www.tribune.cz

HHEN A6

Rist poctu hospitalizovanych bude
pokracovat. NarQst poctu hospitalizaci
pacientll s COVID-19 bude pokracovat

i v dalsich tydnech. Tak vysoko jako loni
diky ockovanym lidem nevystoupa, véri
UZIS Dusek i ministr Vojtéch.

Cena pro predplatitele 21,80 K¢ + Informace o predplatném na strané A2
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Indikace monoklonalnich protilatek zalezi

na lékari. Podani monoklonalnich protildtek lze
indikovat i pfimo v aplika¢nim centru. Indikovano je
i u mladych pacientd s chronickym onemocnénim,
upozornuje naméstkyné ministra zdravotnictvi
prof. MUDr. Martina Koziar Vasakova, Ph.D.
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Prakticti lékaFi museji uspét v digitalnim
svété. Pred praktickymi lékafi stoji
ambiciézni projekty. O budoucnosti ¢eského
praktického lékarstvi hovori védecky sekretar
Spole¢nosti véeobecného lékarstvi CLS JEP
doc. MUDr Bohumil Seifert, Ph.D.
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Od roku 2006 pomahame spolecné s partnery lékari farmaceutickym inovacim na trhu

Screening astmatu a CHOPN do

Bezudrzbovy - ndustky na jedno pouziti, jiz zad|
Bezkalibraéni - automaticka kalibrace

3 Zabudovana AMBI jednotka monitoruje teplotu,
¢imz spliiuje podminky guidelines

Kvalitativni indikatory na obrazovce

Rychly testovaci mod

3 Bluetooth

Méfi v rezimech FEV6, FVC, PEF

Spolupracuje s hlavnimi ambulantnimi program
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Mél by byt ministr
zdravotnictvi lékar?

Ministr zdravotnictvi ma byt predevsim
manazer, nejlépe s politickou zkusenos-
ti. Medicinské vzdélani je vyhodou, ale
ne nezbytnosti, pokud v tymu ma lékare.
»Kvalita prace ministra zalezi na schop-
nosti identifikovat hlavni problémy, vili
je Teit, sile osobnosti a schopnosti fidit
a komunikovat. Pokud je toto vse splné-
no, pak jsou lékarské koteny vyhodou.
Pokud tomu tak neni, tak to lékatsky titul
nezachrani,“ napsal dr. Veprek. Ministr by
podle dr. Veleva mél znat zvlastnosti ces-
kého zdravotniho systému, vlivové sku-
piny, jejich pohnutky a zdméry. ,Musi
byt schopen tyto vlivy vyvazovat, ome-
zovat, nemél by byt napojeny na zadnou
z nich, uvedl. Dtilezita je podpora vla-
dy, zejména pti feseni sporti s vlivovymi
skupinami. Zatimco vét$ina oslovenych
se k profesi ministra ostfe nevyhrariu-
je, podle dr. Kubka to ma byt lékar ¢i 1é-
karka, aby mél autoritu u verejnosti i 1é-
katt a zdravotnikil. Opaény nédzor ma
doc. Smucler, podle n&j je 1ékar vzdy lob-
bistou jedné skupiny, ministrem by byt
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nemél. ,Ulohou MZ je hlavné legislati-
va, klicové je pravni vzdélani a legisla-
tivni zkusenost,“ napsal. Ministr nelé-
kat mtize s odbornymi naméstky ridit
resort s vétsim nadhledem, funk¢nost
modelu dokladaji zatizeni vedena ne-
lékari, osvéd¢il se i krajim. Dr. Stran-
sky uved], Ze je-li ministr zdravotnictvi
lékat, rostou vic vydaje do nemocnic
i ,spokojenost 1ékatt“. Ve vyspélych
demokraciich ma ministr vétsi auto-
ni problematik. ,,Idedlni ministr zdra-
votnictvi by mél mit $irokou zkusenost
v mezinarodnim zdravotnictvi,“ na-
psal. Bc. Zitnikova piipomnéla, ze
v Cele resortu stala véeobecna sestra
avse zvladla. ,Velmi bych si prala, aby
novy ministr fesil problémy odbor-
né, pragmaticky, na zakladé podklada
a dolozitelnych skute¢nosti. Aby mu
zélezelo na lidech, a to jak na pacien-
tech, tak i na zaméstnancich ve zdra-
votnictvi,“ shrnula. red
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16cby POLIV) _at'i's(icky .
vyznamné zvysila pocet kompletnich odpovédi (CR)
a statisticky vyznamné prodlouzila celkové preZiti

(0S) u pacientii R/R DLBCL nevhodnych pro HSCT  *
ve druhé a dalsi linii lécby. -

APOLIVY'Y

polatuzumab vedotin
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V Motole poprvé transplantovalli
plice nemocnému po COVID-19

\

Hrudni chirurgové FN v Motole koncem
zati provedli viibec prvni transplanta-
ci plic u nemocného s respira¢nim se-
lhanim v dusledku infekce COVID-19.
Slo o pacienta, ktery byl nékolik mé-
sicti napojen na ECMO v Nemocnici
Na Homolce. Jeho stav komplikovaly
opakované infekce, byl vsak pfi védo-
mi. Na ¢ekaci listiné na transplantaci
byl zapsan 122 dni. Samotny vykon tr-
val priblizné osm hodin, nemocny byl
po dalsich péti dnech odpojen od mi-
motélniho obéhu a asi po tfech tyd-

nech od umélé plicni ventilace. Vykon
je unikatni i v mezinarodnim kontex-
tu, celosvétové byly provedeny podob-
nych vykont jen desitky. Do programu
transplantaci plic je mozné zarazovat ne-
jen pacienty po prodélaném onemocné-
ni COVID-19, kteti maji zavaznou chro-
nickou plicni dysfunkei, ale i ty aktudlné
hospitalizované se syndromem akutni
dechové tisné (ARDS). ,Ukazuje se, ze
vhodnymi kandidaty by mohli byt lidé
s ARDS a horni vékovou hranici 60-65
let, ktefi jsou napojeni na venovenozni
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ECMO, jsou pti védomi a maji monoor-
ganové postiZeni, to znamena pouze po-
$kozené plice,” fika prof. MUDr. Robert
Lischke, Ph.D., prednosta III. chirurgic-
ké kliniky 1. LF UK a FN v Motole. red
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DUVERA ZALOZENA NA SILE

Pripravek IBRANCE® v kombinaci s letrozolem je
s mBC a ve studii prokazal

kontrola

#*Na zakladé individualni odpovédi a zdravotniho stavu kazdé pacientky mohou byt vyzadovany dalsi kontroly!

Pripravek IBRANCE?® je indikovan k lé¢bé lokalné pokrocilého nebo metastatického HR+/HER2- karcinomu prsu:

1.2

vyzadovanym dle SPC vzdy u vsech pacientek je pravidelna
#1

* v kombinaci s Al
* v kombinaci s fulvestrantem u pacientek, které podstoupily predchazejici HT

U pre- a peri-menopauzalnich pacientek by méla byt HT kombinovana s agonistou LHRH

palbociklib

* Na zakladé vysledk( randomizovaného klinického hodnoceni faze |Il.

Zkracenou informaci o pfipravku a literaturu najdete na strané 2.

Al = inhibitor aromatézy, HR+/HER2- = pozitivni pro hormonalni receptor, negativni pro receptor lidského epidermalniho rdstového faktoru, HT = hormonaini terapie,
LHRH = hormon uvoliujici luteinizaéni hormon, mBC = metastaticky karcinom prsu, mPFS = median preziti bez progrese.
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Zkracena informace o pfipravku na strané A7
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