
februarovom ¢isle ¢asopisu Tedria a prax | Farmaceuticky labo-
rant — str. 40)

Vytvorenie a spustenie do skiiSobnej prevadzky aplikacii:
Elektronicka zdravotna knizka obcana, ePreskripcia/eMe-
dikacia, eAlokacie

Elektronicka zdravotna knizka (EZKO) poskytne pristup k zdra-
votnym zdznamom pacienta v elektronickej podobe tak, aby
mal zdravotnicky pracovnik pri poskytovani zdravotnej sta-

rostlivosti aktualne, spravne a Uplné informacie o zdravotnom
stave pacienta, o mdze vyznamne zvysit kvalitu a bezpecnost
poskytovanej zdravotnej starostlivosti. V pripade, ak by pacient
potreboval osetrenie v zahranici, vybrand ¢ast zdznamov (tzv.
pacientsky sumar) bude moct spristupnit aj lekérovi v inej kra-
jine EU.

Elektronicka preskripcia, dispenzacia a medikacia umozni po-
stupne nahradit papierovy recept elektronickym, poskytne
lekdrom a lekdrnikom podporu pri preskripcii a dispenzacii
prostrednictvom dostupnej medikacnej histérie pacienta, spri-
stupnenia expertnej databazy na sledovanie liekovych interak-
cif, kontraindikacii, alergif, upozorneni a varovani. Poskytne me-
dikacné zaznamy pre EZKO.

Sluzba eAlokécie ma v ciefovom stave umoznit elektronickou
formou alokacie zdrojov medzi jednotlivymi poskytovatelmi
zdravotnej starostlivosti — ¢i uz ide o pldnovanie vysetreni pa-
cienta lekdrom, objednavanie laboratornych vysetreni ¢i ocko-
vani, alebo o pripomenutie planovanych terminov vykonov.

Vytvorenie predpokladov pre integraciu informaénych
systémov poskytovatelov zdravotnej starostlivosti (IS PZS)
s narodnym eHealth rieSenim, overenie integracie s IS PZS
v skusobnej prevadzke

Po odovzdani diela bude nasledovat pilotnd prevadzka a po-
stupné pripajanie vietkych poskytovatelov zdravotnej starost-
livosti do roku 2016.

Pokial ide o prinosy riesenia, su zrejmé aj z obsahu jednotlivych
eHealth aplikacii. Mozno spomenut najma zdravotné a ekono-
mické prinosy tak pre obc¢anov ako aj pre zdravotnikov, poistov-
ne, cely systém zdravotnictva. Zo zdravotnych prinosov mozno
vybrat: zniZzenie nepriaznivych Ucinkov liekovych interakcif, zni-
Zenie liekovej zataze, moznost rychlejsej diagnostiky, znizenie
pochybeni a omylov zdravotnikov atd. Pokial ide o ekonomické
prinosy, za vsetky mozno spomenut menej duplicitnych vyset-
reni, menej predpisovanych liekov, skratenie ¢asu na adminis-
trativu, lepsSia alokacia zdrojov na Urovni poskytovatelov zdra-
votnej starostlivosti, lepsie podklady pre statnu politiku zdravia.
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Kozmetika

vyroba, dovoz a notifikdcia
kozmetickych vyrobkov

Ing. Helena Kohutova
Urad verejného zdravotnictva
Slovenskej republiky

T

~yrobcom kozmetického vyrobku je fyzicka alebo prav-
nicka osoba so sidlom v Eurépskom Spolocenstve (Europ-
skej unii a v Eurépskom hospodarskom priestore), ktora
vyraba kozmeticky vyrobok vo svojich vyrobnych priesto-
roch alebo ktora si vyrobok dala vyrobit inej osobe a uva-
dza ho na trh alebo ho poziva v ramci poskytovania sluzieb
pod svojim menom alebo ochrannou znamkou. Rovnako
sa za vyrobcu povazuje fyzicka alebo pravnicka osoba, kto-
ra finalizuje - bali alebo prebaluje vyrobok z velkospotre-
bitelského balenia do mensich spotrebitelskych baleni a
to bez rozdielu, ¢i bol vyrobok vyrobeny v Eurépskej unii
alebo mimo Uzemia Eurépskej tnie.

»~Dovozcom kozmetického vyrobku” je fyzicka alebo prav-
nickda osoba so sidlom v Eurépskej unii, ktora uvadza na trh
vyrobky vyrobené mimo tzemia Eurépskej unie.

V zmysle poziadavky platného pravneho predpisu — nariadenia

vlady SR ¢. 658/2005 Z. z, ktorym sa ustanovuju poziadavky na

kozmetické vyrobky v zneni neskorsich predpisov kazdy kozme-
ticky vyrobok uvedeny na trh musi mat urcenu ,zodpovednu
osobu’, ktord musi mat sidlo v Eurdpskej unii.

Jej povinnostou je zabezpecit, aby:

D vyrobky boli bezpecné,

D informacnd zlozka o vyrobku vratane spravy z hodnotenia
bezpecnosti bola k dispozicii pre organy verejného zdravot-
nictva,

D vyrobky boli oznacené v statnom jazyku,

D vyrobky boli notifikované.

kozmetika

Okrem toho zodpovedna osoba ma povinnost:

D hlasit na prislusny Urad verejného zdravotnictva vyskyt ne-
bezpecnych vyrobkov alebo poskodenia zdravia spotrebite-
lov a spolupracovat s nfm na odstranent rizik,

D poskytnut prislusnému Uradu verejného zdravotnictva viet-
ky informacie a dokumentédciu potrebni na preukazanie
zhody $pecifickych aspektov vyrobku v jazyku lahko zrozu-
mitelnom tomuto organu.

Vyrobca/dovozca kozmetickych vyrobkov musi mat na priesto-
ry, v ktorych vyrdba/skladuje kozmetické vyrobky, vydané roz-
hodnutie na uvedenie priestorov do prevadzky, ktoré mu vyda
na zaklade Ziadosti miestne prislusny regionalny Urad verejné-
ho zdravotnictva a pri vyrobe musf dodrZiavat zasady spravnej
vyrobnej praxe podla STN EN ISO 22716. Norma, ktord je mozné
zakupit v predajni Slovenského Ustavu technickej normalizacie
v Bratislave, ustanovuje poziadavky na budovy, pristroje a zaria-
denie, hygienu, zamestnancov, vzdeldvanie, pracovné postupy,
kontrolu, skladovanie a expediciu kozmetickych vyrobkov.

Notifikacia kozmetickych vyrobkov

Vyrobca, dovozca a distributor maju povinnost pred tym ako

uvedu kozmetické vyrobky na trh notifikovat na Urad verej-

ného zdravotnictva postou, elektronicky alebo osobne:

D <cinnost (vzor ozndmenia je v prilohe ¢. 12 nariadenia viady
¢.658/2005 7.z, alebo na www.uvzsr.sk v subore
,Bezpecnost kozmetickych vyrobkov”.

D urcitéinformécie o kozmetickych vyrobkoch.Vzory ozndme-
nia su uvedené v prilohe ¢. 13 nariadenia viady ¢ 658/2005 Z. z.

Tieto Udaje su potrebné na Ucely poskytnutia prvej pomoci
v pripade, ze kozmeticky vyrobok po pouziti spdsobil poskode-
nie zdravia fudf.

Je viak potrebné upozornit na skuto¢nost, Zze Eurépska ko-
misia zriadila jednotny eur6épsky portal na oznamovanie koz-
metickych vyrobkov, tzv.,CNPN portél*, ktory je v prevadzke
od 11. februdra. 2012.

Oznamovanie vyrobkov na tomto portali je do 11. jula 2013
dobrovolné, aviak od tohto datumu musia uz iba zodpoved-
né osoby povinne ohlasit na CNPN portal vietky kozmetické
vyrobky teda aj tie, ktoré pred ddtumom ohlasili na UVZ SR.
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Acne vulgaris, bezne nazyvané
akné, patri medzi najcastejsie
ochorenia v koznom lekarstve.

Aj ked ochorenie neohrozuje Zivot
pacienta, nemozno ho povazovat
iba za kozmeticky, ¢i esteticky
problém.

Na vzniku akné sa zucasthuje nadmer-
nd tvorba mazu, jeho zmenend kvalita,
upchavanie vyvodov vlasovych folikuloy,
do ktorych ustia mazové Zlazy, pdsobe-
nie mikroorganizmov a zapal. Vznik akné
zavisi od mnohych etiopatogenetickych
¢initefov, medzi ktoré patri dedi¢nost
a hormony (najvyznamnejsi je vplyv an-
drogénov). Prejavy akné vznikaju ako na-
sledok uzatvorenia vyvodov mazovych
Zliaz. Stagnacia produktu Zliaz ma za na-
sledok ich poskodenie a vznik hibokého
zapalu, po ktorom ostéavaju jazvy. Na roz-
voji ochorenia sa zUc¢astruju tiez v mieste
procesu pritomné baktérie (hlavne Propi-
onibacterium acnes).

Najcastejsie, bezné formy akné sa preja-
vuju v miestach, kde je najvyssia hustota
folikulov, teda na tvari (tu najma v t-zone)
a na hornych Castiach prednej a zadnej
strany hrudnika a ramien.

Predpokladom vzniku akné je
zvySena tvorba mazu, seborea.
Vyskytuje sa takmer u vSetkych
pacientov s tymto ochorenim.

Zistilo sa, Ze pacienti s akné maju
zvacsené mazové zlazy a produkuju
viacej mazu ako zdravi. Timenim
produkcie mazu sa akné zlepsuje.

Akné

Doc. MUDr. Zelmira Fetisovova, PhD.!
Dermatovenerologickd klinika UNM a JLF UK

Prof. MUDr. Katarina Adamicova, PhD.”
Ustav patologickej anatomie UNM a JLF UK

Prvymi priznakmi ochorenia su vo vy-
vodoch vlasovych folikulov nezapalené
belavo presvitajuce drobné cysticky (uza-
tvorené komeddny) alebo hnedocierne
zatky z rohoviny (otvorené komedony).
V literatUre uvadzany termin mikroko-
meddn je nazvom pre prvé, len mikro-
skopicky pozorovatelné zmeny v zmysle
baldnovitého rozsirenia vyvodu mazovej
Zlazy.

Podla rozsahu a miery postihnutia rozo-
zndvame tri najcastejsie formy akné:
acne comedonica, acne papulopustulosa
a acne conglobata (nodulocystica).

Acne comedonica charakterizuju otvo-
rené a uzatvorené komedony (drobné
gulovité uzliky belavej alebo normalnej
farby koze s centralnym otvorom, ktory
sa niekedy javi ako jemny bod, cez ktory
sa pod tlakom da vytlacit ich obsah vo
forme nitkovitej belavej pastéznej masy;
7 toho je odvodené anglické oznacenie
whitehead. Postihnutd je predovsetkym

Acne comedonica
(Archiv Derma-
tovenerologickej
kliniky UNM a JLF
UK v Martine)

akné

koza tvare (Celo, nos, lica), vyskytuje sa aj
na ramenach a na hornej tretine hrudni-
ka a chrbta. Casto sa sucasne objavuje aj
zvyseny mazotok — seborea.

Acne papulopustulosa vznika postup-
nym rozvojom zapalu v okolf folikulov
a na vzniku sa podiela zmiesana mikrob-
na flora. Sprevadza ju vzdy seborea. Po-
kial zapal prenikne do hibsich vrstiev ide
o acne indurata, pre ktoré je typické Cas-
té jazvenie.

Acne conglobata je najtazsiaforma akné.
Charakterizuje ju pritomnost vsetkych
patologickych zmien — fistulovych kome-
donov, papul, pustul, krvavohnisovych
bolestivych uzlov, krvavych krust, jaziev
a zle sa hojacich cyst. Viyskytuje sa cas-
tejSie u muzov ako u zien. Acne conglo-
bata sa nevyskytuje iba na predilekénych
miestach (ako u vyssie opisanych dvoch
foriem) ale aj v kapiliciu, $iji, na predlak-
tiach, ramenéach, bruchu a sedacej Casti
tela. VZdy je pritomna vyrazna seborea.

Acne indurata/
papulopustulosa
(Archiv Derma-
tovenerologickej
kliniky UNM a JLF
UKv Martine)



34

teéria a prax farmaceuticky laborant april2013

starostlivost o plet

Existuje viacero variantov lfSiacich sa od
uvedenych klasickych foriem acne vul-
garis: do skupiny akné so zavaznym
priebehom sa zaraduje acne fulminans
a acne inversa.

Acne fulminans je akutne prebiehaju-
ce ochorenie, typicky s horuckami, kedy
dochddza k vzniku ulcerécii na miestach
prejavov acne conglobata. Ochorenie
byva spojené s polyartralgiami a leuke-
moidnou reakciou. Nema znamu pricinu.
Viyskytuje sa vzacne, takmer len u chlap-
cov vo veku 13 - 16 rokov a u mladych
muzov s acne conglobata. Laboratér-
nymi vysetreniami sa zistuje vysoka se-
dimentacia, niekedy bielkovina v moci
a porucha obli¢kovych funkcif.

Acne inversa (nazyvané tiez intertrigi-
noézne akné, akné tridda, akné tetrada)
je forma acne conglobata, avsak miesta,
kde sa obvykle acne conglobata obvykle
lokalizuju (na hrudniku, chrbate a tvari)
nie su skoro vobec, alebo len minimal-
ne postihnuté ale ndpadné su prejavy
v inych lokalizacidach. SU to chronicky
prebiehajuce zapaly typu hidradenitis
suppurativa v zahyboch axil, ingvin, v pe-
rigenitdlnej a analnej oblasti, ¢i abscedu-
juce perifolikulitidy na siji, hlave.

Okrem troch naj¢astejsich foriem akné
a skupinou akné so zavaznym priebehom
sa vyskytuju tiez zvlastne formy akné:
acne excoriata, acne neonatorum a acne
infantum,  predmenstruacné, pomen-
struacné akné a akné v menopauze, akné
pri body buildingu a dopingové akné,
akné vyvolané lokalnymi faktormi, ku
ktorym patri acne mechanica, Mallorca

acne, acne cosmetca, pomadové, olejové
¢i dechtové akné.

Lie¢ba akné

Akné nezanechdvaju jazvy len na kozi,
ale obrazne povedané aj na dusi. V su-
Casnosti, ked' sa v spolo¢nosti prehnane
zdoraznuje vonkajsi vzhlad, mézu mat aj
mierne prejavy akné u mladistvych vaz-
ne psychosocialne nasledky. Prejavuju sa
znizenym sebavedomim, uzavretostou,
niekedy az pocitmi strachu ¢i depresivny-
mi ndladami pacienta.

V obdobi puberty, ked'je mladistvy
este stale so sebou neisty to moze
viest az k tragickym nasledkom.

Preto sa odportica liecit akné uz

v zacinajucich Stadiach, aby sa
predislo zbyto¢nym neestetickym
nasledkom a psychickym traumam.

Lahsie formy akné sa liecia lokadlne mo-
dernymi pripravkami, ktoré maju zlupo-
vacie a antimikrébne Gcinky. Osetrovanie
ma svoje postupy a zasady (pouzivat na
jedno miesto vzdy iba jeden pripravok,
opatrnost na zaciatku lie¢by, sledovat re-
akcie koze a pri vyraznejsom zapale liec-
bu prerusit). Stredne tazké formy sa liecia
pridanim celkovo podavanych antibiotik
alebo retinoidov.

Liecba akné je zvycajne dlhodob3, vyza-
duje individualny pristup a patri do ruk
dermatoldga.V sucasnosti vychadzaju lie-
Cebné postupy predovsetkym z dostup-
nych medicinskych dokazov a konsenzu
odbornikov zahrnutych v roku 2012 do
,Guidelines for the treatment of acne”.

akné

Acne medicamentosa
(po antidepresivach,).
(Archiv Dermatovene-
rologickej kliniky UNM
aJLF UKv Martine)

Suhrnne a zjednodusujuco ich mozno
uviest:

1. hyperkeratinizaciu ovplyvriuje kyseli-
na azelaova, tretinoin, adapalén, taza-
rotén,

2. antimikrobny Gc¢inok ma kyselina aze-
laova, erytromycin, klindamycin, ben-
zoylperoxid, PDT, smoothbeam laser,

3. protizapalovy Uc¢inok ma kyselina aze-
laova, adapalén, PDT a smoothbeam
laser,

4. zvysenu tvorbu mazu neovplyviuje
Ziadny lokdlne posobiaci pripravok
pouzivany v liecbe akné okrem foto-
dynamickej lie¢cby (PDT) a smoothbe-
am lasera,

5. z celkovo podavanych liekov je to izo-
tretinoin a podavanie antiandrogé-
nov, zalozené na supresii stimulacie-
pilosebacedznej jednotky a néasled-
nom potlaceni tvorby mazu.

Moderna lie¢cba akné je v sudcasnosti
dostatocne Ucinng, ale len komplexny
pristup a neraz aj psychoterapia, ako aj
vhodné kozmetické pripravky v rdmci in-
dukenej a udrziavacej lie¢by zabezpecia
Zelany efekt a trvald remisiu.

Pacientov alebo ich rodi¢ov treba upo-
zornit na potrebu pravidelnosti a dosled-
nosti v dodrziavani lie¢ebnych postupov
a na vyznam budovania si spravneho sys-
tému Zivotnych hodnot.

Literdrne zdroje:

BRAUN-FALCO, O, et al. 2001. Dermatoldgia

a veneroldgia. Martin: Vydavatelstvo Osveta 2001, s. 448.
NAST, A, et al. 2012. European evidence — based
guidelines for the treatment of acne. In JEADV, 2012, 26
(Suppl 1), p. 1-29.
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KLINICKA STUDIA

Mikrostriebro a zinok v lokalnej lie€be akné
V. Flimerovd, J. Baloghovd, J. Jautovd

Klinika dermatovenerolégie, UPJSLF a UNLP Kosice

Prednosta kliniky: Prof. MUDT. J. Jautovd, PhD

U pacientov sme pocas 4 mesiacov testovali hydratacné fluidum + nocné fluidum +
rozjasfiujtici cistiaci krém. Stidie sa zi¢astnilo 60 pacientov, 30 muzov a 30 Zien. Boli
to pacienti s [ahsimi az stredne tazsimi formami akné.

Po 4 mesiacoch hodnotili Gcinnost liecby na zéklade dotaznika. K zlepseniu kozného
nalezu doslo u 96,7 % pacientov.

Po 4 mesiacoch liecby uvedenymi prepardtmi doslo u 86,6 % pacientov k redukcii
a oplosteniu papuléznych prejavov. U 78,3 % doslo k redukcii hnisavych (pustuléznych)
prejavov. Vplyv na produkciu mazovych Zliaz sa hodnotil ako vyrazny, alebo ciastocny u
93,3 % pacientov.

Na zdklade prezentovanych vysledkov Stidie hodnotime vplyv
pravidelného pouZivania pripravkov s obsahom mikrostriebra a zinku
ako ucinni a dobre tolerovanii terapiu pri lahsich formach akné.
Vhodna je aj ako doplnkova liecha pri stredne tazSich formach akné.

Pred liechou Po 12 tyzdioch liecby

HYDRATACIA RANO

SKIN IN BALANCE & MINERAL

Hydratacné fluidum

v redukuje zacervenanie pleti

v/ neobsahuje olej

v/ zabranuje opakovanému hromadeniu
necistot na pokozke

v/ zjemni a vyhladi textiru pokozky

v/ nekomedogénny

Balenie: 50 ml - Cena: 9,95 €*

Jedinecna kombindcia latok

mikrostriebro — posobi antibakteridlne

PLET S AKNE

zinok — podporuje hojenie

extrakt z olivovych listov — pdsobi protizapalovo

REGENERACIA V NOCI

SKIN IN BALANCE & MINERAL

Noéné fluidum

v intenzivne hydratuje problematicku pokozku
v redukuje jej zacervenanie

v/ podporuje regeneraciu pleti pocas noci

v/ zjemni a vyhladi textiru pokozky

v/ nekomedogénny

Balenie: 50 ml « Cena: 9,95 €*

KVALITA Z LEKARNE, KTORU SI MOZETE DOVOLIT!

EFEKTIVNE CISTENIE RANO A VECER

SKIN IN BALANCE & MINERAL

Rozjasiujici Cistiaci krém

v efektivne cisti pory od prebytocného
tuku a necistot

v/ zanechdva pocit sviezosti

v/ zabranuje opakovanému hromadeniu
necistot na pokozke

v posiliuje hydrolipidovt rovnovahu pleti

Balenie: 150 ml « Cena; 8,94 € *

*Odporticand predajnd cena

L"n‘r:-'hm Naturprodukt, spol. s ro, Nadrazna 20,900 28 Ivanka pri Dunaji

DOPLNKOVA STAROSTLIVOST

SKIN IN BALANCE & MINERAL

Regulujica Cistiaca maska

v/ (Cisti pory a reguluje nadmernt tvorbu mazu

v/ kombinacia ucinnych latok s kaolinom,
zinkom, extraktom z olivovych listov a dalsich
hodnotnych zloZiek dokladne cisti pory

v/ pokozka bude hladka a pruzna

v/ pouZzitie 1-2x tyzdenne

Balenie: 5x 7.5 ml « Cena: 4,95 €*

www.naturprodukt.sk
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VYZIVOVE DOPLNKY

poZiadavky na oznacovanie

I1. Cast

MUDr. Katarina Kromerova
Urad verejného zdravotnictva

Zakladné povinné udaje, ktoré musia
byt uvedené v oznacovani vyzivovych
doplnkov podla stcasne platnej legis-
lativy su:

obchodny ndzov vyzivového doplnku,
slova,vyZivovy doplnok’, ktoré charak-
terizuju vyzivovy doplnok,

nazov kategodrie zivin alebo Iatok, kto-
ré charakterizuju vyzivovy doplnok
alebo oznacenie podstaty tychto zivin
(vyjadruju sa v zloZzeni vyzivového do-
pinku),

,ZloZzenie" vyzivového doplnku s uve-
denim vsetkych latok, ktoré tvoria
vyzivovy doplnok vratane oznacenia
pridavnych latok (v pripade vitaminov
a mineralnych latok je potrebné v zlo-
Zeni uviest presny chemicky nazov
pouzitej formy vitaminu a/alebo mi-
neralnej latky, — v pripade pridavnych
latok je potrebné uviest skupinovy
nazov + E kod alebo skupinovy nazov
+ nazov pridavnej latky podla $peci-
fikacie od vyrobcu), - v pripade zlo-
Ziek, extraktov rastlin presny botanicky
nazov a latinsky ndzov, pouzitd cast
rastliny, ak je vyzivovou latkou ucin-
na zlozka rastliny uvedenie jej presné-
ho nazvu, — v pripade zloZiek mikroor-
ganizmov, respektive ich produktov
presny nazov, vratane latinského ndzvuy,
odporucana dennd davka vyzivového
doplnku,

Slovenskej republiky

upozornenie, ze ustanovena odporu-
¢ana denna davka sa nesmie presiah-
nut,

upozornenie, ze vyzivové doplnky sa
nesmu pouzivat ako ndhrada pestrej
stravy,

upozornenie, ze vyzivové doplnky sa
musia uskladnovat mimo dosahu ma-
lych detf,

daldie mozné upozornenia, vyplyva-
jUce zo zloZenia, resp. z cielovej skupi-
ny, napr. deti do 3 rokov, nevhodné
pre dojciace a tehotné Zeny, nevhod-
né pre osoby trpiace na kardiovasku-
larne choroby, ochorenia pecene, atd,
mnozstvo Zivin alebo latok s vyZivo-
vym alebo fyziologickym ucinkom,
pritomnych vo vyzivovom doplnku na
davku vyzivového doplnku vyjadrené
v Ciselnej hodnote na dennu davku
(jednotky pouzivané pre vitaminy
a minerdlne latky su uvedené v pri-
lohe ¢ 19 vynosu ¢. 16826/2007-OL
v platnom zneni) a ich percentuany
podiel z odporuc¢anych hodnét Zivin
podla prilohy ¢. 19 uvedeného vynosu
(uvedeny udaj mozno vyjadrit aj v gra-
fickej forme); deklarované hodnoty
v oznacenf sa vyjadruju ako priemer-
né hodnoty Zivin alebo latok s vyzivo-
vym alebo fyziologickym ucinkom
ziskané analyzou prislusného vyzivo-
vého doplnku vyrobcom,

vyzivové doplnky | poziadavky na oznacovanie

Poziadavky na oznacovanie
vyzivovych doplnkov sa vztahuju
aj na prezentaciu potravin,

a to najma na ich tvar, vzhlad
alebo balenie, pouzité obalové
materialy, sposob ich aranzovania,
vystavovania a reklamu.

datum minimalnej trvanlivosti, resp.
datum spotreby,

presné oznacenie vyrobcu, baliarne
alebo predévajuceho (distributora ale-
bodovozcu), ktory masidlov¢lenskom
State Eurdpskej Unie,

identifikacia davky,

MNoZstvo potraviny,

udaj o skuto¢nom mnozstve etanolu
vyjadrenom v percentach objemu, ak
ide o napoje s mnozstvom etanolu
viac ako 1,2 percenta objemu,

Udaj o osetreni potraviny alebo jej zlo-
Ziek inonizujucim Ziarenim,

udaj o pritomnosti geneticky modifi-
kovanej zlozky,

Udaj o poévode alebo mieste pdvodu,
ak neuvedenie tejto informacie by
mohlo uviest spotrebitela do omylu,
Udaj o osobitom spdsobe skladovania
alebo o poziadavkach na pouzitie vy-
zivového doplnku.




Pri deleni obsahovych latok sa
nedd vyhnut zatriedeniu tych
istych zlticenin do viacerych skupin
(napr. niektoré horciny patria tak
medzi glykozidy, ako aj alkaloidy a
pod.).

Zaradenie iba podla chemickej struktury
by bolo z praktického hladiska pre lekéra
neucelné a neprehladné. Popri fytoche-
mickom a farmakognostickom triedeni
zohladnuju sa aj fyzikdlno-chemické,
biochemické, organoleptické a dalsie
kritérid. V tejto sérii sa charakterizuju ob-
sahové latky predovsetkym z hladiska far-
makoterapeutického.

PAlantoin je dusfkata latka — derivat mo-
Coviny. Urychluje regeneracné procesy
v organizme (napr. hojenie sliznic alebo
pokoZzky).

PAlkaloidy su dusikaté zluceniny alka-
lického (bézického) charakteru. Jeden,
pripadne viac atémov dusika sa viaze
v jednoduchom alebo zloZitom hetero-
cyklickom kruhu. Zvacsa maju silny fyzio-
logicky ucinok. Vznikaju pri metabolizme
aminokyselin.

K alkaloidom sa priraduju aj dusikaté Iat-
ky, ktoré nereaguju alkalicky, alebo také,
ktoré nemaju dusik viazany v heterocyk-
lickom kruhu. Okrem nich sem patria aj
dusikaté latky, ktoré nie su biogeneticky
odvodené od aminokyselin. Predstavuju
ich pseudoalkaloidy — terpenické a ste-
roidné alkaloidy.

Alkaloidy su rozpustné v organickych roz-

MUDr. Karol Mika

pustadlach. Ich soli s mineralnymi kyseli-
nami su rozpustné vo vode.

Ich ndzvy sa najcastejsie odvodzuju od
materskej rastliny pridanim koncovky —in.
Pravotocivé formy maju zvycajne kon-
covku —idin alebo —inin.

Doteraz je zndmych vyse 700 alkaloidov.
Ako prudko alebo velmi prudko fyziolo-
gicky ucinné su v liekopise zvacsa zara-
dené do tabulky | a Il. Vac¢sina posobi na
nervovl sustavu blokovanim ¢innosti
niektorych enzymov (napr. fyzostigmin
blokuje cholinesterazu). Z rastliny Atro-
pa bella-donna sa ziskava L-hyoscyamin,
atropin, skopolamin; z rastliny Papaver
somniferum (ktory ma asi 40 zndmych
alkaloidov; napr. morfin, kodein, tebain).
Pri liecbe sa treba vyhnut niektorym ne-
Ziaducim alkaloidom. Také su pyrolizidi-
nové alkaloidy — necidy (napr. senkirkin
a senecionin), ktoré maju hepatotoxicky
a kancerogénny ucinok.

Podla molekulovej Struktury, predo-
vietkym podla typu heterocyklického
kruhu obsahujiceho dusik, sa alkaloidy
zaraduju do réznych skupin: fenylalky-
laminy (maju dusik v bo¢nom retazci),
alkaloidy izochinolinové, indolové, chi-
nolinové, imidazolové, pyridinové, piperi-
dinové, tropanové, purinové, steroidné a
terpenické. Pri systematickom ¢lenenf sa
zohladruje aj vychodiskovd aminokyseli-
na, z ktorej vznikli.

PAminokyseliny su organické kyseliny,
v ktorych jeden alebo viaceré atomy vo-
dika nahradza aminova skupina —NH:
a karboxylova skupina ~COOH. Su optic-
ky aktivne, prirodné, maju konfiguraciu
L. Aminové i karboxylové skupiny v ami-

autor Lekarskej fytoterapie
a spoluautor atlasov liec¢ivych rastlin

lieciveé rastliny

LIECIVE RASTLINY

obsahové latky
a farmakodynamika

I. Cast

nokyselindch zapric¢ifuju ich amfotérmy
charakter — posobia ako timivé roztoky.
Ich prestavbou vznikaju v rastlinnych tka-
nivach latky sekundarneho metabolizmu
(alkaloidy, purinové derivaty, kyanové
glykozidy, tioglykozidy a i.).
Polykondenzaciou aminokyselin vznika-
jU peptidy; su to amidy kyselin s tzv. pep-
tidovou vézbou —-CO-NH-. Peptidy, ktoré
obsahuju menej ako 10 aminokyselin, sa
nazyvaju oligopeptidy; pri vacsom poc-
te ide o polypeptidy. Vysokomolekulové
polypeptidy s molekuldrnou hmotnos-
tou nad 10 000 sa nazyvaju bielkoviny
- proteiny.
Aminokyseliny si fudsky organizmus ne-
mobze syntetizovat sam. Tie, ktoré su pre
fyziologické deje nevyhnutné sa nazyva-
ju esenciadlne aminokyseliny. Sem pat-
ri: valin, leucin, izoleucin, lyzin, metionin,
treonin, fenylalanin a tryptofan. Clovek je
odkazany vyhradne na ich exogénny pri-
vod bielkovinami, ktoré ich obsahuju. Su
nepostradatelnou zloZkou stravy. Potreb-
né su aj pri syntéze niektorych hormonov.
Kazdy rastlinny druh ma iné zastUpenie
esencidlnych aminokyselin. Komplexne
sa nachadzaju napriklad v séjovych se-
menach, aj ked nie v dostato¢nom pro-
porciondlnom zastUpeni.

Pokracovanie v dalsom ¢isle.
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veterina v sortimente lekdrne

Choroby psov
prenasane

MVDr. Edina Sesztakova, PhD.

Univerzita veterindrskeho lekarstva a farmacie, KoSice

Babeziéza je systémové protozodrne
ochorenie s celosvetovym rozsirenim a
globalnym vyznamom. Pévodcom ocho-
renia je hemoprotozoarny parazit Babesia
canis patriaci do rodu Piroplasmida, kmer
Apicomplexa. Na zéklade molekularnych
a imunologickych studii bola tato roz-
delend na 3 subtypy: Babesia canis canis,
B. canis vogeli a B. canis rossi. Vektorom
B. canis canis ako najcastejsie identifikova-
ného pdvodcu v Eurdpe je kliest Derma-
centor retikulatus. Podmienkou infikova-
nia psa babéziami je, aby bol kliest prisaty
minimalne 48 hodin. Po vniknuti do hos-
titela sa babézia prichyti na membranu
erytrocytu a je pohltend endocytdzou.
V erytrocytoch sa rozmnozuje.

Patogenéza choroby: po vniknuti babé-
zil do erytrocytov dochdadza k erytrolyze,
nasledkom ¢oho vznikd haemoglobine-
mia.

Klinické priznaky: inkubacna doba sa
uvadza 6 az 21 dni po expozicii kliestom.
Priebeh choroby zavisi ako od virulen-
cie povodcu, tak aj od stavu imunitné-
ho systému jedinca. Moze prebiehat
v perakutnej, akutnej a chronickej for-
me. Perakutna forma zahffa vysoku ho-
rucku (42 °C, normélna teplota u psov
sa pohybuje v rozmedzi 37,5 - 39,0 °C),
apatiu, nechutenstvo. Moc je tmavo sfar-
beny (popisuje sa farba coca-coly) (obr. 1.).
Vznikd tazkd anémia, hypoxia, acidéza
a exitus. Akutna forma prebieha s priznak-
mi horucky, apatie, anémie, ikteru (obr. 2, 3.,
nechutenstva. V dosledku biochemic-
kych poruch a nasledného zapalu a hy-
perplazie buniek retikuloendotelidlineho

kliestami

systému dochéddza ku hepato — a spleno-
megalii. V chronickych pripadoch je ané-
mia a ikterus menej vyrazny, psi su v zlej
kondicii, je postihnuty cirkula¢ny systém.
MéZe sa tvorit tekutina v dutine brusnej
(ascites), vznikat zapaly zaludka, dyspnoe
a poruchy CNS.

Diagnostika: stanovenie diagndzy zahf-
fa anamnestické udaje, klinicky a labora-
térny nélez, prip. iné Specifické vysetrenia.
Terapia: na liecbu babezidzy sa pouziva
imidocarb dipropionat, ale je mozna apli-
kacia aj trypanovej modrej a diminazenu
acetatu. Dalsi liecebny postup zahfiia
symptomaticku liecbu t. j. rehydrataciu,
v pripade tazkej anémie transfuziu, apli-
kaciu antibiotik (ochrana organizmu pred
sekundarnou bakteridlnou infekciou) a -
tok na podporu hemopoézy.

Lymskda boreliéza je ochorenie fudi a
zvierat spdsobend spirochétou Borre-
liou burgdorferi sensu lato. Hlavnymi vek-
tormi borélii su klieSte r. Ixodes (Ixodes
ricinus, Ixodes persulcatus). K prenosu z in-
fikovaného kliesta na hostitela potrebuju
tieto 24 - 48 hodin od prisatia.

Klinické priznaky: inkubac¢né doba byva
pomerne dlha, trva tyZzdne a7z mesiace.
V mieste prisatia klieSta sa moze obja-
vit erytém a bolestivy edém, ktoré vsak
predstavuju lokdlnu reakciu organizmu
na prisatie kliesta a miznu po 24 — 48 ho-
dindch. LB sa vo vieobecnosti vyskytuje
v dvoch formach - manifestna (akutna
alebo chronickd) alebo bezsymptomna.

U psov sa LB manifestuje hlavne artritida-
mi. Pri akutnej forme sa zistuje hortcka,

nechutenstvo, myalgia, lymfadenomegé-
lia, neochota k pohybu a hlavne krivanie,
ktoré moze byt intermitujuce, spojené so
striedanim postihnutych néh. Rekurent-
né, intermitujuce, nonerozivne artritidy
s dominujuce priznaky chronickej for-
my LB. Najcastejsimi priznakmi ochorenia
CNS u psov byvaju meningitidy a menin-
goencefalitidy s klinickymi prejavmi ako
sU zmeny v spravani (agresivita, dezorien-
tacia) a zachvaty.

Diagnostika ochorenia sa opiera okrem
klinickych priznakov predovsetkym o la-
boratdorne vysetrenia, ktoré mozu byt
priame (d6kaz pdvodcu) alebo nepriame
(detekcia protilatok).

Terapia: vo vietkych pripadoch je indiko-
vana antibioticka liecba. U¢inné su peni-
ciliny, tetracykliny, makrolidy a tiez niekto-
ré cefalosporiny Il. a lll. generacie.

V sUcasnosti sa v prevencii a timenf LB
moZe vyuZzit imunoprofylaxia. Primovak-
cindcia sa vykondva u psov starsich ako
9 - 12 tyzdnov, najlepsie v zimnych me-
siacoch (november — marec), revakcina-
cCia po 3 — 4 tyzdnoch. Imunita nastupuje
po 2 tyzdnoch a trva asi rok.

1. Tmavy moc psa pri babezidze v désledku
hemoglobinurie




Stale aktualnym problémami v chove psov

v sucasnosti su choroby prenasané kliestami.
Uvedeny stav suvisi s rozsirenim kliesta ako
vektora, k ¢omu prispieva aj zmena klimatickych

podmienok. K infekénym ochoreniam psov klieStami
prenasanymi patria napr. babeziéza, boreli6za,
ehrlichiéza, hepatozoonodza. Babezi6za a lymska
boreliéza sa v klinickej praxi malych zvierat
diagnostikuje najcastejsie.

3. Ikterus na sliznici
penisu u psa

2. Ikterus na koZi v oblasti medzinoZia u psa

Zaver.

Najlepsou metédou prevencie chordb prenosnych kliesta-
mi je ochrana psov pred klieStami pravidelnym pouziva-
nim réznych antiektoparazitik vo forme sprejov, spot on
a obojkov.

Kontrola psov po prechadzke, pripadné urychlené odstra-
nenie prisatého kliesta Specialnou pinzetou by malo za-
branit infikovaniu sa psa pévodcami uvedenych ochoreni.
V pripade, Ze sa u psa objavia nejaké priznaky choroby, je
nevyhnutné vyhladat pomoc veterinarneho lekara, nakol-
ko choroby prenosné kliestami mézu mat fatalne nasledky.

Klacové slova a fakty

Babezidza a lymska boreliéza sa v klinickej praxi malych
zvierat diagnostikuje najcastejsie.

Pévodcom ochorenia Babezidza je hemoprotozoarny
parazit Babesia canis. Podmienkou infikovania psa
babéziami je, aby bol kliest prisaty minimalne 48 hodin.
Lymska boreliéza je ochorenie fudi a zvierat
sposoben spirochétou Borreliou burgdorferi. K prenosu
z infikovaného kliesta na hostitela potrebuju tieto

24 - 48 hodin od prisatia.
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Metronidaz. capiky

Mast do nosa

) Kod lekara
Miesto

Lekarsky predpis
nslreep. Zdravotna poistovia poistenca
éista TT1 AH

Priezvisko a meno

Rodné ¢islo

Bydlisko

Uhradi

Lk I T [ TTTT ] oo

RP.V euro Jcent] euro Jcent
Acidi salicylici 0,6
Ichthamoli 2,0
Sulfathiazoli 2,0
Vaselinae albae ad 20,0

M. f. ung.
D.S.: nanasat na bolavé miesto v nose
pri chrastavosti a vredoch v nose

|Prija| |PripraviIS |po|upracovaI|Expedoval |Da’tum I

Gynekologické zapaly,

infekcia mocovych ciest

wieso | Lekarsky predpis [
n::p. Zdravotna poistovia poistenca
cisla AH
Priezvisko a meno Rodné ¢islo
Bydlisko
[D9I< I l ] [64 l I I l I ] poi Phiadil pacient
Rp.w euro Jcent] euro fcent
Nitrofurantoini 0,1
Massa glob. qg.s.
M.f. glob.vag.

D. t. dos. N ° XXX (triginti)

D.S.:vagindlne globule, lokélna
antibioticka lie¢ba pri gynekologickych
zapaloch, pri lie¢be infekcii mocovych

ciest (cystitidy, nefritidy)
Uchovavat v chlade!

I Prijal

|Pripravi|5 |po|upra(ovaI|Expedoval |Da’tum I

Liecba a prevencia zapalov

wieso | Lekarsky predpis [
n::p. Zdravotna poistovia poistenca
cisla AH
Priezvisko a meno Rodné cislo
Bydlisko
BT 1T
RP.V euro Jcent| euro fcent
Metronidazoli 05
Oleum cacao qg.s.

M. f. supp. pro adult.
D. t.dos. N °C (centum )

D.S.: lie¢ha a prevencia zapalov
pri gynekologickych operacnych

zakrokoch
Uchovavat v chlade!

I Prijal

|Pripravi|5 |po|upra(0vaI|Expedoval |Détum I
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OCTANOVY krém

na opuchliny po malych zraneniach
koncatin bez otvorenej rany, po
vyvrtnuti, na pomliazdeniny, na
prevenciu a lie¢bu opuchu pri
bodnuti hmyzom, pri zdpaloch
koZe po oziareni a popaleni, na
omrzliny I. stupna, vhodny

k prevencii a lie¢be prelezanin

a zaparenin a po porade s lekdarom
na liecbu hemoroidov. Krém je
vhodny pre dospelych,
mladistvych a deti.

Ay

AN AN A NS AANNNAANNANNNN NN

BOROVA mast

BOROVA MAST

\

na drobné mechanické poranenia,
k ochrane pokozky pri praci vo
vlhkom prostredi a jej naslednej
regeneracii.

AN
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MastONDRE] “\\«“ #l
|\
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MAST ONDRE)J
upokojuje, zmakcuje a zvlhcuje
pokozku, ma regeneracné ucinky.
Vhodna k premastenie suchych,
Supinatych lozisk na kozi. PouZziva
sa tieZ pri zapareninach u deti

i dospelych a v prevencii
dekubitov. Pripravok je uréeny
dospelym, mladistvym i detom.
Celkova doba liecby nema
presiahnut 14 dni.

www.recordati.cz




zdravotnicke pomocky

Zdravotnicke pomocky sa delia na
3 zédkladné skupiny - zdravotnicke
pomoacky, diagnostické
zdravotnicke pomocky in vitro

(dalej len ,IVD ZP”) a aktivne
implantovatelhé zdravotnicke
pomocky (spolu tieto 3 skupiny
dalej ako ,pomaocky”).

Ucel uréenia je pouritie, na ktoré je
pomodcka vyrobcom ur¢end podla uda-
jov na pomocke, v ndvode na pouzitie
a v propagacnych materidloch.

Zakladné (nevyhnutné) poziadavky su
poZiadavky uvedené v prilohe ¢. 1 naria-
denivlady ¢. 582/2008 Z.z.,,528/2008 Z. z.
a 569/2001 Z. z. (dalej len ,0sobitné pred-
pisy”), ktoré sa na tuto pomdcku vztahuju
s prihliadnutim na Ucel urcenia.

Pomocky sa moézu uviest na trh a
uviest do pouzivania, len ak su v su-
lade s poziadavkami ustanovenymi
v zakone ¢. 362/2011 Z. z. (dalej len
»~zakon”) a osobitnych predpisoch, ak

dblezité zakladné pojmy

MUDr. Marek Slavik

st riadne dodané a spravne nainstalo-
vané, udrziavané a pouzivané v sula-
de s ich ucelom uréenia.

Z3kladné poZiadavky sa tieZ povazuju za
splnené, ak su pomocky v sulade s poZia-
davkami harmonizovanych noriem, ktoré
sa na ne vztahujy, s prihliadnutim na ucel
urenia.

Za navrh, klasifikéciu, splnenie zéklad-
nych poZiadaviek, systém kvality, vypra-
covanie technickej dokumentdcie, klinic-
ké udaje, vyrobu, bezpecnost, oznacenie
pomdcky CE znackou, uvedenie na trh,
aktivaciu systému vigilancie po uvedeni
pomocky na trh, zbieranie a aktualizaciu
klinickych Udajov po uvedeni na trh aich
systematické zapracovavanie do technic-
kej dokumentacie v priebehu celého Zi-
votného cyklu pomocky je zodpovedny
vyrobca.

Posudzovanie zhody pomocok je zis-
tovanie, ¢i skutocné vlastnosti pomdcok
zodpovedaju zakladnym poziadavkam.
Za posudenie zhody pri pomockach
s nizkym rizikom pre pouzivatela (trieda
I a tzv. IVD ZP ostatné) je zodpovedny

Zdravotnicke pomocky

dodlezité zakladné pojmy, registracia,
evidencia, kodovanie, EUDAMED

Sekcia zdravotnickych pomdcok
Statny ustav pre kontrolu lieciv

vyrobca sam, pri pomdckach so stred-
nym a vysokym rizikom (vietky ostatné
druhy) je zodpovedny tiez vyrobca,
avsak k posudeniu zhody si prizve no-
tifikovanu osobu (skusobnu).

Viyrobca je dalej zodpovedny za vypraco-
vanie a podpisanie ES vyhlasenia o zho-
de, ktoré je pravne zavaznym dokumen-
tom dokazujucim, Zze pomocka je v zhode
so zakladnymi poZiadavkami, ktoré sa na
tuto pomocku vztahuju s prihliadnutim
na Ucel urcenia. V pripade, ak pomdcka
napriek existencii ES vyhldsenia o zhode
nie je v zhode so zakladnymi poZiadavka-
mi, ide o nezhodny vyrobok, ktory moéze
byt stiahnuty z trhu.

SUKL, Sekcia zdravotnickych pombcok
je od 1. 10. 2002 prislusnym tradom
pre zdravotnicke pomécky (compe-
tent authority) a od tohto datumu okrem
inych ¢innosti vykonava registraciu a ko-
dovanie vyrobcov a pomécok. Cinnost
autorizovanej osoby SUKL (skusobne)
bola ukoncend 30. 9. 2002, SUKL pomdc-
ky,neposudzuje” ani,neschvaluje”.
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zdravotnicke pomodcky

V roku 2008 sa do zakona ¢ 489/2008
Z. 7. s Ucinnostou od 21. 3. 2010 dosta-
lo kddovanie, vedenie databazy SUKL a
Ukon registracie sa rozdelil na registraciu
a evidenciu. Registracii podliehaju slo-
venski vyrobcovia, splnomocnenci a ich
pomocky, evidencii podliehaju  vyrob-
covia, splnomocnenci so sidlom v inom
State EU a zdravotnicke pomadcky triedy
lla, b a lll.

Vsetky tieto Ulohy su dnes zakotvené
v § 110 zakona.

Kéd sa prideluje pomocke, ktord pre-
Sla procesom registracie/evidencie, t. j.
kontrolou predlozenej dokumentécie a
zhodnotenim relevantnosti Udajov, kto-
ré poskytol ziadatel a kontrolou tvrdent,
ktoré uvadza vyrobca.V pripade, ak sa po-
modcka uz nachadza v databaze, prideli sa
ten isty kod aj novému ,dobrovolnému”
Ziadatelovi. Pravne predpisy v ¢lenskych
Statoch EU nestanovuju povinnost dis-
tribdtorom registrovat sa v prislusnych
Uradoch. Z tohto dévodu nie je potreb-
né, aby sa v SUKL evidoval kazdy distri-
butor. SUKL pracuje s udajmi o vyrob-
coch, splnomocnencoch a pomaockach.
Distributori vsak mézu Ukon registracie/
evidencie vykonat za vyrobcu (alebo spl-
nomocnenca), mozu ziskat pre vyrobcu
kéd a dostat sa do databazy ako Ziadatel.
Z uvedeného vyplyva, Ze kazda dalSia evi-
dencia pomdcok, ktoré uz su v databaze
SUKL nie je povinna, ani potrebna, moéze
vsak byt dobrovolna.

V databaze SUKL sa k 25. 3. 2013 na-
chadza 79 044 pomdcok, z ktorych je
vsak vela ,neaktivnych” (nepouzivaju sa,
nevyrabaju sa a pod.). Tym, Ze u pomdcok
vyssich tried je vo vyhladavacej databa-
ze uvadzany konkrétny datum platnosti

registracie/evidencie, ktora je naviazand
na platnost ES certifikdtoy, je vytvoreny
nepriamy tlak na zainteresované strany,
aby po expirdcii certifikatu predlozili novy
certifikdt a tym registraciu/evidenciu
v SUKL predfZili o dal3ich maximélne 5 ro-
kov. Je vich zaujme mat na nasej interne-
tovej stranke aktudlne Udaje. Kody, ktoré
sa nenachadzaju v databaze SUKL, nie su
koddmi SUKL, napr. K00643. Kody 110000
az L10116 su tzv. technické kody, vytvo-
rené pre systém kategorizacie pomodcok.

V suéasnosti ma SUKL na interneto-
vej stranke uverejnenu vyhladavaciu
databdazu so vietkymi pomoéckami re-
gistrovanymi za celt histériu. Pomoc-
ky v databdaze s platnostou pred da-
tumom 1. 10. 2002 nie su registrova-
né ani evidované v zmysle pravnych
predpisov a tieto kédy su neplatné.
Vyhladavanie v databaze SUKL je jed-
noduché. Sta¢i zadat 5-¢iselny kod bez
zaciato¢ného pismena, alebo nazov vy-
robcu, pomocky, ziadatela, alebo kom-
binaciu uvedenych udajov. Vyhladavacia
databdza sa aktualizuje raz tyzdenne,
v nedelu. Okrem vyhladavacej zverejnu-
jeme aj UplInu databdzu pomadcok vo for-
mate xls s mesa¢nou aktualizaciou, vzdy
k 1. dnu mesiaca.

SUKL okrem vedenia, kontroly a aktuali-
zacie spominanej databazy spravuje aj
udaje v eurépskej databanke EUDA-
MED. Vkladédme Udaje o slovenskych vy-
robcoch, splnomocnencoch, poméckach
a klinickych skusaniach. Do EUDAMEDu
sme k 25. 3. 2013 vlozili 124 slovenskych
vyrobcoy, 8 splnomocnencov s miestom
podnikania v SR, ktorf zastupuju 17 vy-
robcov s miestom podnikania mimo EU
a 699 pomocok.

Pozitivny efekt v lie¢be pacienta s ochore-
nim cievneho systému si vyzaduje stano-
venie spravnej diagnodzy, stupna kom-
presnej triedy, typu a velkosti kompre-
sivnej elastickej pancuchy ako aj sprav-
nu aplikaciu pomocky.

Odborny lekdr (ANG, CCH, CHI, INT, DER,
ORT, ONK, RHB, GYN ) podla druhu a sta-
dia ochorenia rozhodne, aky stupen
kompresnej triedy a aky typ kompresiv-
nej elastickej pancuchy u konkrétneho
pacienta zvoll.

Typy kompresnych pancich podla
vyhotovenia:
1. LYTKOVE PANCUCHY

- od prstov pod koleno.
2. POLOSTEHENNE PANCUCHY

- siahaju do polovice stehna.
3. STEHENNE PANCUCHY

— siahaju az po slabinu.
V uvedenych troch typov je moznost vol-
by otvorenej, pripadne uzavretej Spice.
Polostehenné a stehenné pancuchy su
ukon¢ené a vyrabaju sa vo variantoch
s upfnanim v pése, s neklzavym lemom/
Cipkou.
4. PANCUCHOVE NOHAVICE

— siahaju az po pas a maju uzavretd

$picu.Varianty — déamske, panske, teho-

tenské.
Ukon¢enie pancuchy by malo vzdy sia-
hat vy3sie ako je umiestnenie kf¢ovej Zily,
(metliciek), pripadne opuchu. U vietkych
panclich musi byt vypletena pdta, pri
liecbe primarnych lymfatickych opuchov
ma mat pancucha vypletenu aj Spicku.
5. RAMENNE NAVLEKY

— sU urcené na lieCbu zmiernenia bo-
lestia opuchov hornych koncatin.



Kompresivne
elastické pancuchy

(rozdelenie a preskripcné obmedzenia)

farmaceuticky laborant, odborny zastupca
Protetika, a. s, VZP Bratislava

Siahaju od zapastia, pripadne su vyhoto-
vené aj s vypletenim palca ¢i vietkych
prstov (rukavicka) a ukoncené s upina-
nim okolo hrudnika alebo nekizavym le-
mom.

PRESKRIPCNE OBMEDZENIA sa tykaju
mnozstva a odbornosti lekara, ktory
kompresivne elastické pancuchy pred-
pisuje. Podla Kategorizacie zdravotnic-
kych pomocok (platnej od 1. 1. 2013) sa
mnozstvo predpisanych kompresivnych
pancuch upravuje nasledovne:

kompresivne elastické pancuchy

Miroslava Homolova

vKTIL, 1L, V. stupha limit 2 kusy za rok.
3. PANCUCHOVE NOHAVICE DAMSKE,
PANSKE
v KT II. stupna 2 kusy za rok,
TEHOTENSKE v KT II. st. 2 kusy za
9 mesiacov.
4. RAMENNY NAVLEK a RUKAVICA
v KT L, 1Ml st. 2 kusy za rok.
5. NAVLIEKACE PANCUCH
patria do skupiny K8 Pomocky ulahcu-
juce obliekanie avyzliekanie, limit 1 kus
jednorazovo ANG, CCH, CHI, INT.

Moznost preskripcie (predpisat) kompre-

1.

LYTKOVE, STEHENNE, POLOSTE-
HENNE PANCUCHY

zaradené do kompresnej triedy (KT)
I, 1., IV. stupna limit 2 pary za rok.

. STEHENNE ELAST. PANCUCHY

S UCHYTENIM V PASE

sivnych pancuch je upravena nasledovne:

d) KT IV. st. = ANG, CCH, CHI INT

2. POLOSTEHENNE a STEHENNE
pancuchy
a) KT II. st. = ANG, CCH, CHI, INT, DER
b) KT I, IV. st. — ANG,CCH,CHLINT

3. PANCUCHOVE NOHAVICE
a) damske, panske KT II. st. —= ANG, CCH,
CHI, INT, DER
b) tehotenské KT II. st. = ANG,CCH,INT,
GYN

4. RAMENNY NAVLEK a RUKAVICA
KT I, 1Il. st. = ANG, CCH, CHI, INT, RHB,
ONK.

1. LYTKOVE pancuchy
a) KTIl.st.— ANG, CCH, CHI, INT, DER, ORT
b) KT Ill. st . — ANG, CCH, CHI, INT
c) KT Il st. s obsahom striebra
— ANG, CCH, DER, ZP

Literdrne zdroje:

www.health.gov.sk Stranka Ministerstva zdravotnictva
SR - Zoznam kategorizovanych zdravotnickych
pomocok platny 1. 1.2013 - 31. 3. 2013, ¢ast ZP januar
2013, ¢ast 2 limity, Cast 3 skratky k 1.1.2013
www.cievy.sk (a reklamné materidly vyrobcov
kompresivnych elastickych pancuch.)

= I. KOMPRESIVNA TRIEDA
nespdsobuje otlaky
18-21 mm Hg

= 60 % BAVLNY
prevencia alergickych reakeii
a ekzémov

SVAJCIARSKE STRIEBRO
SANITIZED® SILVER
anitimikrobidlni déinok

RETIAZKOVANA SPICA
prevencia otlaku prstov
na nohe

www.aries.eu

BAVLNENE KOMPRESIVNE

VITALITY TEXTILES
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PODKOLIENKY

pre zdravie a vitalitu Vasich néh

Sportovanie Cestovanie

Sedavé Dlhodobé
zamestnanie stétie

~ Farby:

@

Velkosti:
36-38 | 42-44
39-41 | 45-47

PONOZKY PRE DIABETIKOV

s0 zdravotnym lemom
a antimikrobidlnym striebrom
Sanitized® Silver

ZDRAVOTNY LEM
prevencia otlaku nohy
nad élenkom

SVAICIARSKE ANTIMIKROBIALNE
STRIEBRO
anitimikrobialni G¢inok

= 80 % BAVLNY

prevencia alergickych reakeii
a ekzémov
RETIAZKOVANA SPICA

I prevencia otlaku prstov

Farby:

-
1]

Velkosti:

[ PANSKE
41-44
44-47

na nohe

36-39
39-42

Srdeéne Vés pozyvame do predajne ARIES MEDISHOP, Nam. 1.mdja 6, Bratislava - E: vydajna.ba@aries.eu, T: 0252 635 441. Pre viac informacii piSte na info@aries.eu alebo volajte 0800 111 595.
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Inkontinencnia mocu (urinary incon-
tinence — Ul) sa vyskytuje velmi &asto
a prakticky na celom svete. Ul je pri¢inou
trdpenia a tazkosti (aj financnych) ako
u postihnutych jedincov, tak aj v spo-
lo¢nosti. Ul je casty problém dospelej
populacie a konzervativna liecba Ul je
odporucana ako terapia prvej linie. Fy-
zikdlna lie¢ba, najma cvicenie (tréning)
svalstva panvového dna (PD) napr.
technikou ,PELVICORE” su zakladom
konzervativneho lie¢ebného postupu.
V druhej casti cyklu sa budem venovat
prevazne konzervativnej liecbe dospe-
lych jedincov trpiacich urgentrnou Ul
(UUI), kde inicidlnou medikamentdznou
liecbou su Antimuskarinika.

Vyber adekvatnej liecby uniku
mocu sa riadi typom (resp. typmi)
inkontinencie moc¢u a mal by sa
prisposobit aktualnemu zdravot-
nému (fyzickému i psychickému)
stavu konkrétneho pacienta.

VZzdy je potrebné liecit zakladnu pricinu/
kombinacie pricin Ul (pokial sa samozrej-
me zisti/zistia). Lie€ba (podobne ako
aj diagnostika) Ul je tiez interdiscipli-
narny problém a dobry efekt terapie je
Casto krat mozné dosiahnut spojenim,,sil”
Specialistov z viacerych medicinskych
odborov.

Konzervativha (najma behaviordlna
a medikamentézna) liecba urgentnej
inkontinencie mocu (UUI) resp. hyper-
aktivneho mocového mechura (OAB
— overactive bladder) je v sucasnosti
povazovanaza lie¢bu prvejvolby u viet-

Inkontinencia mocu — priznak alebo choroba?

mocu

Urologické oddelenie
FNsP, Skalica

kych pacientov s OAB (ktorych cast je
postihnuta aj inkontinenciou mocu).
Prehlad konzervativnych liecebnych moz-
nosti UUI/ OAB ukazuje tato tabulka:

Konzervativna liecba urgentnejinkon-
tinencie mocu/hyperaktivnheho moco-
vého mechtra (OAB - overactive blad-
der):

1. Zasahy do zZivotospravy a diétnych
navykov (obmedzenie konzumacie
,drazdidiel": kdvy a kdvovych produk-
tov, korenistych jedal a napojov, al-
koholu, kakaa, ¢okolddy, réznych dzu-
sov a pod.)

2. Rehabilita¢né procedury (gymnasti-
ka svalov panvového dna - technika
PELVICORE), mechurovy tréning a pod.

3. FARMAKOTERAPIA (orélna/lieky apli-
kované cez Usta/, intravezikdlna/lie-
ky aplikované do mocového mechu-
ra/, transdermalna /aplikacia lieciv cez
kozu), ..)

Anticholinergika (antimuskarinika) su-
»zlatym Standardom* liecby UUI/OAB.
Na zacatie neinvazivnej (medikamen-
toznej) liecby OAB/UUI je potrebné spl-
nit minimalne (zdkladné) diagnostické
poZiadavky. Bolo potvrdené, 7e kombi-
nacia farmakoterapie anticholiner-
gikami s behavioralnymi postupmi
zvysuje efektivitu liecby urgentnej
inkontinencie mocu (UUI) 0 20 - 30 %.
LepSiu znadsanlivost vykazuju antimuska-
rinikd s vhodne zmenenou farmakokine-
tikou (napr. retardované formy), alebo iny
sposob ich aplikacie (intravezikalne /do
mocového mechura sa mézu aplikovat
jednak antimuskarinika: oxybutynin, tros-

Liecba urgentnej
inkontinencie

I1. Cast

Doc. MUDr. Jozef Marencak, PhD.

pium a pod.), transdermalne /cez kozu:
napr. oxybutynin a pod. /). Vzhladom na
prehlbujice sa vedomosti o patologicko
- anatomicko - fyziologickej podstate
OAB je mozné v blizkej buducnosti per-
spektivne uvazovat o dalsich spdsoboch
este efektivnejsej liecby tohto syndrému.
Intravezikalna aplikdcia botulotoxinu je
zatial mozné len v rdmci oficidlne schva-
lenych, randomizovanych klinickych $tu-
dif — aj ked vietko nasvedcuje tomu, Ze to
bude vhodny spbsob riesenia u pacien-
tov trpiacich tzv. neurogénnym moco-
vym mechudrom.

Chirurgicka liecba UUI

Invazivne (chirurgické) riesenie ,cis-
tej” urgentnej Ul sa v praxi vyuziva
skor vynimocne a az po opakovanom
zlyhani, alebo nemoznosti pouzitia
inych (menej invazivnych) metéd rie-
Senia nedobrovolného urgentného
uniku mocu.

Niektor{ urolégovia radia do chirurgickej
liecby urgentnej Ul aj intravezikalnu apli-
kaciu substancii (napr. botulinum toxin
apod.)

Pomaocky pre inkontinenciu mocu
Pomocky pre Ul st indikované v pripa-
doch, ak cielena liecba pacientov s Ul
je (docasne/ trvale) neuspesna a maju
nezastupite/nud Ulohu v manazmente cel-
kovej starostlivosti o jedinca trpiaceho
Uul.

Vo vseobecnosti plati, Ze spravne vybrana
absorpénd pomdcka podstatne zvysuje
kvalitu Zivota jedinca trpiaceho Ul a tej-
to téme bude venovana samostatna ka-
pitola.



pytate sa — odpovedame 45

Pytatesa 2

—'odpovedame

Elena Vrablova f\sch,

C h Ce te n ieéo Vi d ie tI? obchodny reprezentant

SCA Hygiene Products
Slovakia s. r. o.

V sortimente mate dva typy plienok
pre leziacich pacientov. Pre akych
pacientov su vhodné plienky Flex?
TENA Flex su unikatne plienkové noha-
vicky so Specialnym rychloupinacim pa-
som, ktory skracuje a zjednodusuje na-
sadzovanie. Daju sa velmi jednoducho
zaloZit aj po stojacky, pripravit na inva-
lidny vozik a klienta prebalit po sediac-
ky. TENA Flex su vynimocné tym, Ze su
vhodné pre imobilnych, ale aj Ciastocne
a plne samostatnych inkontinentnych

v e pacientov. Idedlne su aj pre fudi, ktorf
TENA to ur'CIte nEb Ud e. chodia na rehabilitacné cvicenie (napr.
po mozgovej prihode). Rehabilitacni
TENA Lady Protective Underwear je vdlaka pracovnici pri cviceni s postihnutym
novému dizajnu diskrétna ako klasicka™ B Clovekom musia casto davat plienku
spodna bielizen. ¥ dole, aby pri cvikoch plienka neobme-
' dzovala pohyb. TENA Flex vdaka upina-
ciemu pasu nechava bok volny, takze
plienka mdze zostat nasadena aj pri
rehabilitacii. U TENA Flex je nesmierne
dolezité zvolit spravnu velkost a dobre
zmerat obvod bokov.

Zakaznicky - pacientky sa nam
obcas stazuju, ze pouzivanim vloziek
maju problém so zacervenanim
a drazdenim pokozky. Ako sa m6zu
takymto problémom vyhnut?
V takychto pripadoch je najdoélezitejsie
zistit, aky typ vloziek pouzivaju. Medzi
odbornou verejnostou sa hovori, Ze este
stale viac ako 25 % Zien pouziva pri in-
kontinencii bezné menstruacné vlozky
a prave tie su zdrojom infekcii nielen
pokozky, ale aj mocového Ustrojenstva.
. Kazda Zena, ktora spozoruje nedobro-
Tiadiajte y lekters alebo vGehaes slravotriRgER otricky alebo o objecinajue VIORKL ZDARMA ra sl TENA sk, pripacine fia 0800 117 000, volny unik mocu pri fyzickej aktivite,
smiechu, kasli... by mala navstivit gy-
nekoldga a uroldga, ktorf zistia pricinu
- LI | I . Uniku a navrhnu liecebny postup. Pri
TENA, I'lB.VI'hI"IUt& k nEVIdItEI.nOStI vybere absorpcnej pomdcky urcenej na
pouzitie pri inkontinencii je nutné brat
do uvahy individudlne potreby aktivnej
Zeny a vybrat z ponuky taku, ktord doka-
7e okamzite uniknuty moc¢ absorbovat
a pritom ostava na povrchu sucha, nesiri
zapach a nedeformuje sa pri nosent.
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nemocnicné lekarenstvo

Kolektiv oddelenia zdravotnickych pomdécok nemocnicnej lekdrne

oddelenie zdravot-
nickych pomaocok.

Podiela sa tieZ na racionalnom a ekono-
mickom predpisovani zdravotnickych po-
mocok a na ich vhodnom pouzivani, za-
bezpecuje konzulta¢nu a informacnu ¢in-
nost o zdravotnickych pomaéckach pre
odbornych zdravotnickych pracovnikov.
Oddelenie Uzko spolupracuje s referdtom
verejného obstardvania a s oddelenim
styku so zdravotnymi poistovnami.

Zdravotnicke pomocky sa objednavaju
podla poZiadaviek z oddelenf a ambu-

lancii. Sortiment zdravotnickych pomé-
cok zodpovedd odbornému zameraniu
nemocnice. Tvori ho obvdzovy materidl,
naplaste, vata a vyrobky z vaty, gaza a vy-
robky z gazy, lekarske a laboratorne na-
stroje, pristroje a pomocky, ihly a kanyly,
striekacky, chirurgicky Sijaci  materidl,
umelé telové ndhrady, stenty, kardiosti-
mulatory, katétre, lieCebné a protetické
pomocky, sterilizatory a sterilizacné po-
mocky, dentdlne nastroje a pripravky,
oc¢né zdravotnicke pomocky, rontgeno-
vé filmy a prislusenstvo, diagnostické
zdravotnicke pomodcky in vitro, ochranné
zdravotnicke pomocky.

Dolezitou cinnostou je uchovavanie
zdravotnickych pomécok. Oddelenie je
na to vhodne priestorovo i materidlne vy-
bavené. \Wydaj zdravotnickych pomdcok
sa realizuje prostrednictvom Ziadaniek
s vyuzitim informac¢nych technologi,

oddelenie zdravotnickych pomdcok

Oddelenie
zdravotnickych

pomocok

PharmDr. Zuzana Obsatnikova
zodpovednd farmaceutka

ktoré vyrazne urychluju spracovanie dat
a vyznamne znizuju riziko pochybenia.
Zvysovanie vedomostnej Urovne pracov-
nikov sa uskutoc¢nuje formou Ucasti na
pravidelnych semindroch na oddeleniach
nemocnicnej lekdrne, na nemocnicnych
vzdeldvacich akcidch a na podujatiach
v ramci sustavného vzdeldvania Sloven-
skej lekarnickej komory a Slovenskej ko-
mory medicinsko-technickych pracovni-
kov.

Na oddelenf pracuju tri farmaceutické la-
borantky:

Maria Pelakova, Specialistka v lekaren-
stve: ,Jesi ma velmi dobrd spoluprdca s iny-
mi zdravotnickymi pracovnikmi, hlavne so
sestrami, pérodnymi asistentkami a rddio-
logickymi technikmi.”

Jitka Jencova: ,Mojim mottom sa stali slo-
vd Claudia Sperelliho: ,Nikdy neodkladaj
na zajtra to, ¢o by si mohol urobit dnes!
MoZno to bude také pekné, Ze to zajtra uro-
bis znova.”

Miska Sestakova: ,Ako pacient som nikdy
nepomyslela na to, co vsetko je potrebné
urobit a zabezpecit, aby som dostala kvalit-
nu a bezpecnu zdravotnicku pomécku.”

Zlava Mdria Pelakovd, Michaela Sestdkovd, Jitka
Jencovd
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Zamestnanec
a zamestnavatel

— skoncenie pracovného
pomeru

I. Cast

JUDr. Maria Mistrikova

pravnicka

Slovenska lekarska spolo¢nost

1. Ako mozno skoncit pracovny
pomer?
Odpoved: Pracovny pomer mozno skon-
¢it dohodou, vypovedou, okamzitym
skoncenim a skonéenim v skusobnej
dobe. Pracovny pomer, ktory vsak bol
uzatvoreny na dobu urcitd sa skonci
uplynutim doby. S cudzincami ale-
bo osobami bez Statnej prislusnosti
sa pracovny pomer skonci (ak nedoslo
uz k skonceniu inym spdsobom) drom,
ktorym:
a) sa skoncil jeho pobyt na Uzemi
Slovenskej republiky podfa vykona-
telného rozhodnutia o odnati povo-
lenia na pobyt,
b) nadobudne pravoplatnost rozsu-
dok ukladajuci tejto osobe trest vyhos-
tenia z Uzemia Slovenskej republiky,
) uplynula doba, na ktoru bolo vyda-
né povolenie na pobyt na Uzemi Slo-
venskej republiky.
Pracovny pomer tiez automaticky zanika
smrtou zamestnanca.

2. Musia sa v dohode o skonceni
pracovného pomeru uvadzat
dovody skoncenia pracovného
pomeru?

Odpoved: V dohode o skonceni pra-

covného pomeru musia byt uvedené

doévody len v dvoch pripadoch a to: ak
to zamestnanec pozaduje alebo, ak sa
pracovny pomer skonéi dohodou z d6-
vodov uvedenych v § 63, ods.1, pism.

a) az c¢) Zakonnika prace. V ostatnych

pripadoch nemusia byt uvedené dévo-

dy. Dohoda sa musi uzatvorit pisomne

a jedno vyhotovenie je povinny za-

mestndvatel vydat zamestnancovi.

3. Méze zamestnavatel dat vypoved'
zamestnancovi z akychkolvek
dévodov?

Odpoved: Nie, zamestnavatel na rozdiel
od zamestnanca méze dat vypoved za-
mestnancovi iba z dévodov ustano-
venych v Zakonniku prace. Dévod vy-
povede sa musi vo vypovedi skutkovo
vymedzit tak, aby ho nebolo mozné za-
menit s inym dovodom, inak je vypo-
ved neplatna. Dévod vypovede nemoz-
no ani dodato¢ne menit.

4. Je mozné vypoved, ktora bola
dorucena druhému tcastnikovi
odvolat?

Odpoved: Vypoved, ktord bola doru-

cend druhému ucastnikovi je mozné

odvolat len s jeho suhlasom. Odvo-
lanie vypovede, ako aj suhlas s jej od-
volanim je potrebné urobit pisomne.

5. Aka je vypovedna doba?
Odpoved: Vypovednad doba je najme-
nej jeden mesiac. Vypovedna doba

zamestnanca, ktorému je dana vypoved

z dovodov uvedenych v § 63 odsek 1,
alebo pism. b) alebo z dévodu, ze za-
mestnanec strati vzhladom na svoj zdra-
votny stav podla lekdrskeho posudku
dlhodobo spbsobilost vykonavat dote-
rajSiu pracu je najmeneyj:
a) dva mesiace, ak pracovny pomer za-
mestnanca u zamestnavatela ku dnu
dorucenia vypovede trval najmenej
jeden rok a menej ako pat rokov,
b) tri mesiace, ak pracovny pomer za-
mestnanca u zamestnavatela ku dnu
dorucenia vypovede trval najmenej
pat rokov.

Pestrec
mariansky

jediny granulovany
pestrec na trhu

= 100% prirodny produkt, netoxicky,
bez alergickych u€inkov

= pdsobi efektivne na regeneraciu
pecenovych buniek

= ma vysoky obsah flavonolignanov
v prvotnej nekrystalickej podobe

= obsahuje kyselinu linolovu ( zo sku-
piny omega-6 mastnych kyselin )

= obsahuje prirodny vitamin E

= obsahuje fytosteroly a fosfolipidy

Plod Pestreca marianskeho
sa pouZiva na posilnenie
funkcie peéene a Zlénika

o :
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KONTIPRO

Dovozca do SR: Otakar Hordk - H - KONTIPRO,
Kragujevska 4,010 01 Zilina
Tel./fax: +421 41 5652547,+421 41 5166270,
h-kontipro@stonline.sk, www.h-kontipro.sk
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typoldgia klientov

klient lTudomil ¢i diktator?

Klient ludomil,
¢i diktator?

V- minulom ¢isle ¢asopisu sme vas obo-
znamili so zakladmi typoldgie osobnost,
vhodnej a aplikovatelnej v beznej praxi
pracovnikov lekdrne. Budeme aj nadalej
rozvijat va$ zaujem o pozndvanie [ud-
skych povahovych rozmanitosti a oboz-
namovat vas s moznostami efektivnych
sposobov komunikacie .

RozlisSovanie iba 4 typov ludi je lahko pou-
Zitelnou typoldgiou v beznom socidlnom
styku, ktoru si dokaze osvojit kazdy, kto
poskytuje sluzby klientom. Graf z minu-
lého ¢isla pripomina typologické delenie
ludi podla vodcovskych — podriadenych
a priatelskych — nepriatelskych ¢ft osob-
nosti. Dnes vam predstavime dva proti
sebe stojace typy ,fudomila” a,diktatora”

1. Ludomil - priatelsky, podriadeny
Charakteristiky typu:

D pri pozdrave ma prijemny pohlad ale-
bo Usmev, na tvari baddme jemné a
citlivé Crty,

D stisk ruk ma slaby alebo primerany,

D hlas ma pokojny, primerane hlasny

alebo skor tichsi,

prejavuje zaujem o druhych,

je k fudom citlivy, zhovievavy a tole-

rantny,

je trpezlivy a pokojny,

ide vzdy s davom,

nema rad konflikty a vyhyba sa im,

¢asto sa ospravediiuje,

pozorne poc¢uva druhych.

Ocakavania klienta od odbornika
Odbornik ma vediet nielen poradit, ale
mal by byt aj mily a ludsky. Ma sa ku
mne spravat zhovievavo, s pochopenim
a viudne.

Pristup k danému typu klienta:

Mgr. Jana Dulinova

Strednd zdravotnicka skola
ul. Zahradnicka 44, Bratislava

Komunikovat a pochopit

Alfou a omegou je prijemné vystupova-
nie a privetivy tén hlasu.Uvedeny pristup
pochopitelne uplatinujeme ku vsetkym,
no pri tomto type klienta na to nesmie-
me zabudnut ani vo chvili, ked nemame
dobrud naladu. Zo vietkych typov najviac
ocakava vludne a milé spravanie a zéro-
ven ho dokdaze aj ocenit. Ma rad ochot-
nu komunikaciu, strohy rozhovor moéze
u neho vyvolat nedéveru a pochybnosti
0 nasej Uprimnej snahe pomaoct mu. Pre-
javujeme aktivny zaujem o jeho zdra-
votny stav, vyjadrujeme pochopenie pre
jeho staznosti. Je ovplyvnitelny, preto sa
dé lahko presvedcit k spolupraci a dodr-
Ziavaniu odbornych rad, ale musime sa
vyhnut prikazom a neosobne konstato-
vanym instrukciam.V pripade, ak pacient
nedodrZiava odborné odporucania, pou-
Zijeme priklad inych pacientov, ktorym
dodrziavanie liecby pomohlo. Uspejeme
u neho osvedcenymi konzervativnymi
druhmi lie¢by, novym modernym postu-
pom sa zvycajne vyhybaju.

2. Diktator —nepriatelsky, vodcovsky typ
Charakteristiky typu:

D pri pozdrave ma prisny a chladny vy-
raz, Crty tvare su ostré az hrubé, ma
silny stisk ruk,

D tOn hlasu byva hrubsi, odmerany az
arogantny, celkovo silnejsi a hlasny,

D je zamerany na seba, k druhym sa

sprava odmerane,

je dominantny, ma rad vplyv a moc,

je netrpezlivy a vybusny,

ma vlastné presvedcenie a nazor,

vyvoldva konflikty,

kritizuje a obvinuje druhych,

nerdd druhych pocuva.

Ocakavania klienta od odbornika
Odbornik sa ma ku mne spravat v zmysle
zasady,nas zékaznik, nas pan’, vela neroz-
pravat, nemudrovat a rychlo obsluzit.
Pristup k danému typu klienta:
Pocuvat a nevstupovat do konfliktu

V tomto pristupe neplati vieobecna zasa-
da,s Usmevom dalej zajdes”. Mily Usmev
pokojne nahradte vaZnym a sUstredenym
vyrazom, nakolko neverbdlne pozitivne
signaly dokazu skor tento typ iritovat ako
upokojovat.

Typ,diktatora” rdd o sebe rozprava v pozi-
tivnom duchu a o druhych v negativnom,
preto byva problematickym klientom.
Pracu druhych (aj vasu) dokaze okam-
Zite otvorene skritizovat, ak je s niec¢im
nespokojny. Zasadne sa treba vyhybat
prejavom otvoreného nesuhlasu a vy-
jadreniam opac¢ného ndzoru a moznym
konfliktom. ,Diktdtora” treba pocuvat
a otvorene prejavovat zdujem o tému
rozhovoru. Ak neopodstatnene kritizuje
vasu pracu, ovldadame svoj hnev a spra-
vame sa profesionédlne. Reagujeme po-
kojnym ténom hlasu, prejavime snahu
vypocut ndmietky a pritom vysvetlime
vyznam svojho odborného postupu pra-
ce. Situaciu nevyostrujeme, ale upokoju-
jeme. Takyto pacient je pre vas skdskou
sebaovladania. K spolupraci ho ziskame
neodporovanim jeho nazorom a udr-
Ziavanim vlastnej podriadenej pozicie.
Uprednostiuju hlavne rychle a ucinné
liecebné postupy.

So Zelanim UspesSnych pokusov s uplat-
novanim jednoduchej typoldgie a preva-
hy ,fludomilov” vo vasej lekarni sa v tom-
to Cisle ¢asopisu IUc¢ime a v dalsom vam
opat radi predstavime ostatné dva typy
,byrokrata” a,vodcu”.



psycholdgia predaja

Skryté potreby

Pontiknem
rieSenia

Vase otazky - pytajte sa kiienta!
Nevieme Eo nevieme! A hlavne
v lekai ste to Vy kio vie najviac
amoze pomoct klientovi sposobom,
o ktorom pred vstupom k vam ani
netusil

Schopnost naucit sa odhalovat skryté
potreby klientov je pre obchodnika velmi
uzito¢na. Jej Uspech je v priprave — ziskat
¢o mozno najviac informacii o tom ako
sa citi klient. Podla hesla ,,Nevieme ¢o
nevieme” odhalime oblast, ktord mbze
klientovi vyznamne pomoct. On zdaleka
nema tak vyborny prehlad ako vy odbor-
nik a nemal Sancu dozvediet sa o existen-
cii pripravku/lieku, ktory mame a moéze
mu pomoct vyriesit jeho problém.

Je mi jasné, Ze ked stojite za tarou nie je
¢as na dlhé vypytovanie sa klienta. Ak sa
zameriate napriklad na trénovanie odha-
du s akym problémom klient do lekarne
vstupuje a polozite mu par vhodnych
dopliujucich otazok. Klient zvacsa nevie
aké moznosti mu sortiment, ktory ponu-
kate, poskytuje. Odpovede skombinujete
s vasimi praktickymi a odbornymi skuse-
nostami — a mate Sancu odhalit ,skryté
potreby” klienta. Nasledne viete ponuk-
nut pripravky, ktoré pomdzu riesit prob-
lém, ktory vas klient ma. Vy ako odbornik
v jeho ociach rastiete.

Pytanie sa ma aj dalsi vyznamny psy-
chologicky efekt. Otdzkami prejavujete
zaujem o osobu klienta, takZe sa citi byt
dolezity. TaktieZ vytvarate u neho pocit
zaujmu o riesenie jeho starosti.

Priklady ,nevieme ¢o nevieme" z prostre-
dia mimo lekédrne. Poznate produkt kovo-
vé mydlo? Je to z bezného Zivota a pred-
pokladam, Ze vacsina z vas ho nepozna.
(je to vyrobok z kovu, ma tvar mydla od-
stranuje pach z ruk gazdiniek po cistenf
ryb, cesnaku a pod,) Poznate magneticky
papier? Pouzivaju ho firmy pri prezen-
taciach v zasadacich miestnostiach na
poradach a stretnutiach. DrZi na sebe
obycajny papier a vieme s nimi posuvat

odhalovanie skrytych potrieb klientov

a manipulovat podla potreby. Potrebo-
vali ste takéto produkty predtym, ako ste
si toto precitali? Predpokladam, ze nie
a mozno prave tato informacia vo vas
tuto potrebu ,vytvorila” Tomu hovorime
odhalovanie ,skrytych potrieb”.
Akosomuzuviedol kodhaleniuskrytych
potrieb klientov sa najlepsie dopra-
cujete vhodne polozenymi otazkami.
Po kazdej otazke pocuvajte odpovede
a Citajte medzi riadkami ,,co?” vam klient
odpovedal. Potom dokazete ponukat rie-
Senia = vhodné produkty. Popisujte pri
tom vysledok - ¢o ten produkt urobi
a nepopisujte jeho zloZenie, vlastnosti.
Vacsina klientov nie su odbornici a prav-
depodobne tomu nerozumeli.

Aby ste sa dozvedeli ¢o najviac, kladte
takzvané otvorené otazky - otvorite si
klienta, vtiahnete ho do rozhovoru, pre-
toze zalinaju opytovacimi zamenami. Je
tazké na ne reagovat ,ano” ,nie” pripad-
ne ,neviem” Pri tvorbe tychto otdzok
nam pomoze 6 sluhov:

..... Pre vas najuzitolnejsie su takzvané al-
ternativne otazky ako napriklad:

Aké balenie si zoberiete? Kvapky
alebo tabletky?

Preco?, pretoze:

1. Ponukam alternativu, klient ma pocit
dolezitosti, Ze rozhodol on.

2. Rozhodovanie je ¢asto pre neho néa-
ro¢né a preto mu pomaham a médzem
mu odporucit alternativu vhodnud na
vyriesenie jeho problému - vyber
z ponuknutych moznosti.

3. Klient sa rozhoduje medzi 2 moznos-
tami a premysla ,,...kipim alebo ku-
pim?“ To je z obchodnickeho hla-
diska velmi dobré, pretoze smerujem

Pomozeme
klientovi kupit
nas pripravok?

3. Cast

Ing. Dusan Nemcko
Sales Team SK, s. 1. 0.

k nakupu pripravku a klient uz vo
svojich myslienkach c¢asto odchadza
od otazky ,potrebujem to alebo ne-
potrebujem?”.

OTVORENE OTAZKY 6 sluhov

2 Otvorené otazky (ziskavanie informacii, ivod)
+ Ako dlho ...vas to boli?
« Ktory pripravok si vyberiete A alebo B... ?
Aké balenie si prajete A alebo B?....0dportiéam vam B, pretoze.
Ktory? Pre¢o?

Co? Kedy?

Ako? Kolko?

.Aj v dnesnej dobe plnej informécii vela
[udi nevie a ani netusi o moznostiach pri-
pravkov, ktoré im mézu pomoct. A moz-
no prave Vas pripravok je ten, ktory ne-
poznaju. Ak si date tU ndmahu a odhalite
tieto skryté miesta, tak budete u klienta
zarucene prvy. A zapamadtaju si velmi
dobre, kto im poodhalil o kdsok oblast,

o ktorej netusili.

Ak dokazeme rozpoznat skryté potreby

a este lepsie ,,tuzby” klienta, ma to pre

Vas tieto vyhody:

D Ste prvy ajediny ste pomohli, poradili
klientovi a aj ..predali. Konkurencia si
este nedala tu pracu, aby sa pokusila
odhalit klientove c¢asto aj pre neho
skryté potreby.

D Ked dokézete odprezentovat ,ako liek
¢i pripravok klientovi pomoze, ¢o pre
neho urobi” namiesto detailného po-
pisu pripravkuy, vyrazne sa tak odlisite
od konkurencie, kde farmaceuticki
laboranti o¢akavaju, ze pacient ,vie ¢o
chce” alebo si myslia, ze by mal vediet
¢o vlastne chce..
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Bielkovinova diéta
PROTIEXPRESS'

Viete Ze chrém a korica
pomahaji udrzat normalnu
hladinu cukru v krvi?

Dialevel® je navySe obohateny’
o kyselinu alfa lipoovii!

=%

‘Vhodny pre diabetikov, udis rizikom vzniku cukrovky,
pre ludi s poruchou tolerancie glukszy
akoi pre ludis nadvhou.

O\ Arkopharma

teéria a prax farmaceuticky laborant april2013

www.cyscontrol.com

PANADOL® NOVUM

www.protiexpres.sk

Ivolte spravny Vising

podréidenie
1acervenanie

sucho

T

www.panadol.com WWW.jnjcz.cz www.krka.sk
Pe'sgrec
www.tena.sk www.h-kontipro.sk www.eucerin.sk

Ciele, . Pomocky: Staro-
zamery Laska
(zastarale)

Anatémia
po cesky

po taliansky (hovorovo)

kep mesto

Hlavica
antickych
stlpov

amore, Aza, ETMEING Ples Hlinik

Slavnostny

Zensky
plasti

Silno
strieka

Banska
vybusnina

Desatinna
predpona
(10%)

Poorezuju

(GOVEh | e G

Originalny
néazov mesta
Neapol

Loty3ska
menova
jednotka

Spojka

Rusky Ovladol, Hrubé

suhlas |zmocnil sa| povrazy Uschovaj

Naspodu

Bol silno

pripatany Pena do

kupela

k niecomu

Poobijali
latami

Smrtelna
choroba

E-mail oznacte heslom KriZovka, doplrite meno, priezvisko, nézov lekérne, nie bydliska. Na tajnicku od Vas po¢kdme do 30. aprila 2013.
Tajnicka: februar 2013: Herbion — nové rie$enie na vykasliavanie
Vyherca: darcek od spolo¢nosti KRKA Slovensko ziskala Maria Zrubecova, Nemocniéna lekaren, Kuzmanyho nébr. 28, Zvolen.




Pacienti inak

Ajkedide vlekdrnio ,vazne veci” = zdra-
vie pacienta, nie su ojedinelé situacie,
ked musite vaznost odlozit a uvolnit
priestor smiechu, prirodzene az po od-
chode pacienta. V kone¢nom doésledku
humor je korenim Zivota a v tomto pri-
pade ide o neplatenu sluzbu pacientov
zdravotnickym pracovnikom, s ktorymi
prisli do kontaktu, v lekarni pri vydaji lie-
ku, ¢i vyZivového doplnku.

Veselé vyroky

pre vas zozbierala
Mirka Albrechtova,
farmaceuticka
laborantka

z lekarne Daniela

v Holi¢i.

Ostrostrelec majordnsky
Mlieko libido — excipia
Diabeticky ¢aj s horcicou
Ibalgin fris

Vichy blend a dent

Tableta na odcervenie od 40 — 60 kg
- pre macku alebo psa?

Vitaminy ze Skrabdtkem — Equivita
s mas. hlavicou

Nitroglycerinové cipky
Stop Zildm
Psiomer

Polodetské nosné kvapky

GGG & GGG G

Lukalut pasta

&b Kenesten mast

& Koregan na zuby

b Reakra¢nd tycinka — rarka do konecnika
b Sisibum maridnske

& Pupulka — pupalka

& Excipicial

@ Emsutipan — espumisan
&5 Ibrafen

& Sibilium caj

6 Espesmoasan — espumisan
&5 Lioton krém za milién

&b Cipky na WC

5 Prosim si jeden Igalfin, asi som
senzidebilny

& Chemoprén 500 od teploty
b Fastum Cipky

& Pripindcik na cicinku — retiazka na
cumlik

& Rosiriol na vyplachy ze spodu
& Aftu capiky

& Tatralangin — ataralgin

& Ibusipanto — ibuprofén stada
& Kokodin — cocculine

& Pupkin — pumpkin

& Sanorin — alergén

& Flormisal - florsalmin

& Covirak — zovirax

&) Vitamin E — genetika — myslel Generika
& Grep fdcky

veselo v lekarni

b Komilia vodicka - chamomilla

&) Ophtalmo aviril kvapky

&v Kalpaco caj

% Redukend tycinka — rektdlna rdrka
b Krém flop T — fix krém

& Pangrolen — pancreolan

&, Nosalgin

&% Cili burger - chilli burner na chudnutie
— ktovie, na ¢o mysleli

& Fanta Cipky

& Alfigen

& Urogulicky caj
b Cumivy celaskon

Najoblubenejsia otazka pacientov

Pacient: ,Jeden fastum gél”
Ja: ,50alebo 100 g?”
Pacient: ,A aky je vtom rozdiel?”

Pacient: ,Jeden paralen.”
Ja: ,Detsky alebo dospeldcky?”
Pacient: ,A aky je v tom rozdiel?”

Pacient: ,Mdte fdsky?”

Ja: ,Ano, mdme. Prosite si obycajny alebo
elasticky?”

Pacient: A aky je vtom rozdiel?

A to by som musela napisat nespocet-
ne vela takychto prikladov.

To je totizto najoblUbenejsia otdzka

v nasej lekarni.

Ak zajdete na tieto stranky, mozete si pozriet aj casopis Teodria a prax | Farmaceuticky laborant

www.szsmi.eu.sk

www.szstn.sk

www.szsbb.eu

www.szske.sk
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Redukuje pigmentove skvrny
pre Ziarivo zjednoteny ton pleti

Conventional formulas treat pigment spot
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