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Prodlužte chvíle pohody zkrocením mCRPC*

XTANDI je cílená léčba metastatického kastračně 
rezistentního karcinomu prostaty (mCRPC) pacientů léčených 

docetaxelem s jednoduchým a pohodlným dávkováním. 
Přímou inhibicí signálních drah androgenních receptorů s XTANDI 

umožníte svým pacientům mít hodnotný a delší život. 
Uchopte léčbu mCRPC zcela novým způsobem.1-5

Zkrácená informace o léčivém přípravku XTANDI: Název: Xtandi 
40 mg měkké tobolky. Složení léčivého přípravku: enzaluta midum 
40mg. Indikace: Léčba dospělých mužů s  metastatickým kastračně 
re zistentním karcinomem prostaty, u  jejichž onemocnění došlo 
k progresi při nebo po léčbě do cetaxelem. Dávkování a způsob po-
dání: Dopo ručená dávka je 160 mg (čtyři 40  mg tobolky) jako jedna 
perorální dávka. Kontra indikace: Hypersenzitivita na  léčivou látku 
nebo na  kteroukoli pomocnou látku. Ženy, které jsou těhotné nebo 
mohou otěhotnět. Zvláštní upozornění: Při zahá jení léčby má být 
stanoven přehled současně podávaných léčivých přípravků, protože 
enzalutamid je silný induktor enzymů. Je třeba se vyhnout současné-
mu podávání warfarinu a  antikoagulancií kumarinového typu nebo 
provádět monitoraci INR. Opatrnosti je třeba při podávání přípravku 
Xtandi pacientům s  anamnézou epileptických záchvatů nebo jiných 
predispozičních faktorů nebo kteří současně užívají léčivé přípravky, jež 

snižují práh vzniku epileptických záchvatů. Opatrnosti je zapotřebí 
u pacientů s těžkou poruchou funkce ledvin a Xtandi se nedoporučuje 
podávat u pacientů se závažnou poruchou jater (Child-Pugh třídy C). Ze 
studie AFFIRM byli vyloučeni pacienti se závažnými kardiovaskulárními 
chorobami (infarkt myokardu v posledních 6 měsících, nestabilní angi-
na pectoris, srdeční selhání NYHA III a   IV). Inter akce: Doporučuje se 
vyhnout nebo podávat s  opatrností silné inhibitory nebo induktory 
CYP2C8 nebo snížit dávku enzalutamidu na 80 mg. Enzalutamid je silný 
induktor enzymů a  při současném užívání přípravků, které jsou sub-
stráty CYP3A4, CYP2C9, CYP2C19, CYP 1A2, UGT1A1, by mě la být hod-
nocena případná ztráta farmakologických účinků během prvního 
měsíce léčby a  měla by být zvážena úprava dávky. Léčivé přípravky 
s úzkým terapeutickým rozpětím, které jsou substráty pro P-gp, podá-
vat s  opatrností nebo upravit dávku. Účinky na schopnost řídit 
a  obsluhovat stroje: Enzalutamid může mít středně závažný vliv 

na  schopnost řídit nebo obsluhovat stroje. Pacienti, u  kterých se vy-
skytly epileptické záchvaty nebo jiné predisponující faktory, by měli být 
poučeni o riziku. Nežádoucí účinky: Velmi časté: návaly horka a bo-
lest hlavy, časté: neutropenie, zrakové halucinace, úzkost, kognitivní 
porucha, poruchy paměti, hypertenze, suchá kůže, svědění. K epilep-
tickému záchvatu došlo ve  studii AFFIRM u  0,8% pacientů. Jméno 
a adresa držitele rozhodnutí o registraci: Astellas Pharma Europe 
B.V. Sylviusweg 62, 2333 BE Leiden, Nizo zemsko. Registrační číslo: 
EU/1/13/846 /001. Zvláštní opatření pro uchovávání: Žádné 
zvláštní podmínky. Doba použitelnosti 2 roky. Poslední revize textu: 
06/2013. Výdej přípravku je vázán na  lékařský předpis. Úhrada z  pro-
středků veřejného zdravotního pojištění nebyla stanovena. Před pře-
depsáním se seznamte s  úplnou informací o  přípravku dostupné 
na www.ema.europa.eu nebo na adrese Astellas Pharma s.r.o., Mete or 
Centre Offi  ce Park, Sokolovská 100/94, 186 00 Praha 8, ČR.

*Xtandi snižuje riziko úmrtí o 37 % oproti placebu a zlepšuje HRQol.1,4,5

Reference: 1. SPC přípravku XTANDI. 2. Tran C et al. Science 2009; 
324(5928): 787–790. 3.  Hu  R et al. Expert Rev Endocrinol Metab. 
2010; 5(5): 753–764. 4. Scher H et al. N Engl J Med. 2012; 367(13): 
1187–1197. 5. Miller K et al. J Clin Oncol 31, 2013 (suppl 6; abstr 17).

Xtandi_inz_210x148mm_TISK.indd   1 4.3.2014   11:43:53
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Úvodní slovo

Vážená kolegyně, vážený kolego,

dovolte, abychom Vás jménem pořádající instituce a organizačního výboru 
přivítali na letošních Brněnských onkologických dnech (BOD) a Konferenci 
pro nelékařské zdravotnické pracovníky (KNZP). Pro Masarykův onko-
logický ústav je velkou ctí, že každoroční přízeň účastníků a sponzorů 
činí z obou konferencí největší celostátní odbornou akci, která zahrnuje 
všechny profese zabývající se onkologickou problematikou. V roce 2013 
se akce zúčastnilo přes 1600 účastníků, což je dosud největší počet, 
který evidujeme, a pevně věříme, že vysoká účast bude i v letošním roce.

Tradice a význam obou konferencí jsou pro nás velkým závazkem, stejně 
tak jako spokojenost účastníků. Snažíme se proto obě konference dále 
rozvíjet po stránce organizační i programové, aby odpovídaly nárokům 
dnešní doby a plnily co nejlépe svůj vzdělávací účel. Hlavní strategií 
je přitom udržování programové pestrosti, aby si každý účastník 
našel to, co ho zajímá. 

Pro rok 2014 jsme připravili odborný program, který bude realizován 
celkem v šesti sálech a v samostatných prostorách proběhne i postero-

vá sekce. Mimo 16 tradičních přednáškových sekcí je v programu 
BOD připraveno 9 edukačních bloků (o 4 více než loni), zaměřených 
na maligní melanom, diagnostiku a léčbu karcinomu žalud-
ku, karcinom prsu, karcinomu pankreatu, diagnostiku a léčbu 
neuroendokrinních neoplázií, radiochirurgii, neuroonkologii, 
imunoterapii a na podpůrnou a paliativní léčbu v onkologii. 
Konference pro nelékařské zdravotnické pracovníky se bude komplexně 
věnovat nádorům hlavy a krku a dále problematice péče o pacienty 
v závěru života a interkulturním aspektům v ošetřovatelství. 
Kromě těchto bloků organizujeme 6 workshopů, řadu pracovních 
setkání a firemních satelitů a celodenní vzdělávací program pro 
praktické lékaře. 

V rámci obou konferencí tak bude prezentováno celkem 341 příspěvků, 
z toho 275 formou přednášek! Abyste se v programu mohli lépe orien-
tovat, připravili jsme pro vás novinku – „Smart Congress BOD 2014“.  
Jedná se o elektronickou aplikaci určenou pro vaše mobilní telefony 
a tablety, kterou můžete volně stáhnout z našich internetových stránek. 

Aplikace vám ukáže, jaký program v daný čas běží v jednotlivých sálech 
a dopředu vás upozorní na akce, které si v ní vyberete. Dále je pro vás 
připraven tištěný i elektronický „Sborník abstrakt“ a „Konferenční 
noviny“, které vám přinesou upoutávky a podrobnosti  k nejzajímavějším 
prezentovaným příspěvkům a rozhovory s jejich autory. 

Vždy nás těšilo, že obě konference jsou pro své účastníky i příjemnou 
společenskou událostí,  místem, kde se rádi setkávají se svými kolegy 
a přáteli. Pevně věříme, že tomu tak bude i letos. Přejeme konferencím 
úspěch a všem účastníkům příjemně strávený čas! Za stálou přízeň 
děkujeme všem sponzorům a partnerům! 

Těšíme se na další společné setkání při příležitosti Brněnských onkologic-
kých dnů a Konference pro nelékařské zdravotnické pracovníky.

PhDr. Jana Kocourková, MBA
náměstkyně ředitele pro nelékařské 

zdravotnické pracovníky
předsedkyně programového výboru KNZP

prof. MUDr. Jiří Vorlíček, CSc., dr.h.c.
ředitel Masarykova onkologického ústavu

předseda ČOS ČLS JEP

doc. MUDr. Marek Svoboda, Ph.D.
náměstek ředitele pro vědu, výzkum a výuku
předseda organizačního a programového  

výboru BOD
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Organizační a programový výbor BOD a KNZP v roce 2014

doc. MUDr. Marek Svoboda, Ph.D. 
předseda 
 
MUDr. Dagmar Adámková – Krákorová, Ph.D.
Věra Andrášková
Jana Badurová
Ing. Jiří Bártl
MUDr. Viera Bajčiová, CSc.
MUDr. Helena Bartoňková
Tatiana Ciprová
MUDr. Renata Červená
Eva Čechmanová
MUDr. Petr Čoupek
MUDr. Regina Demlová, Ph.D.
doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D.
doc. RNDr. Ladislav Dušek, Ph.D.

MUDr. Zdeněk Eber
MUDr. Pavel Fabian, Ph.D.
doc. MUDr. Vuk Fait, CSc.
doc. MUDr. Lenka Foretová, Ph.D.
MUDr. Jana Halámková, Ph.D.
MUDr. Josef Chovanec, Ph.D.
PhDr. Zuzana Joukalová
MUDr. Igor Kiss, Ph.D.
MUDr. Jana Kleinová
Ludmila Klímová
MUDr. Ivo Kocák, Ph.D.
MUDr. Ilona Kocáková, Ph.D.
PhDr. Jana Kocourková, MBA
PhamDr. Šárka Kozáková, MBA
MUDr. Radek Lakomý, Ph.D.
MUDr. Zdeněk Mechl, CSc.

Mgr. Jaromíra Mojžíšová
MUDr. Radka Obermannová
MUDr. Markéta Palácová
MUDr. Katarína Petráková, Ph.D.
Bc. Hana Píšová
prof. MUDr. Jana Skřičková, CSc.
doc. RNDr. Ondřej Slabý, Ph.D.
MUDr. Ondřej Sláma, Ph.D.
MUDr. Milana Šachlová, CSc. et Ph.D.
doc. MUDr. Roman Šefr, Ph.D.
prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc.
prof. MUDr. Jaroslav Štěrba, Ph.D.
MUDr. Jiří Tomášek, Ph.D.doc.
MUDr. Dalibor Valík, Ph.D.
prof. MUDr. Jiří Vorlíček, CSc., dr.h.c.
prof. MUDr. Rostislav Vyzula, CSc.

MÍSTO KONÁNÍ

Areál Veletrhy Brno, a.s.,  
Výstaviště 1, 647 00 Brno 
Pavilon E

REGISTRACE
Pavilon E – přízemí 
23. 4. 2014, středa	 14:00–18:00 hod
24. 4. 2014, čtvrtek	 07:00–18:00 hod
25. 4. 2014, pátek	 07:00–18:00 hod

JEDNACÍ SÁLY
Pavilon E:

 Sál J. Šprindricha 	 I. patro vpravo
 Sál J. Bakeše 	 I. patro vpravo
 Sál J. Švejdy 	 II. patro
 Sál R. Wernera 	 I. patro vlevo
 Sál L. Bakešové 	 I. patro vlevo
 Sál V. Morávka 	 jednací salonek č. 22, I. patro vlevo
 Jednací salonek č. 21 	 I. patro vlevo
 Posterový sál – lékařské postery 	 foyer sálu A, I. patro vpravo
 Posterový sál – nelékařské postery 	 chodba u sálu L. Bakešové
 Hotel Voroněž 	 sympozium MEDONET Pharma s.r.o. 

FIREMNÍ EXPOZICE
Pavilon E – přízemí

JÍDELNA A COFFEE BREAK
Pavilon E – přízemí, za výstavní částí

VSTUP DO AREÁLU VÝSTAVIŠTĚ
přes pavilon E z ul. Křížkovského (u 4. brány, vedle hotelu Holiday Inn Brno)

PARKOVÁNÍ
Vzhledem k souběžně probíhajícímu Stavebnímu veletrhu v areálu BVV 
bude možné využít parkování v krytém stání Expoparking naproti vstupu 
do pavilonu E. Je předpoklad, že volné venkovní plochy budou obsazeny 
návštěvníky Stavebního veletrhu.

Sazba za parkování v Expoparking je 100,– Kč /den. V Expoparkingu bude 
rezervováno 200 míst pro účastníky BOD. Po vjezdu do Expoparkingu si 
ponechte parkovací lístek a v registraci na stanovišti „Expoparking“ Vám 
bude vyměněn za poplatek za permanentní kartu platnou na 1 nebo 2 dny.

Volný vjezd do areálu výstaviště

Celosjezdový	 �650,– Kč (umožňuje vjezd do areálu na dobu sjezdu, 
přes noc musí být auto mimo areál)

Jednodenní 	 350,– Kč

Volné vjezdy je možné si zakoupit v registraci.

JAK SE DOSTAT NA BVV/DO BRNA
http://www.bvv.cz/navstevnici/doprava/

Organizační sekretariát sjezdu

Ludmila Klímová 
Česká kardiologická společnost 
Pekařská 72, 602 00 Brno 
Tel.: 543 213 825, fax: 543 213 830, 
mobil: 602 536 849 
e-mail: klimova@kardio-cz.cz

V roce 2015 se BOD a KNZP budou konat ve dnech 16. a 17. dubna.
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Areál BVV – výstaviště Pavilon E
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VŠEOBECNÉ INFORMACE

Výdej teplých obědů:
jídelna v přízemí pavilonu E, za expozicemi firem 
Obědy budou vydávány ve čtvrtek a v pátek od 12,00 do 13,00 hodin 
(respektive od 12,30 do 13,30 hod v pátek) 

Stravenky obdrží každý registrovaný lékař a NLZP v rámci poplatku zdarma, 
ostatní si mohou zakoupit oběd v registraci za 150,- Kč.

Coffee–break/kavárna 
Přízemí E – mezi jídelnou a výstavní částí
Coffee break (káva a malé občerstvení) je připraveno na čtvrtek a pátek 
v době dopoledních a odpoledních přestávek (pro účastníky ZDARMA), 
během konference bude otevřen snack bar u vstupu do pavilonu E (vedle 
registrace), kde je možno si zakoupit kávu, nealko a malé občerstvení za 
hotovostní úhradu. 

KONGRESOVÝ POPLATEK
	 platba předem do 10. dubna 	 platba na místě
Lékaři	 1.000,- Kč	 1.200,- Kč
NLZP a výzkumníci	 500,- Kč	 600,- Kč
Praktičtí lékaři *	 zdarma	 150,- Kč
Lékaři - zaměstnanci MOÚ 	 850,- Kč 	 1.200,- Kč
NLZP a výzkumníci - zaměstnanci MOÚ 	 400,- Kč 	 600,- Kč
Studenti	 zdarma
Vyzvaní přednášející	 zdarma
Vystavovatelé (dle velikosti výstavní plochy)	 1.000,- Kč/zdarma 	 1.200,- Kč/zdarma 
Pacienti **, Hosté	 zdarma

* vstup omezen pouze na sekce „Onkologická problematika v ordinaci praktického lékaře“
** vstup omezen pouze do výstavního prostoru přízemí E 

Registrační poplatek zahrnuje:
Registrační poplatek zahrnuje vstup na odborná jednání, kongresovou tašku 
s Programem a dalšími materiály, dvě poukázky na obědy (24. a 25. dubna).

Účastníci registrovaní v kategoriích „Praktičtí lékaři“, „Vyzvaní přednášející“, 
„Pacienti“, „Hosté“ a bezplatné „Vystavovatelské“ registrace obdrží pouze 
tištěný program. Pokud si budou chtít zakoupit stravenku na oběd, mohou 
tak učinit v registraci za cenu 150,-Kč/den.

Snížený registrační poplatek platný pro on-line registraci je nutné uhradit nej-
později do 10. dubna 2014.Ti, kteří se registrují předem (on-line) a nestihnou 
platbu provést, jsou povinni uhradit zvýšený registrační poplatek na místě.

Potvrzení o platbě předložte na vyzvání při registraci.

Jmenovky
Každý účastník sjezdu včetně vystavovatelů obdrží jmenovku, která ho 
opravňuje ke vstupu do daných prostor. 

Barvy jmenovek:
 Červená 	 celosjezdová registrace
 Žlutá 	NLZP
 Modrá 	 vystavovatelé
Zelená 	 praktičtí lékaři
 Fialová 	� organizační servis

Všechny vstupy do sjezdových prostor budou kontrolovány bezpečnostní 
agenturou, noste proto jmenovku na viditelném místě. 

BEZ JMENOVKY NEBUDE VSTUP POVOLEN – při ztrátě bude vy-
stavena kopie jmenovky proti úhradě 200,- Kč. 

Internet
Internet point (volný přístup k  internetu) je umístěn ve foyer sálu A, 
II. patro – vedle stánku Novartis.

K dispozici bude i wi-fi síť s těmito přístupovými údaji:

síť: 	 ONKOLOGICKEDNY
heslo: 	 ONKOL2014 

Certifikáty o účasti
▪▪ certifikát České lékařské komory („lékařský“ certifikát“) 

�� Vydán bude při registraci všem, kteří si označili požadavek v on-line 
formuláři nebo registrovaným na místě.

▪▪ certifikát pro Praktické lékaře - za absolvování pátečního programu 
v sále J. Švejdy - vydán bude registrovaným v kategorii „Praktický 
lékař“ na vyžádání v registraci po 17,00 hod (25. 4.) 

▪▪ certifikát Odborového svazu zdravotnictví a sociální péče ČR 

�� (pro profese: všeobecná sestra, porodní asistentka, radiologický 
asistent, zdravotní laborant, zdravotně-sociální pracovník, nutriční 
terapeut, farmaceutický asistent, biomedicínský technik, radiologický 
technik, klinický psycholog, fyzioterapeut, radiologický fyzik, odb.
pracovník v lab. metodách a v přípravě léč. přípravků, biomedicínský 
inženýr)

�� Účastníkům náleží 4 kredity za každý den účasti (pasivní účast), 
tj. za dva dny 8 kreditů. Za aktivní účast (přednesední vlastní 
přednášky, posteru) náleží 10 kreditů. Za spoluautorství náleží 
účastníku 5 kreditů.

�� Týká se pouze nelékařských profesí!

Po skončení sjezdu NEBUDOU CERTIFIKÁTY ZASÍLÁNY 
POŠTOU, vyzvedněte si je tedy na akci.
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AKTIVNÍ ÚČAST

Jednací jazyk: 
Čeština, slovenština, angličtina
 
Potvrzení o zařazení přednášky či případné zamítnutí, bylo odesláno všem 
autorům e–mailem v měsíci březnu.

Sborník abstrakt:
Dodaná abstrakta jsou součástí sborníku abstrakt (supplement Klinické 
onkologie), který bude distribuován všem účastníkům u registrace. Sborník 
abstrakt bude uveřejněn po akci v elektronické podobě na webu sjezdu. 

Abstrakta budou též k dispozici na USB disku a vydávána na stánku Teva.

Ústní sdělení:
Přesný čas určený pro prezentaci byl součástí e–mailového potvrzení o za-
řazení sdělení (odeslaného e–mailem autorovi). Prosíme o jeho dodržování.

Posterová sdělení:
Rozměr panelu pro poster: 	 š. 156 cm, v. 86 cm

Doporučený rozměr posteru: 	 š. 120 cm, v. 84 cm 

Panel bude označen číslem Vašeho sdělení dle programu

Postery (lékařské) budou umístěny v I. patře pavilonu E – foyer sálu A, 
postery NLZP budou umístěny v chodbě u sálu L. Bakešové.

Instalace posterů:
23. 4. 2014, od 15:00 do 18:00 hod.
24. 4. 2014, od 7:00

Demontáž posterů:
25. 4. 2014, po 16. hodině

Diskuze k posterům
Diskuse k vystaveným posterům budou probíhat v době poledních přestávek.

Postery budou vystaveny i na elektronických panelech 
e–postery). 

Audiovizuální technika
Dataprojektor, notebook, v sále k dispozici technická obsluha po celou 
dobu akce.

Slide room
Umístěn v 1. patře pavilonu E v prostoru před šatnou
Prezentaci je nutné odevzdat technické obsluze ve slide roomu nej-
později 1 hodinu před začátkem bloku, ve kterém je přednáška za-
řazena. Není možné odevzdávat prezentace technikovi přímo v sále.  
Při nedodržení dodání v uvedeném časovém předstihu si pořadate-
lé vyhrazují právo z technických důvodů prezentaci nepřijmout.  
Ve slide roomu je možné prezentaci také upravit.

Provozní doba slide room:
24. dubna: 7:00 - 19:00, 25. dubna: 7:00 - 18:00

Vybavení PC:
Standardní Microsoft Office s programy Power Point, Word

Doporučení pro zpracování prezentací:
Obrazové soubory ve formátu .jpg, .gif, .bmp
Videosoubory ve formátu .avi, .mpeg
Prezentace ve formátu .ppt, .pptx, .pps
Média: CD-R, CD-RW, DVD+-R, DVD+-RW a USB Flashdisk
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Soutěže v průběhu konference

Soutěž o nejzajímavější kazuistiku
V soutěži budou hodnoceny pouze ty kazuistiky, které byly jejich autory 
do soutěže přihlášeny. Předsedající sekce, ve které kazuistika zazní, bu-
dou hodnotit jak její odbornou úroveň a dopad na klinickou praxi, tak 
i vlastní prezentaci po formální stránce a následnou diskuzi. Odborná 
komise vybere nejzajímavější prezentovanou kazuistiku a její název bude 
zveřejněn na internetových stránkách konference do tří dnů po ukončení 
konference a autoři budou kontaktováni organizačním sekretariátem. 
Soutěž je honorována cenou 10 000 Kč. 

Soutěž „To nejlepší z onkologického výzkumu“
V soutěži budou hodnocena pouze ústní sdělení, která zazní v přednáš-
kových blocích „Pokroky v biologii nádorů I - III“. Předsedající sekcí budou 
hodnotit jak odbornou úroveň sdělení, tak i vlastní prezentaci a násled-
nou diskuzi. Odborná komise vybere vítězné sdělení a  jeho název bude 
zveřejněn na internetových stránkách konference do tří dnů po ukončení 
konference a autoři budou kontaktováni organizačním sekretariátem.  
Soutěž je honorována cenou 10 000 Kč. Vyhlášení na Společenském večeru.

Sponzorem soutěže je společnost UNIS computers.     

Soutěž o nejlepší posterové sdělení
Odbornou komisí budou hodnoceny všechny vystavené postery, a to ve 
čtvrtek v době polední přestávky. Je žádoucí, aby autoři byli v době hodnocení 
přítomni u svých posterů. Odborná komise vybere vítězný poster. Soutěž je 
honorována cenou 10 000 Kč. Sponzorem soutěže je pořadatel konference. 

Soutěž SmartCongress o tablet Apple iPad
Do soutěže se mohou zapojit všichni účastníci BOD a KNZP, kteří si do 
svého mobilního telefonu nebo tabletu nainstalují z internetových stránek 
konference (www.registracni-system.cz nebo bod.smartcongress.cz) 
aplikaci SmartCongress BOD kongres 2014 a dne 24.4.2014 se na stánku 
společnosti C4P prokážou nainstalovanou aplikací a zaregistrují se do 
soutěže. Aplikaci bude možné nainstalovat i přímo na stánku společnosti 
C4P. Vylosování výherce proběhne téhož dne ve 22 hod. na společenském 
večeru v hotelu International. Výhrou bude tablet Apple iPad. Podmínkou 
k získání výhry je osobní přítomnost na Společenském večeru. Vylosovaní, 
kteří nebudou losování přítomni, se ze soutěže automaticky vyřadí. Soutěž 
sponzoruje společnost C4P.

Soutěž o nejlepší přednášku mezi účastníky BOD a KNZP
Do soutěže se mohou zapojit všichni účastníci BOD a KNZP, kteří si do 
svého mobilního telefonu nebo tabletu nainstalují z internetových stránek 
konference (www.registracni-system.cz nebo bod.smartcongress.cz) apli-
kaci BOD kongres 2014 a v ní přiřadí svůj hlas k těm přednáškám, které 
v průběhu BOD a KNZP chtějí navštívit nebo navštívili, a ocení tak jejich 
úroveň a případně dopad do vlastní klinické praxe. Soutěž je honorována 
cenou 10 000 Kč.  Sponzorem soutěže je společnost C4P a výsledek soutěže 
bude oznámen prostřednictvím aplikace SmartCOngress BOD kongres 
2014 do 3 dnů po ukončení konference. Hlasovat můžete v kongresové 
aplikaci stiskem tlačítka Plus na stránce Vámi vybrané přednášky. Označit 
můžete více přednášek. Způsob jak hlasovat naleznete popsaný také v části 
„Novinky“ ve Vaší mobilní aplikaci po její instalaci.

Společenský večer

24. 4. 2014 ve 20,00 hod
prostory hotelu International Brno (Husova ul.)

Slavnostní raut „Cesta kolem světa“ 
vyhlášené speciality všech kontinentů s ochutnávkou místních vín

Hudební program 
Jazz Spirit, Marth Music (piano, saxofon), diskotéka

Vyhlášení výsledků soutěží 
Ve 22,00 proběhne vyhlášení výtězů soutěží „Nejlepší posterové sdělení“ 
a „Soutěže společnosti C4P o tablet - SmartCongress“. Dále budou vyhlá-
šeny ceny časopisu Klinická onkologie za nejlepší práci v kategorii: původní 
práce, přehledová práce, kazuistika, které byly publikovány v roce 2013.

Doprava
Před pavilonem E a hotely Voroněž a Holiday Inn budou přistaveny od 19,30 
hod autobusy, které budou odvážet po intervalech hosty k hotelu Internati-
onal až do 20,00 hod. Přesný rozpis odjezdů autobusů od výstaviště a zpět 
z hotelu International po skončení programu bude uveden na vstupence.

Objednané vstupenky budou vydávány v registraci na stanovišti 
„Vstupenky na Společenský večer“.

Předem rezervované (a neuhrazené) vstupenky je nutné si vyzvednout v regis-
traci nejpozději 24. 4. do 15,00 hod, poté budou prodány dalším zájemcům.

Možnosti publikování

Zašlete své příspěvky z Brněnských onkologických dnů k publi-
kování do časopisu Klinická onkologie.

Přijaté příspěvky budou zveřejněny na MEDLINE/PubMed a zařazeny do 
soutěží o nejlepší publikaci v kategoriích: 

▪▪ původní práce
▪▪ přehledová práce
▪▪ kazuistika.

Více na stránkách časopisu www.linkos.cz.
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Odborné akce s onkologickou tematikou v roce 2014

kompletní seznam najdete na
http://www.linkos.cz/kongresy/kongresovy-kalendar/

Dny molekulární patologie
24. 4. 2014 - 26. 4. 2014, Clarion Congress Hotel Olomouc

XXXVIII. Brněnské onkologické dny a XXVIII. Konference pro nelékařské 
zdravotnické pracovníky
24. 4. 2014 - 25. 4. 2014, Pavilon E, Areál Veletrhy Brno, a. s., Výstaviště 1, 647 
00 Brno

III. Evropské dny kolorektálního karcinomu 2014
25. 4. 2014 - 26. 4. 2014, BEST WESTERN PREMIER Hotel International Brno

Bioimplantologie 2014
29. 4. 2014 - 30. 4. 2014, Brno, Hotel Myslivna

European Focus on Myeloproliferative Neoplasms and Myelodysplastic 
Syndromes
2. 5. 2014 - 4. 5. 2014, InterContinental Prague

Kontroverze v onkologii
15. 5. 2014 - 16. 5. 2014, Kongresové centrum Golf resort Dříteč

Laboratorní diagnostika v onkologii 2014
21. 5. 2014 - 22. 5. 2014, přednášková místnost Švejdova pavilonu, Masarykův 
onkologický ústav, Brno

19.SEKCAMA (sekcia pre karcinóm prsníka)
22. 5. 2014 - 23. 5. 2014, Bratislava, Hotel Holiday Inn

Západočeská konference o Onkologické paliativní péči
22. 5. 2014 - 23. 5. 2014, Františkovy Lázně

Olomoucké hematologické dny
1. 6. 2014 - 3. 6. 2014, NH Hotel a OMEGA centrum Olomouc

XVII. setkání Klubu mladých onkologů
12. 6. 2014 - 14. 6. 2014, hotel Medlov, Fryšava pod Žákovou Horou

XII. Mezikrajské dny
13. 6. 2014 - 14. 6. 2014, Deštné

10. konference Společnosti radiační onkologie, biologie a fyziky
20. 6. 2014 - 21. 6. 2014, Hradec Králové, Nové Adalbertinum, Velké náměstí 32

5. psychoonkologické sympózium
10. 9. 2014 - 10. 9. 2014, Brno

34. ČESKÉ A SLOVENSKÉ ENDOSKOPICKÉ DNY A ESGE LIVE DEMONSTRATION 
2014
12. 9. 2014 - 13. 9. 2014, Clarion Congress Hotel Prague, Freyova 33, 190 00 
Praha 9 – Vysočany

XVI. Česko-Slovenské dialogy o bolesti
18. 9. 2014 - 20. 9. 2014, Hotel Sklář, Harrachov

8th ELITA-ELTR meeting
18. 9. 2014 - 19. 9. 2014, Praha, Hotel Ambassador – Zlata Husa

II.sjezd České pneumologické a ftizeologické společnosti
2. 10. 2014 - 4. 10. 2014, Olomouc

XXIII. Moravskoslezské dny, XI. Tománkovy dny
2. 10. 2014 - 4. 10. 2014, Olomouc

VI. česko-slovenská konference paliativní medicíny
9. 10. 2014 - 10. 10. 2014, Brno, Údolní 39, kancelář veřejného ochránce práv

EANS 2014
14. 10. 2014 - 17. 10. 2014, Praha

XXI. Jihočeské onkologické dny
16. 10. 2014 - 18. 10. 2014, Český Krumlov, Zámecká jízdárna

XXII. Západočeské pneumoonkologické dny
6. 11. 2014 - 8. 11. 2014, Darová

22. onkologicko-urologické sympozium a 18. mammologické sympozium
20. 11. 2014 - 21. 11. 2014	

X. Dny diagnostické, prediktivní a experimentální onkologie
27. 11. 2014 - 28. 11. 2014, Olomouc

Na stránkách České onkologické společnosti www.linkos.cz najdete pravidelně aktualizovaný a inovovaný dokument Modrá 
kniha. Tento dokument nemá platnost zákona, ale má být vodítkem k racionální léčbě lege artis a přispět k racionalizaci onko-
logické léčby. Od roku 2013 vychází Modrá kniha také ve formátu e-Pub pro mobilní zařízení. Další informace naleznete zde:

http://www.linkos.cz/informace-pro-praxi/modra-kniha/



●  Kde se poradit o prevenci?
●   Hrozí rakovina právě v mé rodině?
●   Na jaká preventivní vyšetření
  mám nárok?
●   Jak probíhají preventivní vyšetření?
●   Jak vypadá tlusté střevo uvnitř?
●   Jde se rakovině vyhnout?

● Co je to screening?
● Kde najdu seznam akreditovaných 
 pracovišť kolorektálního nebo 
 mamografi ckého screeningu?
●  Je někde video s průběhem 
 kolonoskopie, mamografi e
 a preventivního vyšetření 
 u gynekologa?

● Kde zjistím jaký je výskyt rakoviny
 v mém kraji a u lidí mého věku?
● Jaká je úmrtnost na jednotlivé
 onkologické diagnózy?
● A kolik lidí se vyléčí?

Prevence

Včasný záchyt zhoubných nádorů
Výskyt zhoubných nádorů
 

Kde najít odpovědi na otázky 
o prevenci zhoubných nádorů??
Informovanost, prevence a včasná návštěva lékaře 
jsou základem boje s rakovinou.

Hrozí rakovina právě v mé rodině?

Jak probíhají preventivní vyšetření?

● 
● Kde najdu seznam akreditovaných 
 pracovišť kolorektálního nebo 
 mamografi ckého screeningu?
●  
 kolonoskopie, mamografi e
 a preventivního vyšetření 
 u gynekologa?

www.linkos.cz
www.mou.cz

www.mojemedicina.cz
www.rakovinastreva.cz

www.onkomajak.cz

www.svod.cz

www.kolorektum.cz
www.mamo.cz
www.cervix.cz

www.mojemedicina.cz
www.onconet.cz

2014 | Onkologické portály pro laickou veřejnost.
Na stránkách České onkologické společnosti ČLS J.E.P. www.linkos.cz 

najdete odkazy na další ověřené internetové zdroje informací.

Informační portály pro prevenci a pro 
onkologicky nemocné a jejich rodiny.
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● Kde najdu nejbližší Komplexní 
 onkologické centrum?
● Kde najdu hospic pro svého blízkého, 
 který je nevyléčitelně nemocný?

● Co mám jíst v době onkologické léčby?
● Co se dá dělat proti podvýživě?
● Najdu někde recepty?
● Co s nevolností během léčby?

● Na jakou léčbu mám nárok?
● Mohu se bránit, když mi pojišťovna 
 odmítne uhradit léčbu?
● Jak funguje zdravotnický systém?

● Kde najdu kontakty na centra 
 léčby bolesti?
● Kde najdu kontakty na hospice?
● Jak mám pečovat o umírajícího 
 pacienta a jak s ním komunikovat?
● Jak truchlit?

● Kde mohu mluvit s lidmi, kteří 
 zažívají to, co já?
● Mohu někde požádat o druhý 
 názor na svou léčbu?
● Sdružují se pacienti s mou 
 diagnózou?

● Kde se mohu poradit  s psychologem?
● Mám nárok na nějakou pomoc v nemoci?
● Jsem doma s onkologicky nemocným 
 dítětem a nevystačíme s penězi.

Zdravotnická zařízení pečující 
o onkologického pacienta Výživa v nemoci

Právní pomoc

Terminální fáze
nemoci

Pacientské organizace a aktivity

Psycho - sociální
pomoc

●  Jak probíhá vyšetření počítačovou tomografi í,
  magnetickou rezonancí nebo bronchoskopie?
●  Jak nemocným pomáhá patolog?
●  Jak se operuje prs nebo jaterní metastázy,
  transplantuje kostní dřeň, jak probíhá radioterapie,
  farmakoterapie, co to je biologická léčba?
●  Chcete vědět, jak působí lék, kterým jste léčen(a)?
●  Dá se něco dělat s nežádoucími účinky léčby?

Diagnostika a léčba

 Kde mohu mluvit s lidmi, kteří 

  magnetickou rezonancí nebo bronchoskopie?
●  
●  
  transplantuje kostní dřeň, jak probíhá radioterapie,
  farmakoterapie, co to je biologická léčba?
●  

o onkologického pacientao onkologického pacienta

● Na jakou léčbu mám nárok?
● Mohu se bránit, když mi pojišťovna 
 odmítne uhradit léčbu?
● Jak funguje zdravotnický systém?

www.paliativnimedicina.cz
www.linkos.cz

www.mojemedicina.cz
www.hospice.cz

www.cestadomu.cz
www.umirani.cz

www.rakovinastreva.cz
www.rakovinaprsu.cz
www.lymfomhelp.cz

www.ilco.cz
www.kapka97.cz

a další

www.linkos.cz
mojemedicina.cz
www.olecich.cz 

www.onconet.cz
www.linkos.cz

www.linkos.cz
www.skvimp.cz

www.mojemedicina.cz

www.linkos.cz 
www.mojemedicina.cz

www.dobryandel.cz
www.amelie-os.cz

www.onkomajak.cz
www.mojemedicina.cz

Kde najít odpovědi na otázky 
onkologicky nemocných 
a jejich blízkých??
Kompletní informace o nemoci jsou důležitou 
součástí její léčby.
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Odborný měsíčník určený lékařům vychází 
v tištěné podobě i v plné internetové verzi

Jeho součástí jsou:
 fokus zaměřený na jednotlivé specializace 

medicíny, garantovaný předními českými 
odborníky daného oboru;

 multioborová část;

 aktuality, v nichž časopis přináší informace 
o studiích z celého světa, zprávy z nemoc-
nic, přehledy nových knih a další;

 personální inzerce (výběrová řízení…);
 zveřejníme i informaci o odborných akcích.

Další informace a plná verze časopisu na www.actamedicinae.cz

www.actamedicinae.cz

210x148-rocnik-2013.indd   1 8.1.2014   16:56:19

Bristol-Myers Squibb
is leading the way 

in Immuno-Oncology1

What if we take a different approach to fight cancer
by harnessing the potential of the immune system?

Immuno-Oncology is a rapidly evolving field of research that focuses on working directly 
on the immune system in the fight against cancer.2

As our understanding of how cancer evades the immune system continues to evolve, the 
potential of Immuno-Oncology continues to drive our research efforts. At Bristol-Myers 
Squibb, we are committed to researching and developing innovative new treatments that 
can help patients in their fight against cancer.

References: 1. Sheridan C. Nat Biotechnol. 2013;31:181-183.
2. DeVita VT Jr, Rosenberg SA. N Engl J Med. 2012;366:2207-2214.

©2014 Bristol-Myers Squibb Company     ONCCZ14NP01151-01
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Sponzoři a Partneři

Generální sponzor

Hlavní sponzor

Sponzoři

Partneři

Vystavovatelé a sponzoři (platné k 1. 4. 2014)

Aliance žen s rakovinou prsu, o.p.s.

Ambit Media, a.s.

AMGEN s.r.o.

Astellas Pharma s.r.o.

AstraZeneca Czech Republic s.r.o.

Axonia Pharma CZ s.r.o.

Bayer HealthCare Pharmaceuticals

Boehringer-Ingelheim spol. s r.o.

Bristol-Myers Squibb spol. s r.o.

Celgene s.r.o.

CZ Pharma s.r.o.

České ILCO

Eisai GesmbH organizační složka

Eli Lilly ČR, s.r.o.

ENVINET a.s.

Gedeon Richter Marketing ČR, s.r.o.

GlaxoSmithKline s.r.o.

Glenmark Pharmaceuticals s.r.o.

HEATON CZ s.r.o.

IMUNOTOP CZ s.r.o.

IPSEN PHARMA, o.s.

Janssen - Cilag s.r.o.

Krka ČR s.r.o.

Masarykův onkologický ústav

Medicom International s.r.o.

Merck spol. s r.o.

Merck Sharp & Dohme s.r.o.

Mylan Pharmaceuticals s.r.o.

NORDIC Pharma, s.r.o.

Novartis, s.r.o.

Nutricia a.s.

Pfizer spol. s r.o.

ROCHE s.r.o.

S.A.B. Impex, s.r.o.

sanofi-aventis, s.r.o.

SOLEN s.r.o.

SYSMEX CZ s.r.o.

Takeda Pharmaceuticals Czech Republic s.r.o.

Teva Pharmaceuticals CR, s.r.o.
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Záštita akcí

Záštitu nad XXXVIII. Brněnskými onkologickými dny
a XXVIII. Konferencí pro nelékařské zdravotnické 
pracovníky převzali:

Ministerstvo zdravotnictví ČR

Masarykova univerzita a její Lékařská fakulta

Magistrát města Brna

Česká onkologická společnost ČLS JEP

Společnost radiační onkologie, biologie a fyziky ČLS JEP

Česká společnost pro paliativní medicínu ČLS JEP

Česká asociace sester

Česká společnost fyziků v medicíně, o.s.

Československá biologická společnost

Společnost všeobecného lékařství ČLS J. E. Purkyně

Národní centrum ošetřovatelství a nelékařských zdravotnických oborů

Doprovodné aktivity při BOD 2014

Setkání zástupců pacientských organizací 
Středa 23.4.2014, zasedací míst. ředitelství, Masarykův onkologický ústav

Zasedání výboru České asociace sester 
Čtvrtek, 24.4.2014, jednací salónek, 10.15 – 12.00, 1. patro, BVV

Zasedání pracovní skupiny pro tvorbu doporučených postupů 
u nádorů horní části GIT 
Čtvrtek, 24.4.2014, Jednací salónek, 12.00 – 13.00, 1. patro, BVV

Setkání lékařů regionálních onkologických center 
Čtvrtek, 24.4.2014, sál R. Wernera, 12.00 – 13.00, 1. patro, BVV

Zasedání Rady Národního onkologického registru 
Čtvrtek, 24.4.2014, Jednací salónek, 13.00 – 15.00, 1. patro, BVV

Zasedání Mammologické sekce České chirurgické společnosti 
ČLS JEP 
Čtvrtek, 24.4.2014, Jednací salónek, 15.20 – 17.00, 1. patro, BVV

Výroční zasedání redakční rady časopisu Klinická onkologie 
Pátek, 25.4.2014, Jednací salónek, 7.30 – 8.15, 1. patro, BVV

Zasedání pracovní skupiny pro tvorbu doporučených postupů 
u mal. melanomu 
Pátek, 25.4.2014, Jednací salónek, 12.30 – 13.30, 1. patro, BVV

Zasedání pracovní skupiny pro tvorbu doporučených postupů 
u karcinomu prsu 
Pátek, 25.4.2014, salónek V. Morávka, 12.30 – 13.30, 1. patro, BVV

Zasedání výboru Společnosti radiační onkologie, biologie a fy-
ziky (SROBF) ČLS JEP. 
Pátek, 25.4.2014, Jednací salónek, 13.30 – 14.30, 1. patro, BVV 

Výroční schůze Kooperativní skupiny pro neuroendokrinní 
nádory 
Pátek 25.4.2014, sál J. Šprindricha, 16.25 – 17.55, 1. patro BVV

Schéma odborného programu – středa 23.4.2014

středa 
(23. 4. 2014) BRNĚNSKÉ ONKOLOGICKÉ DNY Konference pro nelékařské 

zdravotnické pracovníky
Přidružená 

jednání MOÚ

Sál J. Šprindricha                                                                                 
(Sál E1A+B / 1. patro 

/ 360)

Sál J. Bakeše                                                                                    
(Sál E1C / 1. patro 

/ 240)

Sál J. Švejdy                                                                                   
(Sál E4 / 2. patro 

/ 164)

Sál R. Wernera                                                                                   
(Sál E3 / 1. patro 

/ 100)

Sál L. Bakešové                                                                                           
(Sál E2 /1. patro 

/ 384)

Salonek V. Morávka                                   
(1. patro / 22)

Jednací salonek                                  
(1. patro / 21)

Masarykův pavilon 
(ředitesltví, zasedací 

místnost)

14:00 - 15:45
 1:45 h (105´) — — —

Workshop 
„Interpretace 

výsledků klinických 
studií v onkologii 

v éře personalizované 
medicíny“

— — —
Setkání zástupců 

pacientských 
organizací

15:45 - 16:00 PŘESTÁVKA

16:00 - 17:30 
1h 30 min (90´) — — —

Workshop“Interpreta-
ce výsledků klinických 

studií v onkologii 
v éře personalizované 

medicíny“

— — —

17:30-18:30 Satelitní sympózium 
společnosti Amgen
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Schéma odborného programu – čtvrtek 24.4.2014
Čtvrtek 

(24. 4. 2014v) BRNĚNSKÉ ONKOLOGICKÉ DNY Konference pro nelékařské 
zdravotnické pracovníky

Přidružená 
jednání

Sál J. Šprindricha                                                                                 
(Sál E1A+B / 1. patro / 360)

Sál J. Bakeše                                                                                    
(Sál E1C / 1. patro / 240)

Sál J. Švejdy                                                                                   
(Sál E4 / 2. patro / 164)

Sál R. Wernera                                                                                   
(Sál E3 / 1. patro / 100)

Sál L. Bakešové                                                                                           
(Sál E2 /1. patro / 384)

Salonek V. Morávka                                   
(1. patro / 22)

Jednací salonek                                  
(1. patro / 21)

08:15 Zahájení — — — — — —

8:30 - 10:00
 1h 30 min (90´)

Systémová protinádorová léčba I  
(Maligní melanom, hepato-
celulární karcinom, ostatní)                                         

Onkochirurgie I                                                        
(Mammární 

problematika a varia)                                        
Radioterapie — Nádory hlavy a krku                    

(Úvod do problematiky) — —

10:00 - 10:15 PŘESTÁVKA

10:15 - 10:50
a

10:50 - 12:00
1h 40 min (100´)

Dr. Galon, imunoterapie                             
Vyzvaná přednáška                

Mezioborová spolupráce 
v diagnostice a léčbě                     
karcinomu žaludku                                             
(Edukační seminář)

Pneumoonkologie
Symposium 

neuroonkologické sekce 
ČOS ČLS JEP

Nádory hlavy a krku 
(Léčba nádorů hlavy 

a krku)

Workshop
Prevence vzniku dekubitů

 a péče o pacienta
s dekubitem

Zasedání Výboru ČAS
Imunoterapie                             

(Edukační seminář)                  

12:00 - 13:00 OBĚD Setkání lékařů regionálních 
onkologických center

Zasedání pracovní skupiny pro 
tvorbu doporučených postupů 

u nádorů horní části GIT

13:00 - 14:00 Satelitní sympózium 
společnosti Novartis

Satelitní sympózium 
společnosti Novartis

Pokroky v biologii 
nádorů I                    — Nádory hlavy a krku                

(Následky léčby)

Workshop
Prevence mammárního 

karcinomu
 a samovyšetření prsu

Zasedání Rady NOR

14:00 - 14:10 PŘESTÁVKA

14:10 - 15:10
1h 00 min (60´)

Satelitní sympózium 
společnosti Roche — — Onkochirurgie II                                                        

(Uroonkologie)                                        
Nádory hlavy a krku                

(Řešení následků léčby)
Workshop

Management péče
o PICC katetry

Zasedání Rady NOR

15:10 - 15:20 PŘESTÁVKA

15:20 - 17:00
1h 40 min (100´)

Vybrané kapitoly 
z karcinomu prsu                                 

(Edukační seminář)

Podpůrná a paliativní léčba 
v onkologii: „State of the art 
2014“ (Edukační seminář)                                               

Onkochirurgie III                                                        
(Nádory zažívacího 

traktu)
Epidemiologie nádorů                        

a registry
Nádory hlavy a krku                
(Výživa a prevence 

nádorů hlavy a krku)
— Zasedání Mammologické 

sekce ČChS ČLS JEP

17:00 - 17:05 PŘESTÁVKA

17:05 - 18:05
1h (60´)

Satelitní sympózium 
společnosti Pfizer

Satelitní sympózium 
společnosti GSK — Satelitní sympózium 

společnosti Medicom — — —

18:05 - 18:10 PŘESTÁVKA

18:10 - 19:00
50 min.

Satelitní sympózium 
společnosti BMS

18:05 Satelitní 
sympózium společnosti 

Eli Lilly
— Satelitní sympózium 

společnosti Eisai — — —

19:00 Ukončení odborného programu prvního dne

20:00 - 1:00  Společenský večer (Odjezd autobusů z výstaviště a od hotelů Holiday Inn a Voroněž k hotelu International od 19,30)
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pátek 
(25. 4. 2014) BRNĚNSKÉ ONKOLOGICKÉ DNY Konference pro nelékařské 

zdravotnické pracovníky
Přidružená 

jednání

Sál J. Šprindricha                                                                                 
(Sál E1A+B / 1. patro / 360)

Sál J. Bakeše                                                                                    
(Sál E1C / 1. patro / 240)

Sál J. Švejdy                                                                                   
(Sál E4 / 2. patro / 164)

Sál R. Wernera                                                                                   
(Sál E3 / 1. patro / 100)

Sál L. Bakešové                                                                                           
(Sál E2 /1. patro / 384)

Salonek V. Morávka                                   
(1. patro / 22)

Jednací salonek                                  
(1. patro / 21)

7:30 - 8:25
1h (55´)

Satelitní sympózium 
společnosti Nutricia —

Satelitní sympózium 
společnosti Medonet - 

VORONĚŽ
Satelitní sympózium 
společnosti Xeneo

Satelitní sympózium 
společnosti Bayer - 

Holiday Inn
— Redakční rada

Klinické onkologie

8:25-8:30

8:30 - 10:15
 1h 30 min (90´)

Systémová protinádorová 
léčba II (Karcinom prsu)

Maligní melanom                            
(Edukační seminář)

Vzdělávací seminář 
pro praktické lékaře 

„Onkologická 
problematika v ordinaci 

praktického lékaře“ 

Onkochirurgie IV                         
(Řešení jaterních metastáz, 

chirurgie pankreatu)
Péče o pacienty v závěru 

života — —

10:15 - 10:30 PŘESTÁVKA

10:30 - 11:00
a

11:00 - 12:30
2h 00 min (120´)

Systémová protinádorová 
léčba III  

(Renální karcinom, gastrointes-
tinální nádory, ostatní) 

Prof. Brada, 
radiochirurgie, vyzvaná př.

Vzdělávací seminář 
pro praktické lékaře 

„Onkologická 
problematika v ordinaci 

praktického lékaře“ 

Pokroky v biologii nádorů II                                                     Interkulturní aspekty                                   
v ošetřovatelství

Workshop
Komunikace ve 
zdravotnictví: 

její možnosti, formy
úskalí i přednosti

—
Radiochirurgie                                               

(Edukační seminář)

12:30 - 13:30 OBĚD
Zasedání pracovní 
skupiny pro tvorbu 

doporučených postupů u 
karcinomu prsu

Zasedání pracovní 
skupiny pro tvorbu 

doporučených postupů 
u mal. melanomu

13:30 - 14:30
 1h (60´)

Satelitní sympózium 
společnosti Roche

Satelitní sympózium 
společnosti Astellas

Vzdělávací seminář pro 
praktické lékaře „Onkologická 

problematika v ordinaci 
praktického lékaře“ 

—
Jak jsme kompetentní 
v péči o pacienta jiné 
kultury - workshop

— Zasedání výboru SROBF

14:30 - 14:40 PŘESTÁVKA

14:40 - 16:15
1h 35 min (95´)

Duktální karcinom 
pankreatu                               

(Edukační seminář)                                                  
Uroonkologie                                    

(Karcinom prostaty)

Vzdělávací seminář 
pro praktické lékaře 

„Onkologická 
problematika v ordinaci 

praktického lékaře“

Zajímavé kazuistiky                                
z onkologické praxe — — —

16:15 - 16:25 PŘESTÁVKA

16:25 - 17:55
1h 25 min (90´)

Diagnostika a léčba 
neuroendokrinních 

neoplázií                                 
(Edukační seminář)

Gynekologická onkologie                             

Vzdělávací seminář 
pro praktické lékaře 

„Onkologická 
problematika v ordinaci 

praktického lékaře“ 

Klinická farmacie                                    
v onkologii — — —

18:00 UKONČENÍ BOD 
A KNZP — — — — — —

Schéma odborného programu – pátek 25.4.2014
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Sál J. Šprindricha – čtvrtek 24.4.2014Sál R. Wernera – středa 23.4.2014

14:00-17:30	� Interpretace výsledků klinických studií 
v onkologii v éře personalizované medicíny 
Akce v rámci programu „PharmAround“

		  Sympozium AMGEN s.r.o. 
17:30-18:30	� Biologické přípravky v algoritmu léčby 

onkologických pacientů
		  Předsedající: J. Prausová (Praha)

17:30	 1.	 JE DŮLEŽITÉ CHRÁNIT ONKOLOGICKÉ PACIENTY 
PŘED KOSTNÍMI PŘÍHODAMI? 
XGEVA – ZKUŠENOST Z KLINICKÉ PRAXE

		  P. Tesařová (Praha)
17:45	 2.	 PERSONALIZOVANOU LÉČBOU K DELŠÍMU PŘEŽITÍ
		  I. Kiss (Brno)
18:00	 3.	LÉ ČBA PODLE PREDIKTIVNÍHO BIOMARKERU RAS 

V ONKOLOGICKÉ PRAXI
		  J. Tomášek (Brno)
18:15		D  iskuze

18:30		K  onec programu

8:15-8:30		  Zahájení
		  J. Vorlíček, J. Kocourková, M. Svoboda (Brno)

8:30-10:00		� Systémová protinádorová léčba I 
Maligní melanom, hepatocelulární karcinom, 
Kaposiho sarkom

		  Předsedající: I. Krajsová, E. Kubala, P. Tesařová, I. Kocák 
(Praha, Hradec Králové, Brno)

8:30	 4.	NO VÝ POHLED NA VÝZNAM IMUNOLOGICKÉHO 
VYŠETŘENÍ V ONKOLOGII

		  E. Závadová, J. Špaček, M. Vočka, B. Konopásek, 
L. Petruželka (Praha)

8:40	 5.	 PODÁVÁNÍ VYSOKODÁVKOVANÉHO 
INTERFERONU ALFA 2B V ADJUVANTNÍ LÉČBĚ 
MALIGNÍHO MELANOMU A SLEDOVÁNÍ JEHO 
ANTIANGIOGENNÍHO PŮSOBENÍ

		  J. Prošvicová, E. Kubala, J. Grim, C. Andrýs, J. Knížek (Hradec 
Králové)

8:50	 6.	 IPILIMUMAB V KLINICKÉ PRAXI: PŘEDBĚŽNÁ 
ANALÝZA ÚČINNOSTI A BEZPEČNOSTI LÉČBY 
U PACIENTŮ S POKROČILÝM MELANOMEM 
LÉČENÝCH V RÁMCI SLP PROGRAMU.

		  I. Krajsová, R. Lakomý, J. Mužík, Z. Zbožínková, A. Poprach, 
T. Šuková, I. Procházková (Praha, Brno)

9:00	 7.	 EFEKTIVNÍ PALIATIVNÍ LÉČBA VEMURAFENIBEM 
U GENERALIZOVANÉHO MELANOMU

		  I. Kocák (Brno)

9:10	 8.	 TERAPEUTICKÝ EFEKT A TOLERANCE IPILIMUMABU 
U 11 LETÉHO CHLAPCE S METASTATICKÝM 
MELANOMEM - PRVNÍ PODÁNÍ IPILIMUMABU 
U DÍTĚTE V ČR A 2.PODÁNÍ V EVROPĚ

		  V. Bajčiová, L. Křen (Brno)
9:20	 9.	L ZE ZVÝŠIT ÚSPĚŠNOST SYSTÉMOVÉ LÉČBY 

HEPATOCELULÁRNÍHO KARCINOMU SORAFENIBEM?
		  J. Tomášek, M. Oliverius (Brno, Praha)
9:30	 10.	 MAJÍ VŠICHNI PACIENTI S HEPATOCELUÁRNÍM 

KARCINOMEM (HCC) V ČESKÉ REPUBLICE STEJNOU 
ŠANCI NA OPTIMÁLNÍ TERAPII?

		  P. Tesařová (Praha)
9:40	 11.	SYS TÉMOVÁ LÉČBA KAPOSIHO SARKOMU 

S VYSOKÝM RIZIKEM U HIV POZITIVNÍCH PACIENTŮ 
- KOMBINOVANÁ LÉČBA CART+PEGYLOVANÝ 
LIPOSOMÁLNÍ DOXORUBICIN

		  E. Kubala, J. Grim, J. Kapla, S. Plíšek (Hradec Králové)
9:50		D  iskuze

10:00		  Přestávka

10:15-10:50	 Vyzvaná přednáška
		  Předsedající: J. Fínek, A. Ryška, R. Špíšek, R. Vyzula (Plzeň, 

Hradec Králové, Praha, Brno)

10:15	 12.	 Improved TNM classification with 
immunoscore

		  J. Galon (Paris, France)
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Sál J. Šprindricha – čtvrtek 24.4.2014

10:50-12:00	� Imunoterapie 
Edukační seminář je pořádán ve spolupráci s ČOS ČLS 
JEP a podpořen společností Bristol-Myers Squibb

		  Předsedající: J. Fínek, A. Ryška, R. Špíšek, R. Vyzula (Plzeň, 
Hradec Králové, Praha, Brno)

10:50	 13.	 NÁDOROVÉ MIKROPROSTŘEDÍ: NEJEN NÁDOROVÉ BUŇKY!
		  A. Ryška (Hradec Králové)
11:05	 14.	 IMUNITNÍ SYSTÉM A SYSTÉMOVÁ TERAPIE NÁDORŮ
		  B. Melichar (Olomouc)
11:20	 15.	 Role imunitního systému v obraně proti 

nádorům a strategie protinádorové 
imunoterapie

		  R. Špíšek (Praha)
11:45	 16.	 INFILTRACE NÁDORU LYMFOCYTY: JAKÝ JE VLIV NA 

PROGNÓZU PACIENTA?
		  T. Büchler (Praha)

12:00		  Přestávka

		  Sympozium Novartis s.r.o. 
13:00-13:50	� Duální inhibice: cesta k maximalizaci 

prospěchu z hormonální terapie u pokročilého 
HR+ karcinomu prsu

		  Předsedající: K. Petráková (Brno)

13:00	 17.	 REZISTENCE NA HORMONÁLNÍ TERAPII – ZNÁME ŘEŠENÍ?
		  B. Melichar (Olomouc)

13:15	 18.	 MODIFIKACE DOPORUČENÝCH LÉČEBNÝCH 
POSTUPŮ U HR+ MBC VE SVĚTLE NOVÝCH 
POZNATKŮ

		  L. Petruželka (Praha)
13:30	 19.	 AFINITOR A JEHO ZAČLENĚNÍ DO ALGORITMU 

LÉČBY: KDY, JAK A PRO KTERÉ PACIENTKY
		  K. Petráková (Brno)
13:45		D  iskuze

13:50		  Přestávka

		  Sympozium ROCHE s.r.o. 
14:10-15:10	� Současná role VEGF protilátek v léčbě 

nádorových onemocnění
		  Předsedající: J. Fínek (Plzeň)

14:10	 20.	 BEVACIZUMAB A KOLOREKTÁLNÍ KARCINOM: 
KLINICKÁ DATA A ZKUŠENOSTI Z PRAXE

		  L. Ostřížková (Brno)
14:30	 21.	 POSTAVENÍ BEVACIZUMABU U PACIENTŮ S NSCLC 

V SOUČASNOSTI
		  J. Skřičková (Brno)
14:50	 22.	 BEVACIZUMAB - CÍLENÁ LÉČBA OVARIÁLNÍHO 

KARCINOMU
		  J. Fínek (Plzeň)

15:10		  Přestávka

Vážená paní doktorko, vážený pane doktore, nenechte si ujít

satelitní symposium společnosti Novartis
ve čtvrtek 24.4.2014, 13:00-14:00, sál J. Šprindricha
předsedající: prim. MUDr. Katarína Petráková, Ph.D.

ODBORNÝ PROGRAM
Rezistence na hormonální terapii – známe řešení?
prof. MUDr. Bohuslav Melichar, Ph.D.

Modifikace doporučených léčebných postupů u HR+ mBC ve světle nových poznatků.
prof. MUDr. Luboš Petruželka, CSc.

Afinitor a jeho začlenění do algoritmu léčby: kdy, jak a pro které pacientky.
prim. MUDr. Katarína Petráková, Ph.D.

Vážená paní doktorko, vážený pane doktore, nenechte si ujít

Duální inhibice: cesta k maximalizaci prospěchu
z hormonální terapie u pokročilého HR+ karcinomu prsu
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8:30-10:00		 Onkochirurgie I 
		  Mammární problematika a varia
		  Předsedající: J. Gatěk, M. Chromý, V. Fait (Zlín, České 

Budějovice, Brno)

8:30	 33.	OS TEONEKRÓZA ČELISTI PŘI KOMPLEXNÍ 
ONKOLOGICKÉ TERAPII

		  V. Peřina, Z. Daněk (Brno)
8:40	 34.	D ŮSLEDKY MALIGNÍCH EXULCERUJÍCÍCH RAN
		  A. Geršlová, Z. Adamová, A. Štukavcová, A. Pokorná 

(Břeclav, Vsetín, Uherské Hradiště, Brno)
8:50	 35.	S ENTINELOVÁ UZLINA U MALIGNÍHO MELANOMU - 

NAŠE ZKUŠENOSTI
		  J. Mergancová, J. Mergancová (Pardubice)
9:00	 36.	SONOGR AFICKÁ PREDIKCE SKUTEČNÉ VELIKOSTI 

KARCINOMU PRSU - VŠECHNO JE JINAK?
		  M. Chromý, P. Soukup, K. Lukáčová, M. Řežábek, Z. Štiková 

(České Budějovice)
9:10	 37.	 METASTÁZY KARCINOMU MLÉČNÉ ŽLÁZY 

V AXILÁRNÍCH UZLINÁCH ANEB CO DÁLE PŘI 
POZITIVITĚ SENTINELOVÉ UZLINY (RETROSPEKTIVNÍ 
HODNOCENÍ VLASTNÍHO SOUBORU)

		  M. Černá, I. Zedníková, A. Ňaršanská, T. Svoboda, O. Hes, 
J. Záhlava (Plzeň)

9:20	 38.	 POZITIVNÍ SENTINELOVÉ UZLINY A DISEKCE AXILY
		  J. Gatěk, D. Vrána, J. Kotoč, P. Vážan, B. Dudešek, J. Duben 

(Zlín, Olomouc)
9:30	 39.	 VÝZNAM RESEKČNÍCH OKRAJŮ NA LOKÁLNÍ 

RECIDIVU KARCINOMU PRSU – NÁŠ SOUBOR
		  I. Zedníková, M. Černá, A. Ňaršanská, T. Svoboda, O. Hes (Plzeň)

9:40	 40.	O PERACE KARCINOMŮ PRSU PO NEOADJUVANTNÍ 
CHEMOTERAPII – MOÚ 2013, PŘEHLED

		  O. Coufal, O. Zapletal, M. Palácová, P. Krsička, L. Gabrielová, 
P. Vrtělová, V. Fait (Brno)

9:50		D  iskuze

10:00		  Přestávka

10:15-12:00	� Mezioborová spolupráce v diagnostice a léčbě 
časného karcinomu žaludku 
Edukační seminář

		  Předsedající: L. Němec, M. Slávik, M. Šachlová, 
R. Obermannová (Brno)

10:15	 41.	 ÚVOD
10:20	 42.	 ZHOUBNÉ NÁDORY ŽALUDKU V DATECH 

NÁRODNÍHO ONKOLOGICKÉHO REGISTRU ČESKÉ 
REPUBLIKY

		  J. Novák, J. Mužík, P. Fabian, D. Malůšková (Brno)
10:30	 43.	ROL E ENDOSKOPICKÝCH VYŠETŘOVACÍCH METOD 

V DIAGNOSTICÉ A LÉČBĚ KARCINOMU ŽALUDKU.
		  I. Novotný (Brno)
10:55	 44.	 CHIRURGICKÁ LÉČBA ČASNÉHO KARCINOMU ŽALUDKU
		  L. Němec (Brno)
11:15	 45.	 POSTAVENÍ CHEMO/RADIOTERAPIE V LÉČBĚ 

OPERABILNÍHO KARCINOMU ŽALUDKU 
A GASTROESOFAGEÁLNÍ JUNKCE

		  R. Obermannová, B. Bencsiková, M. Slávik (Brno)

15:20-17:00	 Vybrané kapitoly z karcinomu prsu
		  Předsedající: K. Petráková, P. Tesařová (Brno, Praha)

15:20	 23.	 VÝZNAM ANDROGENNÍCH RECEPTORŮ 
U KARCINOMU PRSU

		  R. Nenutil (Brno)
15:35	 24.	 VYBRANÉ KAPITOLY Z TRIPLE NEGATIVNÍHO 

KARCINOMU PRSU
		  M. Palácová (Brno)
15:50	 25.	 VYBRANÉ KAPITOLY Z HORMONÁLNÍ LÉČBY
		  K. Petráková (Brno)
16:05	 26.	 VYBRANÉ KAPITOLY Z LOKÁLNÍ LÉČBY
		  M. Krásenská (Brno)
16:20		D  iskuze přednášek
16:30		D  iskuze kazuistik

17:00		  Přestávka

		  Sympozium Pfizer, spol. s r.o. 
17:05-18:05	� Nové směry léčby renálního karcinomu, 

praktické zkušenosti
		  Předsedající: J. Fínek (Plzeň)

17:05	 27.	 PŘEHLED SEKVENCÍ V LÉČBĚ MRCC
		  E. Kubala (Hradec Králové)
17:20	 28.	 VLASTNÍ ZKUŠENOSTI S LÉČBOU, KASUISTIKY
		  I. Kocák (Brno)

17:35	 29.	S EX U ONKOLOGICKÝCH PACIENTŮ
		  L. Janáčková (Praha)
17:50	 30.	 ZÁVĚRY
		  J. Fínek (Plzeň)

18:05		  Přestávka

		  Sympozium Bristol-Myers Squibb 
18:10-19:00	� Yervoy – aktivace imunitního systému pro 

dlouhodobé přežití
		  Předsedající: I. Krajsová (Praha)

18:10	 31.	KON TROLNÍ BODY IMUNITY V LÉČBĚ POKROČILÝCH 
NÁDORŮ

		  F. Janků (Praha)
18:30	 32.	 PRAKTICKÉ ASPEKTY VÝBĚRU IDENTIFIKACE 

VHODNÉHO PACIENTA PRO LÉČBU POKROČILÉHO 
MELANOMU IPILIMUMABEM

		  R. Lakomý (Brno)
18:50		D  iskuze

19:00		K  onec programu
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11:35	 46.	 VÝZNAM NUTRIČNÍ INTERVENCE PRO PACIENTY 
S NÁDORY ŽALUDKU

		  M. Šachlová, O. Májek, Š. Tuček (Brno)
11:55		D  iskuze

12:00		  Přestávka

		  Sympozium Novartis s.r.o. 
13:00-13:50	� Léčba karcinomu ledviny a jiných vzácných 

malignit
		  Předsedající: E. Sedláčková (Praha)

13:00	 47.	 BIOLOGICKÁ LÉČBA PNET
		  J. Tomášek (Brno)
13:20	 48.	S EKVENČNÍ LÉČBA KARCINOMU LEDVINY – 

SOUČASNÝ STAV
		  T. Büchler (Praha)
13:40		D  iskuze

13:50		  Přestávka

15:20-17:00	� Onkologická paliativní péče –  
„state of the art 2014“

		  Předsedající: O. Sláma, M. Sochor, S. Filip (Brno, Liberec, 
Hradec Králové)

15:20	 49.	 Podpůrná a paliativní léčba
		  T. Svoboda (Plzeň)

15:40	 50.	NO VINKY V LÉČBĚ SYMPTOMŮ POKROČILÉHO 
ONKOLOGICKÉHO ONEMOCNĚNÍ

		  O. Sláma (Brno)

16:00	 51.	 PŘÍNOSY A ÚSKALÍ INTEGRACE SPECIALIZOVANÉ 
PALIATIVNÍ PÉČE DO ČINNOSTI ONKOLOGICKÝCH 
CENTER

		  M. Sochor (Liberec)

16:20	 52.	 PALIATIVNÍ PÉČE V KOMPLEXNÍCH 
ONKOLOGICKÝCH CENTRECH - PANELOVÁ DISKUSE

		  O. Sláma, M. Sochor, S. Filip, J. Vorlíček, L. Kabelka (Brno, 
Liberec, Hradec Králové, Rajhrad u Brna)

17:00		  Přestávka

		  Sympozium GlaxoSmithKline s.r.o. 

17:05-18:05	� Nové možnosti léčby pokročilého melanomu 
a HER2-pozitivního metastatického karcinomu 
prsu

		  Předsedající: K. Petráková (Brno)

17:05	 53.	 VERTIKÁLNÍ DUÁLNÍ BLOKÁDA HER2 KOMBINACÍ 
LAPATINIBU (TYVERB) S TRASTUZUMABEM 
(HERCEPTIN) U PACIENTEK PŘEDLÉČENÝCH 
TRASTUZUMABEM PRO METASTAZUJÍCÍ KARCINOM 
PRSU

		  P. Tesařová (Praha)

generální partner
Novartis s. r. o., Gemini, budova B, Na Pankráci 1724/129, 140 00 Praha 4, tel.: 225 775 111, www.novartis.com              CZ1403184187/03/2014
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8:35-10:05		 Nádory hlavy a krku 
		  Úvod do problematiky
		  Předsedající: Z. Mechl, P. Smilek (Brno)

8:35	 60.	N ÁDORY HLAVY A KRKU - ÚVODNÍ SDĚLENÍ
		  Z. Mechl, P. Smilek (Brno)
8:40	 61.	 EPIDEMIOLOGIE NÁDORŮ HLAVY A KRKU
		  Z. Horáková (Brno)
8:50	 62.	 ETIOLOGIE KARCINOMŮ HLAVY A KRKU
		  J. Neuwirthová (Brno)
9:00	 63.	 PŘÍZNAKY A DIAGNOSTIKA NÁDORŮ HLAVY A KRKU
		  H. Binková, P. Urbánková (Brno)
9:15	 64.	C HIRURGICKÁ LÉČBA KARCINOMŮ HLAVY A KRKU
		  P. Smilek (Brno)
9:35	 65.	SY MPTOMATICKÁ A PALIATIVNÍ CHIRURGIE V ORL 

OBLASTI
		  R. Pejčoch, M. Šteffl (Brno)
9:50		D  iskuze

10:05		  Přestávka

10:20-12:00	 Nádory hlavy a krku 
		  Léčba nádorů hlavy a krku
		  Předsedající: Z. Mechl, R. Pejčoch, R. Červená (Brno)

10:20	 66.	R ADIOTERAPIE V LÉČBĚ NÁDORŮ HLAVY A KRKU
		  R. Červená, T. Novotný, M. Slávik, M. Černá, V. Bukvaldová, 

D. Dvořák (Brno)

10:45	 67.	 POUŽITÍ MODERNÍCH METOD PLÁNOVÁNÍ PRO 
LÉČBU ZÁŘENÍM V OBLASTI HLAVY A KRKU

		  D. Dvořák, R. Červená, T. Procházka (Brno)
10:55	 68.	R ADIOTERAPIE NÁDORŮ HLAVY A KRKU Z POHLEDU 

RADIOLOGICKÉHO ASISTENTA
		  V. Hůlková, D. Burkoňová, D. Francová (Brno)
11:05	 69.	SYS TÉMOVÁ TERAPIE NÁDORŮ OBLASTI HLAVA/KRK.
		  Z. Mechl (Brno)
11:30	 70.	 VEDLEJŠÍ ÚČINKY SYSTÉMOVÉ LÉČBY NÁDORŮ 

HLAVY A KRKU A JEJICH LÉČBY
		  M. Protivánková, D. Brančíková (Brno)
11:50		D  iskuze

12:00		  Přestávka

13:00-14:00	 Nádory hlavy a krku 
		  Následky léčby
		  Předsedající: J. Neuwirthová, P. Urbánková (Brno)

13:00	 71.	 POSTRADIAČNÍ DERMATITIDA A MUKOZITIDA
		  T. Novotný, R. Červená, L. Hynková, Z. Jurišová (Brno)
13:15	 72.	 POSTRADIAČNÍ DERMATITÍDA Z POHLEDU SESTRY
		  Z. Jurišová (Brno)
13:30	 73.	S PECIFIKA PODPŮRNÉ PÉČE U PACIENTŮ S NÁDORY 

HLAVY A KRKU
		  L. Klvačová (Brno)
13:50		D  iskuze

14:00		  Přestávka

17:20	 54.	SO UČASNÉ MOŽNOSTI LÉČBY POKROČILÉHO 
MELANOMU

		  A. Poprach (Brno)
17:35	 55.	 TAFINLAR: LÉČBA BRAF POZITIVNÍHO 

POKROČILÉHO/METASTATICKÉHO MELANOMU
		  I. Krajsova (Praha)
17:50		D  iskuze

18:05		  Přestávka

		  Sympozium Eli Lilly ČR, s.r.o. 
18:05-18:55	� Systémová paliativní léčba pokročilého 

karcinomu žaludku
		  Předsedající: L. Petruželka (Praha)

18:05	 56.	 UVÍTÁNÍ A ZAHÁJENÍ SYMPOZIA
		  L. Petruželka (Praha)
18:10	 57.	 „STATE OF THE ART“ SYSTÉMOVÉ LÉČBY 

POKROČILÉHO KARCINOMU ŽALUDKU 1. LINIE
		  J. Tomášek (Brno)
18:25	 58.	SYS TÉMOVÁ LÉČBA POKROČILÉHO KARCINOMU 

ŽALUDKU 2. LINIE - NOVÝ STANDARD LÉČEBNÉ 
STRATEGIE?

		  L. Petruželka (Praha)
18:40	 59.	SO UČASNOST A PERSPEKTIVY CÍLENÉ SYSTÉMOVÉ 

LÉČBY POKROČILÉHO KARCINOMU ŽALUDKU
		  B. Melichar (Olomouc)

18:55		K  onec programu
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14:10-15:10	 Nádory hlavy a krku 
		  Řešení následků léčby
		  Předsedající: P. Urbánková, J. Neuwirthová (Brno)

14:10	 74.	S PECIFIKA PALIATIVNÍHO OŠETŘOVATELSTVÍ
		  M. Marková (Litoměřice)
14:25	 75.	KO MPLIKACE PEGU A SPECIFIKA PŘI JEHO 

OŠETŘOVÁNÍ
		  P. Absolonová (Brno)
14:40	 76.	 PEG, TRACHEOSTOMIE A JEJICH OŠETŘOVÁNÍ
		  L. Hanáková, H. Tulachová (Brno)
14:55		D  iskuze

15:10		  Přestávka

15:20-17:00	 Nádory hlavy a krku 
		  Výživa a prevence u nádorů hlavy a krku
		  Předsedající: M. Šachlová, D. Hrabánková (Brno, Praha)

15:20	 77.	N UTRIČNÍ PODPORA JE NEDÍLNOU SOUČÁSTÍ LÉČBY 
PACIENTŮ S NÁDORY HLAVY A KRKU

		  M. Šachlová, T. Novotný, M. Ondrák, V. Andrášková, 
S. Bischofová, N. Hájková, L. Lízalová, L. Žďárská, L. Krčmová 
(Brno)

15:40	 78.	 ÚPRAVA VÝŽIVY U PACIENTŮ PŘI RADIOTERAPII 
HLAVY A KRKU

		  V. Andrášková, N. Hájková (Brno)

15:55	 79.	NO VINKY V PREVENCI NÁDORŮ HLAVY A KRKU
		  P. Urbánková (Brno)
16:15	 80.	 VÝZNAM HUMÁNNÍCH PAPILLOMAVIRŮ U NÁDORŮ 

HLAVY A KRKU
		  J. Klozar (Praha)
16:45		D  iskuze

17:00		K  onec programu

10:15-12:00	� Symposium Neuroonkologické sekce 
ČOS ČLS JEP

		  Předsedající: A. Šedo, P. Šlampa, O. Slabý (Praha, Brno)

10:15	 81.	NO VINKY V MOLEKULÁRNÍ PATOLOGII GLIÁLNÍCH 
NÁDORŮ

		  O. Slabý (Brno)
10:30	 82.	NO VINKY V SYSTÉMOVÉ TERAPII GLIOBLASTOMU
		  R. Lakomý (Brno)
10:45	 83.	ROL E CHIRURGICKÉ RESEKCE V LÉČBĚ GLIOMŮ 

MOZKU
		  P. Fadrus, V. Vybíhal, M. Sova, E. Neuman, T. Svoboda, 

S. Kryštofová, M. Smrčka (Brno)
11:00	 84.	ROL E PROTEAS V PATOGENEZI ASTROCYTÁRNÍCH 

NÁDORŮ
		  P. Bušek, E. Balážiová, A. Šedo (Praha)
11:15	 85.	 VYUŽITÍ MR SPEKTROSKOPIE V ONKOLOGII SE 

ZAMĚŘENÍM NA CNS: PŘEDSTAVENÍ GRANTOVÝCH 
PROJEKTŮ

		  R. Jančálek, P. Pospíšil, M. Bulik, T. Kazda, L. Hynková, 
P. Šlampa (Brno)

11:25	 86.	 VÝSLEDKY LÉČBY MULTIFORMNÍHO GLIOBLASTOMU 
DIAGNOSTIKOVANÉHO V LETECH 2008-2012 VE 
FAKULTNÍ NEMOCNICI HRADEC KRÁLOVÉ

		  Z. Pleskačová, J. Petera, M. Bartoš, V. Hobza, P. Malá (Hradec 
Králové)

11:35		D  iskuze

12:00		  Přestávka

14:10-15:10	 Onkochirurgie II 
		  Uroonkologie
		  Předsedající: M. Babjuk, J. Doležel (Praha, Brno)

14:10	 87.	R ADIKÁLNÍ CYSTEKTOMIE PRO NÁDOR MOČOVÉHO 
MĚCHÝŘE

		  M. Babjuk, V. Soukup, A. Brisuda, O. Čapoun, J. Hrbáček, 
L. Jarolím, T. Hanuš (Praha)

14:20	 88.	 PERIOPERAČNÍ PÉČE O RADIKÁLNÍ CYSTEKTOMIE 
V MOU

		  P. Jelínek, J. Frgalová (Brno)

14:30	 89.	R ETROPERITONEÁLNÍ LYMFADENEKTOMIE V LÉČBĚ 
TESTIKULÁRNÍCH NÁDORŮ. ZKUŠENOSTI S RESEKCÍ 
REZIDUÁLNÍCH MAS PO CHEMOTERAPII.

		  M. Staník, J. Doležel, I. Čapák, D. Macík, R. Lakomý, 
A. Poprach, J. Jarkovský (Brno)

14:40	 90.	R ADIAČNÍ TRAUMATA V UROLOGII – ZHODNOCENÍ 
POOPERAČNÍCH KOMPLIKACÍ

		  D. Macík, J. Doležel, I. Čapák, M. Staník, D. Miklánek, 
M. Šustr (Brno)

14:50	 91.	S TRATEGIE AKTIVNÍHO DOHLEDU 
LOKALIZOVANÉHO KARCINOMU LEDVINY STADIA 
T1A

		  I. Čapák, J. Doležel, D. Macík, D. Miklánek, M. Staník, 
M. Šustr (Brno)

15:00		D  iskuze

15:10		  Přestávka
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15:20-17:00	 Epidemiologie nádorů a registry
		  Předsedající: J. Abrahámová, J. Holub, F. Shima, L. Dušek (Praha, Brno)

15:20	 92.	 AKTUÁLNÍ TRENDY V EPIDEMIOLOGII ZHOUBNÝCH 
NÁDORŮ V ČESKÉ REPUBLICE A VÝZNAM 
NÁRODNÍHO ONKOLOGICKÉHO REGISTRU

		  J. Abrahámová, L. Dušek (Praha, Brno)
15:35	 93.	 VÝSLEDKY STUDIE EUROCARE 5 POTVRZUJÍ VE 

SHODĚ S DATY NOR ČR VÝZNAMNÉ ZLEPŠENÍ 
PŘEŽITÍ ONKOLOGICKÝCH PACIENTŮ V ČR

		  L. Dušek, J. Gregor, T. Pavlík, O. Májek, J. Abrahámová (Brno, Praha)
15:45	 94.	NOR  ZN- REGISTR POKROKU,ÚSPĚCHŮ 

I NEDOSTATKŮ V ONKOLOGII
		  J. K. Macháček, V. Šrámek, Z. Arelýová (Olomouc)
15:55	 95.	 ZHOUBNÉ NÁDORY ŽALUDKU V DATECH NÁRODNÍHO 

ONKOLOGICKÉHO REGISTRU ČESKÉ REPUBLIKY
		  J. Novák, J. Mužík, P. Fabian, D. Malúšková (Brno)
16:05	 96.	KOR EKCE INCIDENCE ZHOUBNÝCH NOVOTVARŮ 

MOČOVÉHO MĚCHÝŘE PODLE PRAVIDEL IARC PRO 
VÍCEČETNÉ NOVOTVARY

		  M. Zvolský (Praha)
16:15	 97.	 ZMĚNY V KLASIFIKAČNÍCH SYSTÉMECH A JEJICH 

VLIV NA ÚPLNOST A KVALITU DAT NOR
		  J. Mužík, J. Novák, J. Abrahámová, L. Dušek (Brno, Praha)
16:25	 98.	 JAK SPRÁVNĚ HODNOTIT RIZIKO VZNIKU 

OPAKOVANÝCH MALIGNIT V POPULACI
		  T. Pavlík, J. Mužík, D. Malúšková, O. Májek, L. Dušek (Brno)
16:35	 99.	D ATA NOR ČR A JEJICH ROLE PŘI ORGANIZACI 

A HODNOCENÍ SCREENINGOVÝCH PROGRAMŮ V ČR
		  O. Májek, J. Mužík, L. Dušek, J. Daneš, M. Zavoral, 

Š. Suchánek, V. Dvořák, J. Dušková (Brno, Praha)
16:45	  	D iskuze

17:00		  Přestávka

		  Sympozium Medicom International s.r.o. 
17:05-18:05	� Palonosetron – opravdový přínos pro pacienty 

s rizikem nevolnosti a zvracení
		  Předsedající: J. Vorlíček (Brno)

17:05	 100.	 FARMAKOLOGICKÝ PROFIL PALONOSETRONU
		  R. Demlová (Brno)
17:25	 101.	NO VÁ LÉKOVÁ FORMA PALONOSETRONU – 

TOBOLKY
		  M. Tomíška (Brno)
17:45	 102.	 Kombinovaná antiemetická terapie zvyšuje kva-

litu života nemocných léčených chemoterapií
		  P. Tesařová (Praha)

18:05		  Přestávka

		  Sympozium Eisai GesmbH organizační složka 
18:10-18:40	� Eribulin (Halaven) nově dostupná léčba pro 

pacientky s metastatickým karcinomem prsu
		  Předsedající: K. Petráková, P. Tesařová (Brno, Praha)

18:10	 103.	 POSTAVENÍ ERIBULINU V LÉČBĚ METASTATICKÉHO 
KARCINOMU PRSU

		  K. Petráková (Brno)
18:25	 104.	 VLASTNÍ ZKUŠENOSTI S LÉČBOU ERIBULINEM
		  M. Palácová (Brno)

18:40		K  onec programu

8:30-10:00		 Radioterapie
		  Předsedající: M. Doležel, P. Šlampa, J. Kubeš (Pardubice, 

Brno, Praha)

8:30	 105.	N EOADJUVANTNÁ LIEČBA U LOKÁLNE 
POKROČILÉHO KARCINÓMU REKTA

		  I. Krajčovičová, E. Bolješíková, M. Šándorová (Bratislava, SR)

8:40	 106.	 ACCELERATED PARTIAL BREAST IRRADIATION (APBI) 
S PERIOPERAČNÍ INTERSTICIÁLNÍ BRACHYTERAPIÍ – 
PILOTNÍ STUDIE.

		  J. Petera, I. Sirák, P. Jandík, L. Kašaová, P. Motyčka, A. Asgar, 
P. Paluska (Hradec Králové)

8:50	 107.	 VYBRANÉ KAZUISTIKY PACIENTŮ LÉČENÝCH 
RADIOCHIRURGIÍ (SBRT)

		  P. Burkoň, T. Kazda, M. Slávik, P. Šlampa, T. Procházka, 
O. Ševela, A. Odložilíková (Brno)

9:00	 108.	 FOKÁLNÍ RADIOTERAPIE KARCINOMU PROSTATY
		  K. Odrážka, M. Doležel, J. Vaňásek, J. Štuk, V. Ulrych, 

A. Hlávka, M. Vaculíková, J. Mynařík, E. Sedláčková, 
Z. Pacasová, L. Zahradník, E. Valentová (Pardubice, Trutnov)

9:10	 109.	R ADIOTERAPIE KARCINOMU PANKREATU
		  A. Kudláček, L. Komínek, P. Šlampa, P. Čoupek (Brno)

9:20	 110.	 PROTONOVÁ RADIOTERAPIE CHORDOMŮ 
A CHONDROSARKOMŮ – PROVEDITELNOST, AKUTNÍ 
TOXICITA A ČASNÉ VÝSLEDKY: ZKUŠENOSTI PTC 
PRAHA

		  B. Ondrová, S. Vinakurau, J. Kubeš, K. Dědečková, 
T. Kohlová, B. Sepeši, P. Vítek (Praha)

9:30	 111.	 PROTONOVÁ RADIOTERAPIE NÁDORŮ PANKREATU, 
REGIONÁLNÍ LYMFATIKA A „SETRVALÁ BEZNADĚJ“?

		  P. Vítek, J. Kubeš, S. Vinakurau, B. Ondrová, K. Dědečková 
(Praha)

9:40	 112.	S IMULTÁNNY INTEGROVANÝ BOOST TECHNIKOU 
IMRT PRI NÁDOROCH HLAVY A KRKU

		  A. Lučenič, E. Bolješíková, I. Kendiová, D. Lojko (Bratislava)

9:50		D  iskuze

10:00		  Přestávka

10:15-12:00	 Pneumoonkologie
		  Předsedající: J. Klein, M. Pešek, J. Skřičková (Zlín, Plzeň, Brno)

10:15	 113.	SRO VNÁNÍ VÝTĚŽNOSTI CYTOLOGIE A HISTOLOGIE 
BUNĚČNÉHO SEDIMENTU TEKUTÝCH ASPIRÁTŮ, 
PŘEVÁŽNĚ PLEURÁLNÍCH VÝPOTKŮ

		  M. Pešek, P. Mukenšnabl, F. Brůha, V. Bednářová (Plzeň)
10:25	 114.	S TAGING A RE-STAGING III.A - III.B (T1-3 N2-3A) 

STÁDIA NEMALOBUNĚČNÉHO KARCINOMU PLIC 
(NSCLC) – MOŽNOSTI, INDIKACE, INTERPRETACE… 
A NAŠE ZKUŠENOSTI

		  M. Benej, I. Čapov, V. Jedlička, R. Benej, A. Peštál, J. Doležel, 
Z. Chovanec (Brno, Bratislava, SR)

10:35	 115.	C HIRURGIE RAKOVINY PLIC VE STADIU III: PALIACE 
NEBO KURATIVNÍ LÉČBA?

		  J. Klein, J. Duša, J. Andel (Zlín)
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10:45	 116.	SO UČASNÝ STAV NÁKLADNÉ 
PNEUMOONKOLOGICKÉ LÉČBY POKROČILÉHO 
NEMALOBUNĚČNÉHO KARCINOMU PLIC (NSCLC) 
V PRVNÍ LINII A NOVÉ MOŽNOSTI

		  J. Skřičková, Z. Bortlíček, K. Hejduk, M. Pešek, L. Havel, 
V. Kolek, F. Salajka, L. Koubková, M. Tomíšková, 
I. Grygárková, M. Hrnčiarik, M. Zemanová, D. Sixtová, 
J. Roubec, H. Čoupková (Brno, Plzeň, Praha, Olomouc, 
Hradec Králové, Ostrava)

10:55	 117.	CO  VLASTNĚ VÍME O PŘESTAVBĚ GENU ALK 
U NSCLC?

		  B. Robešová, M. Bajerová, J. Skřičková, M. Tomíšková, 
D. Dvořáková (Brno)

11:05	 118.	CR ISOTINIB V LÉČBĚ POKROČILÉHO 
NEMALOBUNĚČNÉHO KARCINOMU PLIC

		  M. Tomíšková, O. Venclíček, J. Skřičková, J. Hausnerová, 
B. Robešová, D. Dvořáková (Brno)

11:15	 119.	 AFATINIB V LÉČBĚ NEMALOBUNĚČNÉHO 
KARCINOMU PLIC – PRVNÍ ZKUŠENOSTI

		  B. Kadlec, J. Skřičková (Brno)
11:25	 120.	 PREDIKTIVNÍ VÝZNAM NEURON SPECIFICKÉ 

ENOLÁZY (NSE) A THYMIDIN KINÁZY (TK) 
U PACIENTŮ S POKROČILÝM NSCLC LÉČENÝCH 
EGFR-TKI

		  O. Fiala, M. Pešek, J. Fínek, L. Benešová, M. Minárik, 
Z. Bortlíček, O. Topolčan (Plzeň, Praha, Brno)

11:35	 121.	 PREDIKTIVNÍ A PROGNOSTICKÝ VÝZNAM NATREMIE 
U PACIENTŮ S NSCLC LÉČENÝCH ERLOTINIBEM

		  M. Svatoň, O. Fiala, M. Pešek, F. Brůha, P. Mukenšnabl, 
J. Racek, M. Minárik, Z. Bortlíček (Plzeň, Praha, Brno)

11:45	 122.	O ŠETŘOVÁNÍ PNEUMOONKOLOGICKÉHO PACIENTA 

S NEUTROPENIÍ PŘI PROBÍHAJÍCÍ CHEMOTERAPII
		  D. Fejerová, M. Šotnarová (Brno)
11:55		D  iskuze

12:00		  Přestávka

13:00-14:00	 Biologie nádorů
	 	 Předsedající: O. Slabý, J. Srovnal, M. Minárik (Brno, Olomouc, Praha)

13:00	 123.	NO VÉ TRENDY VE VÝZKUMU MIKRORNA 
U SOLIDNÍCH NÁDORŮ

		  O. Slabý (Brno)
13:20	 124.	SLC  TRANSPORTÉRY JAKO POTENCIÁLNÍ 

PROGNOSTICKÉ A PREDIKTIVNÍ MARKERY 
U ADENOKARCINOMU PANKREATU

		  B. Mohelníková-Duchoňová, V. Brynychová, V. Hlaváč, 
M. Oliverius, M. Kočík, J. Hlavsa, E. Honsová, J. Mazanec, 
Z. Kala, B. Melichar, P. Souček (Olomouc, Praha, Brno)

13:30	 125.	OD HAD PROGNÓZY PACIENTŮ NA ZÁKLADĚ ZPŘESNĚ-
NÉ MOLEKULÁRNÍ KLASIFIKACE NÁDORŮ ŽALUDKU

		  M. Minárik, B. Belšánová, T. Hálková, P. Mináriková, 
M. Zavoral, L. Dušek, L. Benešová (Praha, Brno)

13:40	 126.	 MIRNA PROFILOVÁNÍ V PREDIKCI PROGRESE 
BARRETOVA JÍCNU V KARCINOM

		  J. Srovnal, O. Slabý, J. Ehrmann, J. Gregar, K. Štaffová, 
L. Radová, M. Hajdúch (Olomouc, Brno)

13:50		D  iskuze

14:00		  Přestávka

15:20-17:00	 Onkochirurgie III 
		  Nádory zažívacího traktu
		  Předsedající: M. Zavoral, A. Ferko, V. Procházka, Z. Eber 

(Praha, Hradec Králové, Brno)

15:20	 127.	N ÁRODNÍ PROGRAM SCREENINGU 
KOLOREKTÁLNÍHO KARCINOMU V ČESKÉ REPUBLICE

		  M. Zavoral, Š. Suchánek, T. Grega, O. Májek, B. Seifert, 
L. Dušek (Praha, Brno)

15:30	 128.	 POROVNÁNÍ ÚČINNOSTI KOLONICKÉ KAPSLOVÉ 
ENDOSKOPIE A KOLONOSKOPIE V DETEKCI POLYPŮ 
A KARCINOMŮ TLUSTÉHO STŘEVA A KONEČNÍKU: 
MULTICENTRICKÁ, PROSPEKTIVNÍ, CROSS OVER 
STUDIE

		  Š. Suchánek, M. Voška, O. Májek, I. Tachecí, M. Beneš, 
P. Drastich, G. Vojtěchová, T. Grega, T. Douda, J. Martínek, 
B. Bunganič, J. Bureš, J. Špičák, M. Zavoral (Praha, Brno, 
Hradec Králové)

15:40	 129.	 MINIMÁLNĚ INVAZIVNÍ EZOFAGEKTOMIE, 
CHIRURGICKÁ TECHNIKA A VÝSLEDKY

		  V. Procházka, Z. Kala, T. Grolich (Brno)
15:50	 130.	 MINIINVAZIVNÍ EZOFAGEKTOMIE PRO KARCINOM – 

SOUČASNÝ STAV A NAŠE ZKUŠENOSTI
		  T. Jínek, L. Adamčík, M. Duda, M. Škrovina (Nový Jičín)
16:00	 131.	 ADENOKARCINOM KARDIE – KAZUISTIKA, TAKTIKA 

CHIRURGICKÉ LÉČBY
		  A. Peštál, I. Čapov, V. Jedlička, J. Doležel, Z. Chovanec, 

M. Benej (Brno)
16:10	 132.	 INCIDENTÁLNÍ ADENOKARCINOM ŽLUČNÍKU
		  R. Svatoň, Z. Kala, T. Grolich, V. Procházka, P. Kysela, I. Penka (Brno)

16:20	 133.	 MOŽNOSTI CHIRURGICKÉ LÉČBY LOKÁLNĚ 
POKROČILÉHO A RECIDIVUJÍCÍHO KARCINOMU 
REKTA.

		  J. Örhalmi, A. Ferko, M. Chobola, O. Sotona, T. Dušek, 
M. Oberreiter (Hradec Králové)

16:30	 134.	 TRANSANÁLNÍ A LAPAROSKOPICKÁ TOTÁLNÍ 
MESOREKTÁLNÍ EXCIZE – NOVÁ TECHNIKA 
RADIKÁLNÍ LÉČBY TUMORŮ REKTA

		  V. Procházka, Z. Kala, T. Grolich, B. Hemmelová (Brno)
16:40	 135.	 T3 KARCINOM REKTA A ANALÝZA PREDIKTIVNÍCH 

FAKTORŮ SPOJENÝCH S PN+
		  A. Ferko, T. Dušek, J. Örhalmi, M. Chobola, N. Hadži, 

E. Hovorková (Hradec Králové)
16:50		D  iskuze

17:00		K  onec programu
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8:30-18:00		 Posterová sekce - lékařská sekce

	 136.	 MALIGNÍ MELANOM U DĚTÍ A DOSPÍVAJÍCÍCH
		  V. Bajčiová, V. Fait, J. Vokůrková, L. Křen (Brno)
	 137.	R IZIKO MALNUTRICE U NEMOCNÝCH S INKURABILNÍ 

PROTINÁDOROVOU LÉČBOU: VÝSLEDKY PILOTNÍ 
STUDIE

		  L. Slováček, K. Zítková, B. Slováčková, J. Kopecký (Hradec 
Králové)

	 138.	DO MÁCÍ HOSPICOVÁ PÉČE – JEJÍ POSTAVENÍ 
V KOMPLEXNÍ LÉČBĚ ONKOLOGICKY NEMOCNÝCH

		  L. Slováček, M. Hovorková, V. Ivanovová, V. Samková (Hradec 
Králové, H.Králové)

	 139.	K INETICKY ŘÍZENÉ ODSTRANĚNÍ PLAZMATICKÉHO 
PEGYLOVANÉHO LIPOSOMÁLNÍHO DOXORUBICINU 
KE ZVÝŠENÍ BENEFITU CYTOSTATICKÉ LÉČBY 
KARCINOMU OVARIÍ.

		  S. Filip, O. Kubeček, M. Bláha, J. Martínková, J. Maláková, 
J. Špaček (Hradec Králové)

	 140.	 JE VĚK ROZHODUJÍCÍM FAKTOREM PRO LÉČBU 
84-LETÉHO PACIENTA S METASTATICKÝM 
KOLOREKTÁLNÍM KARCINOMEM?

		  S. Rotnaglova, J. Katolická, K. Divišová, S. Svobodová, 
J. Vrtková, J. Vaníček, J. Korbička (Brno)

	 141.	 PSYCHOTERAPIE U ONKOLOGICKY NEMOCNÝCH
		  L. Tichotová, B. Šonová (Praha)
	 142.	N EŽÁDOUCÍ ÚČINKY KOMBINOVANÉ 

CHEMOTERAPEUTICKÉ A BIOLOGICKÉ 
LÉČBY BEVACIZUMAB + PACLITAXEL 

U GENERALIZOVANÉHO CA PRSU
		  I. Bustová (České Budějoice)
	 143.	LÉ ČBA BEVACIZUMABEM U GENERALIZOVANÉHO 

HORMON. TRIPLET NEGATIVNÍHO KARCINOMU 
PRSU

		  J. Chalupa (Liberec)
	 144.	 VÝSKYT A CHARAKTERISTIKA PAPILÁRNÍCH 

RENÁLNÍCH KARCINOMŮ
		  P. Prošvic, V. Straka (Náchod)
	 145.	 MNOHOČETNÁ URETERITIS CYSTICA - 

PSEUDONÁDOROVÁ LÉZE
		  M. Louda, V. Broďák, J. Pacovský, M. Balík, S. Vachata, 

L. Holub, V. Giblo, M. Podhola (Hradec Králové)
	 146.	 PACIENTKA S GENERALIZACÍ KARCINOMU PRSU
		  T. Vlásek (Mladá Boleslav)
	 147.	 ZKUŠENOSTI S LÉČBOU BEVACIZUMABEM 

U POLYMORBIDNÍCH NEMOCNÝCH 
S METASTATICKÝM KARCINOMEM PRSU –  
TŘI KAZUISTIKY

		  I. Kolářová, J. Vaňásek, E. Pavlíková, J. Stejskal, M. Randula, 
L. Dostálová (Pardubice)

	 148.	N EFROBLASTOM U DOSPĚLÉHO PACIENTA – 
KAZUISTIKA.

		  Z. Vlachová, D. Vrána, H. Študentová, K. Cwiertka, M. Grepl, 
J. Mališ (Olomouc, Praha)

	 149.	 1. LINIE METASTATICKÉHO CA PRSU - BIOL. LÉČBA 
AVASTINEM + PACLITAXEL

		  M. Ročárková (Chomutov)
	 150.	 JE DRENÁŽ DO VNITŘNÍCH MAMÁRNÍCH UZLIN 

V PRŮBĚHU DETEKCE SENTINELOVÉ UZLINY 
U ČASNÉHO KARCINOMU PRSU NEGATIVNÍM 
PROGNOSTICKÝM FAKTOREM?

		  D. Vrána, A. Součková, L. Lukešová, K. Cwiertka, V. Šrámek, 
I. Švach (Olomouc)

	 151.	 PROJEKT OSOBNOST PACIENTA JAKO 
SPOLUDETERMINANTA ÚSPĚŠNOSTI 
ONKOLOGICKÉ LÉČBY: KVALITA ŽIVOTA 
PACIENTEK S KARCINOMEM MAMMY – PILOTNÍ 
RETROSPEKTIVNÍ ANALÝZA

		  K. Skřivanová, M. Bendová, D. Brančíková, N. Elfmarková, 
L. Anderková, T. Svěrák, H. Peterková, L. Adolfová, L. Minář, 
L. Dušek, J. Jarkovský, J. Gregor, P. Ventruba (Brno)

	 152.	 ZINEČNATÉ IONTY JAKO BIOMARKER NÁDOROVÝCH 
ONEMOCNĚNÍ: VÝSLEDKY META-ANALÝZY

		  J. Gumulec, M. Raudenská, V. Adam, R. Kizek, M. Masařík 
(Brno)

	 153.	SÉRO VÉ KONCENTRACE CYTOKINŮ 
A ADHEZNÍCH MOLEKUL U PACIENTŮ S AKUTNÍ 
LYMFOBLASTICKOU LEUKEMIÍ A U ZDRAVÝCH 
JEDINCŮ

		  J. M. Horáček, T. Kupsa, M. Vašatová, L. Jebavý, P. Žák 
(Hradec Králové)

	 154.	 MOŽNOSTI CHIRURGICKÉ TERAPIE U 
REKURENTNÍHO MULTIFORMNÍHO GLIOBLASTOMU

		  V. Vybíhal, P. Fadrus, G. Hanoun, M. Sova, E. Neuman, 
A. Šprláková-Puková, L. Křen (Brno)

	 155.	S TRATEGIE PERIOPERAČNÍ TEKUTINOVÉ TERAPIE 
U PACIENTŮ MOU

		  J. Dvorsky (Brno)

	 156.	 VLIV PŘÍTOMNOSTI CIRKULUJÍCÍCH NÁDOROVÝCH 
BUNĚK NA PŘEŽITÍ PACIENTŮ S KARCINOMEM PLIC

		  A. Prokopová, J. Srovnal, M. Vahalíková, J. Klein, J. Chudáček, 
M. Szkorupa, V. Růžková, J. Vrbková, M. Hajdúch (Olomouc)

	 157.	NO VÁ METODA CADMA PCR PRO VYŠETŘENÍ IDH1 
A IDH2 MUTACÍ U GLIÁLNÍCH NÁDORŮ

		  M. Megova, J. Drábek, V. Koudeláková, R. Trojanec, O. Kalita, 
S. Mlčochová, M. Rabčanová, M. Hajdúch (Olomouc)

	 158.	 ÚLOHA NEUROENDOSKOPICKÉ BIOPSIE U 
VÍCEČETNÝCH INTRAVENTRIKULÁRNÍCH LÉZÍ.

		  Z. Novák, J. Chrastina, I. Říha, D. Hrabovský, M. Hermanová 
(Brno)

	 159.	 MULTIMODÁLNÍ TERAPEUTICKÝ PŘÍSTUP U 
PACIENTA S INOPERABILNÍM EXTRAHEPATÁLNÍM 
CHOLANGIOCELULÁRNÍM KARCINOMEM 
ŽLUČOVÝCH CEST

		  M. Zezulová, D. Vrána, B. Melichar, M. Köcher, M. Černá, 
M. Zlevorová (Olomouc)

	 160.	 PACLITAXEL A GEMCITABIN (PAGE) U PACIENTŮ 
S GERMINÁLNÍM NÁDOREM REFRAKTERNÍM NA 
PLATINU - OTEVŘENÁ NERANDOMIZOVANÁ STUDIE 
FÁZE II

		  J. Čejková, L. Boublíková, D. Kordíková, Z. Donátová, 
M. Kupec, M. Honzírková, T. Büchler, J. Abrahámová (Praha)

	 161.	 PLUMBAGIN JAKO AKTIVÁTOR TVORBY 
REAKTIVNÍCH FOREM KYSLÍKU V NÁDOROVÝCH 
BUŇKÁCH PROSTATY

		  J. Balvan, J. Gumulec, K. Hudcová, M. Raudenská, 
M. Sztalmachová, J. Kadlec, A. Ressnerová, P. Štěpka, 
P. Babula, R. Kizek, V. Adam, M. Masařík (Brno)
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	 162.	K ASUISTIKA MLADÉ PACIENTKY LÉČENÉ 
AVASTINEM V KOMBINACI S CHEMOTERAPIÍ 
A HORMONOTERAPIÍ PRO GENERALIZOVANÝ 
KARCINOM PRSU S DISKREPANTNÍM FENOTYPEM

		  D. Šulc, J. Pukyová (Ústí nad Labem)

	 163.	KL INICKÉ PODOBY GISTU
		  J. Andel, J. Duša, J. Klein (Zlín)

	 164.	N UTNOST DISEKCE AXILY PŘI POZITIVITĚ 
SENTINELOVÉ UZLINY PŘI OPERACI KARCINOMU 
PRSU - NAŠE ZKUŠENOSTI.

		  H. Bačuvčíková, J. Novák, S. Kalabus (Přerov)

	 165.	 PSYCHOLOGICKÉ ASPEKTY PROJEVŮ „ORGANICITY“ 
U ONKOLOGICKY NEMOCNÝCH PACIENTŮ, 
ODBORNÁ PSYCHOLOGICKÁ PRÁCE S NEMOCNÝM 
A JEHO RODINOU.

		  L. Kryšková, M. Romaňáková, V. Šutorová (Brno)

	 166.	 PROJEKT WWW.ONKOPORTAL.CZ V DATECH
		  Z. Soukupová, H. Šindelářová (Zlín)

	 167.	 EXPRESE ANDROGENOVÉHO RECEPTORU (AR) 
A ESTROGENOVÉHO RECEPTORU BETA (ER-BETA) 
U TRIPLE-NEGATIVNÍHO KARCINOMU A JEJICH 
KLINICKÝ VÝZNAM

		  M. Palácová, J. Navrátil, P. Fabian, M. Svoboda (Brno)

	 168.	 ZVÝŠENÉ PLAZMATICKÉ HLADINY 
TRANSFORMUJÍCÍHO RŮSTOVÉHO FAKTORU BETA 
(TGF BETA ) A VASKULÁRNÍHO ENDOTELIÁLNÍHO 
RŮSTOVÉHO FAKTORU (VEGF) U PACIENTŮ 
S KOLOREKTÁLNÍM KARCINOMEM.

		  J. Špaček (Praha)

	 169.	ORG ANOKOVOVÉ SLOUČENINY JAKO 
PROTINÁDOROVÁ LÉČIVA

		  L. Koubková, J. Karban, J. Pinkas, R. Vyzula, B. Vojtěšek 
(Brno, Praha)

	 170.	 AKUTNÍ HYDROCEFALUS JAKO PRVNÍ PŘÍZNAK 
MNOHOČETNÝCH METASTÁZ MOZKU – KAZUISTIKA

		  G. Hanoun, V. Vybíhal (Brno)
	 171.	 BIOELEKTROCHEMIE NUKLEOVÝCH KYSELIN, 

BÍLKOVIN A POLYSACHARIDŮ V ONKOLOGICKÉM 
VÝZKUMU

		  M. Bartošík (Brno)
	 172.	 MODIFIKOVANÉ TSEI U ŠPATNĚ SPOLUPRACUJÍCÍ 

PACIENTKY S MYCOSIS FUNGOIDES
		  M. Dolečková, J. Kutová, D. Králová, P. Berkovský, 

A. Chourová, V. Janovský (České Budějovice)
	 173.	 ZKUŠENOSTI SE ZÁCHYTEM KARCINOMU 

PRSU ŽEN DO 40TI LET Z AKREDITOVANÉHO 
MAMOGRAFICKÉHO CENTRA FEMMA S.R.O BRNO

		  D. Brančíková, K. Vašáková, H. Říčková (Brno, Brnp)
	 174.	KO MPLIKACE PROTINÁDOROVÉ LÉČBY 

BEVACIZUMABEM- KAZUISTIKA
		  D. Brančíková, L. Ostřížková, Z. Mechl (Brno)
	 175.	 TERAPIE BEVACIZUMAB A INTERFERON ALFA 

U METASTATICKÉHO RCC
		  P. Beneš, J. Strážnická (Olomouc)
	 176.	 VYUŽITÍ NGS PŘI DIAGNOSTICE DĚDIČNÉ 

NÁDOROVÉ PREDISPOZICE
		  E. Macháčková, J. Šupíková, B. Tichý, J. Házová, P. Vašíčková, 

E. Sťahlová Hrabincová, M. Svoboda, Š. Pospíšilová, L. Foretová (Brno)

	 177.	 ALTERACE PI3K SIGNÁLNÍ DRÁHY U PACIENTEK 
S KARCINOMEM PRSU

		  B. Kubová, J. Šimová, M. Uvírová, J. Žmolíková, S. Pitronová, 
D. Konvalinka, I. Urbanovská, R. Měch, I. Žebráková, 
A. Hopenštoková, J. Mazurová, R. Ondruššek, J. Dvořáčková 
(Ostrava)

	 178.	 „DRIVER” GENE BASED TARGETED CANCER 
TREATMENT STRATEGIES IN THE POST CANCER 
GENOMICS ERA

		  I. Petak (Budapest)

	 179.	 TRANSANÁLNÍ ENDOSKOPICKÁ MIKROCHIRURGIE 
A  KARCINOM REKTA

		  L. Starý, K. Vysloužil, I. Klementa, P. Zbořil, P. Skalický, 
Č. Neoral (Olomouc)

	 180.	SYNC HRONNÍ DUPLICITNÍ NÁDOROVÉ 
ONEMOCNĚNÍ -ADENOKARCINOM SIGMOIDEA 
A  DISEMINOVANÝ NET

		  L. Ostřížková, D. Brančíková, Z. Mechl, Z. Kala, I. Černý, 
Š. Bohatá (Brno)

	 181.	S TUDIE VLIVU SKUPINOVÉ EDUKACE NA PRŮBĚH 
LÉČBY ZÁŘENÍM.

		  L. Bobková (Liberec)

	 182.	 ANALÝZA MUTAČNÍHO STAVU ČLENŮ EGFR 
SIGNÁLNÍ DRÁHY U PACIENTŮ S METASTATICKÝM 
KOLOREKTÁLNÍM KARCINOMEM (MCRC) LÉČENÝCH 
CETUXIMABEM METODOU SEKVENOVÁNÍ NOVÉ 
GENERACE

		  R. Němeček, J. Berkovcová, I. Babánková, J. Mlčochová, 
P. Faltejsková, O. Slabý, M. Svoboda (Brno)

	 183.	 ANALÝZA EXPRESE PIWIL PROTEINŮ A VYBRANÝCH 
PIRNA U RENÁLNÍHO KARCINOMU

		  R. Iliev, M. Staník, J. Doležel, D. Pacík, M. Fedorko, O. Slabý (Brno)

	 184.	 ZVÝŠENÁ HLADINA CIRKULUJÍCÍCH MIR-378 A MIR-
210 V SÉRU PACIENTŮ S RENÁLNÍM KARCINOMEM

	 	 R. Héžová, R. Iliev, H. Mlčocová, T. Macháčková, M. Staník, M. Fedorko, 
A. Poprach, J. Doležal, D. Pacík, M. Svoboda, R. Vyzula, O. Slabý (Brno)

	 185.	C ENTRÁLNÍ OBROVSKOBUNĚČNÝ GRANULOM – 
KONZERVATIVNÍ TERAPIE (KAZUISTIKA)

		  J. Zelinka, J. Blahák, O. Bulik (Brno)

	 186.	 ZHODNOCENÍ EXPRESE PROTEINŮ AGR2, AGR3 
A MUC4 U KARCINOMU DUTINY ÚSTNÍ

		  V. Brychtová, J. Blahák, J. Obacz, J. Zelinka, P. Fabian, 
R. Hrstka, Z. Pavlovský, O. Bulik, B. Vojtěšek (Brno)

	 187.	 MYXOIDNÍ LIPOSARKOM STEHNA
		  T. Malý, K. Vomáčková, J. Janková, H. Švébišová (Olomouc)

18:00		K  onec programu
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POSTEROVÝ SÁL – nelékařská sekce – čtvrtek 24.4.2014 POSTEROVÝ SÁL - lékařská sekce - čtvrtek 24.4.2014

8:30-18:00		 Posterová sekce - nelékařská
	 188.	 PSYCHOSOCIÁLNE ASPEKTY ONKOCHIRURGICKEJ 

LIEČBY Z POHľADU OŠETROVATEľSTVA.
		  D. -. Stachurová (Trnava, SR)

	 189.	O ŠETŘOVATELSKÁ PÉČE V PRŮBĚHU 
BRACHYTERAPIE ŽLUČOVÝCH CEST.

		  P. Lexová, D. Vrána, K. Cwiertka, V. Šrámek, K. Svozilová 
(Olomouc)

	 190.	SYS TEMATICKÁ PSYCHOTERAPIE - JEJÍ MOŽNOSTI 
A VYUŽITÍ. FORMY PRÁCE A PŘEDNOSTI 
APLIKOVANÉHO PSYCHOANALYTICKÉHO PŘÍSTUPU. 
SEBEPOZNÁNÍ V KONTEXTU PREVENCE?

		  V. Šutorová (Brno)

	 191.	S UPERVIZE MÝMA OČIMA
		  H. Šebelová (Brno)

	 192.	ROL E KOORDINÁTORKY V KLINICKÉM HODNOCENÍ 
LÉČIV

		  M. Hanáková, R. Horová, J. Haičmanová, K. Vavrouchová, 
A. Holešovská, R. Demlová (Brno)

	 193.	 TECHNICKÁ PŘÍPRAVA APBI (ACCELERATED 
PARTIAL BREAST IRRADIATION) – VYUŽITÍ 
ANTROPOMORFNÍHO FANTOMU

		  H. Tichá, D. Princ, P. Šlampa, A. Odložilíková (Brno)

	 194.	R TG TERAPIA KOŽNÝCH NÁDOROV
		  E. Matulová, E. Bolješíková, G. Králik (Bratislava, SR, 

Bratislava, Algeria)

	 195.	 PREZENTACE “ZJIŠTĚNÍ V RÁMCI PROJEKTU ŽIVOT 
BEZ OMEZENÍ“

		  M. Ředinová (Praha)

	 196.	 PROJEKT SUPERVIZNÍ PRÁCE SE SESTRAMI V OBORU 
HEMATOONKOLOGIE – PRVNÍ ZKUŠENOSTI

		  M. Zítková, J. Špačková (Brno)

	 197.	 PILOTNÍ STUDIE - PRVNÍ ZKUŠENOSTI 
SYNDROM VYHOŘENÍ U ZDRAVOTNICKÝCH 
PRACOVNÍKŮ ONKOLOGIE

		  J. Polášková, M. Kohoutek (Zlín)

	 198.	S ESTŘIHOVÉ VARIANTY U PACIENTŮ S LYNCHOVÝM 
SYNDROMEM

		  J. Házová, M. Trbušek, E. Macháčková, P. Vašíčková, 
E. Sťahlová Hrabincová, M. Navrátilová, M. Svoboda, 
L. Foretová (Brno)

	 199.	 MOLEKULÁRNĚ GENETICKÉ TESTOVÁNÍ GENU TP53 
V MOU BRNO – SYNDROM LI-FRAUMENI

		  P. Vašíčková, E. Macháčková, J. Házová, E. Sťahlová 
Hrabincová, M. Navrátilová, M. Svoboda, L. Foretová (Brno)

	 200.	D ETEKCE HPV DNA V CERVIKOVAGINÁLNÍM 
STĚRU ZÍSKANÝM SAMOODBĚREM ALTERNATIVNÍ 
MOŽNOSTI SREENINGU KARCINOMU CERVIXU

		  H. Ondryášová, V. Koudeláková, M. Hajdúch (Olomouc)

18:00		K  onec programu

Zkrácená informace o přípravku ALIMTA 500 mg*:
ALIMTA (pemetrexed) je protinádorové léčivo ze skupiny antifolátů. Složení: pemetrexedum dinatricum, prášek pro 
přípravu koncentrátu pro přípravu infuzního roztoku. Indikace*: V kombinaci s cisplatinou k léčbě pacientů s nere-
sekovatelným maligním mezoteliomem pleury bez předchozí chemoterapie. V kombinaci s cisplatinou v první linii 
k léčbě pacientů s lokálně pokročilým nebo metastazujícím nemalobuněčným karcinomem plic jiného histologického 
typu, než predominantně z dlaždicových buněk. V monoterapii k udržovací léčbě lokálně pokročilého či metasta-
zujícího nemalobuněčného karcinomu plic, jiného histologického typu než predominantně z  dlaždicových buněk 
u pacientů, u kterých po chemoterapii založené na platině nedošlo k bezprostřední progresi onemocnění. Ve druhé 
linii jako monoterapie k léčbě pacientů s  lokálně pokročilým nebo metastazujícím nemalobuněčným karcinomem 
plic jiného histologického typu, než predominantně z dlaždicových buněk. Dávkování a způsob podání: V mono-
terapii i pro kombinaci s cisplatinou je doporučená dávka pemetrexedu 500 mg/m2 tělesného povrchu podávaná 
jako intravenózní infuze po dobu 10 minut první den každého 21-denního cyklu. Při kombinaci s cisplatinou je do-
poručená dávka cisplatiny 75 mg/m2, podaná infuzí během dvou hodin přibližně 30 minut po ukončení infuze peme-
trexedu v první den každého 21denního cyklu, s přiměřenou antiemetickou terapií a hydratací. Ke snížení výskytu 
a závažnosti kožních reakcí se podávají kortikosteroidy den před podáním pemetrexedu, v den jeho podání a v den 
po jeho podání. Dávka kortikosteroidu by měla být ekvivalentní 4 mg dexametazonu podávaného perorálně 2x den-
ně. Ke snížení toxicity musí pacienti léčení pemetrexedem dostávat rovněž vitaminovou suplementaci. Pacienti musí 
denně užívat kyselinu listovou perorálně nebo multivitaminy s obsahem kyseliny listové (350–1 000 μg). Během sedmi 
dnů před první dávkou pemetrexedu se musí podat nejméně pět dávek kyseliny listové a její podávání musí pokračo-
vat po celý průběh léčby a po dobu 21 dní po poslední dávce pemetrexedu. Pacienti musí rovněž dostat intramusku-
lární injekci vitaminu B12 (1000 μg) v týdnu před první dávkou pemetrexedu a jednou každé tři cykly poté. Další injekce 
vitaminu B12 se mohou podávat ve stejný den jako pemetrexed. Pacienti užívající pemetrexed musí mít před každým 
podáním nové dávky monitorovaný celý krevní obraz, včetně diferenciálního počtu a počtu destiček. Před každým 
podáním chemoterapie musí být provedeno biochemické vyšetření za  účelem vyhodnocení funkce ledvin a jater. 
U pacientů s clearancí kreatininu pod 45 ml/min se podání pemetrexedu nedoporučuje. Přípravek ALIMTA se nedopo-
ručuje používat u dětí mladších 18 let vzhledem k nedostatečným údajům o bezpečnosti a činnosti. Kontraindikace: 
Hypersenzitivita na pemetrexed nebo na kteroukoli pomocnou látku. Současné podávání vakcíny proti žluté zimnici. 
Těhotenství a laktace: Pemetrexed se nesmí používat v těhotenství, při léčbě musí být přerušeno kojení. Zvláštní 
upozornění: Pemetrexed může potlačit funkci kostní dřeně, manifestující se jako neutropenie, trombocytopenie 
a anémie, což představuje obvykle toxicitu, která limituje velikost použité dávky. Pacienti musejí být během léčby 

sledováni z hlediska útlumu kostní dřeně a pemetrexed se nesmí podat do doby, než se absolutní počet neutrofi lů 
nevrátí na  hodnoty ≥ 1500 buněk/mm3 a počet destiček se nevrátí na  hodnoty ≥  100 000 buněk/mm3. Pacienti 
s mírnou až střední renální insufi ciencí (clearence kreatininu 45-79 ml/min) by se měli vyvarovat užívání nesteroid-
ních protizánětlivých léků (NSAIDs) jako je ibuprofen a kys. acetylsalicylová (> 1,3 g denně) dva dny před podáním 
pemetrexedu, v den jeho podání a dva dny po podání pemetrexedu. Pacienti užívající pemetrexed by se měli obecně 
vyvarovat užívání NSAIDs s dlouhým poločasem účinku (např. piroxicam, rofecoxib) nejméně pět dnů před podáním 
pemetrexedu, v den jeho podání a nejméně dva dny po podání pemetrexedu. U pacientů s klinicky významnou pří-
tomností tekutiny ve třetím prostoru je zapotřebí zvážit drenáž výpotku před podáním pemetrexedu. Pacienti by měli 
dostávat přiměřenou antiemetickou terapii a odpovídající hydrataci před podáním a případně i po podání medikace. 
Není doporučeno současné užívání živých oslabených vakcín. Pohlavně zralým mužům se doporučuje během léčby 
a až 6 měsíců po  jejím ukončení nezplodit dítě. Ženy v plodném věku musí během léčby pemetrexedem používat 
účinnou antikoncepční metodu. Pemetrexed může způsobovat únavu, pacienti proto musejí být varováni o vlivu 
na schopnost řídit a používat stroje v případě, že se tyto příhody objeví. Interakce: Souběžné podávání některých 
léků může vést k opožděné clearanci pemetrexedu. Jde hlavně o nefrotoxické léky (např. amoniglykosidy, kličková 
diuretika, sloučeniny platiny, cyklosporin) a látky, které se rovněž vylučují tubulární sekrecí (např. probenecid, peni-
cilin). Zvýšené opatrnosti je zapotřebí při současném podání nesteroidních antirevmatik (NSA) (ibuprofen, kyselina 
salicylová). Nežádoucí účinky: velmi časté/časté: Poruchy krve a lymfatického systému: leukopenie, neutropenie, 
anemie, trombocytopenie. Gastrointestinální: nausea, zvracení, stomatitida, faryngitida, anorexie, průjem, zácpa, 
dyspepsie. Kožní: vyrážka, alopecie, pruritus. Nervové: Senzorická neuropatie, poruchy chuti. w Únava, dehydra-
tace, zvýšení hodnot sérového kreatininu, zvýšení hladiny aminotransferáz. Méně časté/vzácné: edém, alergická 
hypersenzitivita, renální selhání, hepatitida, pancytopenie, intersticiální pneumonitida, kolitida, kardiovaskulární 
a cerebrovaskulární příhody, kožní reakce v místě předchozího ozařování. Balení, výdej a hrazení: 1 lahvička ob-
sahuje 500 mg pemetrexedu. Výdej přípravku je vázán na  lékařský předpis a přípravek je plně hrazen z prostřed-
ků veřejného zdravotního pojištění. Podmínky pro uchovávání: Neotevřená lahvička nevyžaduje žádné zvláštní 
podmínky pro uchovávání. Držitel registračního rozhodnutí: Eli Lilly Nederland B.V., Grootslag 1-5, NL-3991 RA, 
Houten, Nizozemsko. Číslo registračního rozhodnutí a datum poslední revize textu: EU/1/04/290/001; 23/8/2012.
Před předepsáním přípravku si pečlivě prostudujte úplné znění Souhrnu údajů o přípravku. Úplné znění Souhrnu úda-
jů o přípravku obdržíte na webových stránkách VPOIS spol. Lilly: https://www.lilly.cz/info/default-page/vpois nebo na 
adrese: ELI LILLY ČR, s.r.o., Pobřežní 394/12, 186 00 Praha 8, tel.: 234 664 111, fax: 234 664 891.

* všimněte si prosím změn ve zkráceném souhrnu údajů o přípravku
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Sál J. Šprindricha – pátek 25.4.2014Sál J. Šprindricha – pátek 25.4.2014

7:30-8:30		�  „Hlad je špatný onkolog“ 
snídaňové sympozium Pracovní skupiny nutriční péče 
v onkologii ČOS ČLS JEP a za podpory společnosti Nutricia a.s.

		  Předsedající: J. Vorlíček (Brno)

7:30	 201.	N UTRIČNÍ TERAPIE PATŘÍ I DO ONKOLOGIE
		  M. Tomíška (Brno)
7:50	 202.	 EKONOMICKÉ ASPEKTY NUTRIČNÍ PODPORY V ONKOLOGII
		  V. Maňásek (Nový Jičín)
8:10	 203.	 I SIPPING JE VÝŽIVA
		  P. Holečková (Praha)

8:30-10:15		 Systémová protinádorová léčba II 
		  Karcinom prsu
		  Předsedající: A. Skálová, M. Zimovjanová, L. Petruželka, 

M. Palácová, M. Svoboda (Plzeň, Praha, Brno)

8:30	 204.	K ARCINOM PRSU U MLADÝCH ŽEN: KORELACE 
MOLEKULÁRNĚ-GENETICKÝCH, KLINICKÝCH 
A MORFOLOGICKÝCH ZNAKŮ

		  A. Skálová, A. Skálová, J. Fínek (Plzeň)
8:40	 205.	 VÝSKYT ZÁRODEČNÝCH MUTACÍ BRCA1 A BRCA2 

GENU V KONSEKUTIVNÍ KOHORTĚ PACIENTEK S TRIPLE 
NEGATIVNÍM KARCINOMEM PRSU LÉČENÝCH V MOÚ

		  J. Navrátil, M. Svoboda, M. Navrátilová, E. Macháčková, 
P. Fabian, I. Selingerová, L. Foretová, R. Vyzula (Brno)

8:50	 206.	 JE SEKVENCE AC-DOCETAXEL OPTIMÁLNÍ 
NEOADJUVANTNÍ REŽIM PRO VŠECHNY NEMOCNÉ 
S CA PRSU? HODNOCENÍ VLASTNÍCH ZKUŠENOSTÍ.

		  M. Šafanda, L. Lisnerová, K. Trsková, Z. Burianová, M. Syrůček (Praha)

9:00	 207.	N EOADJUVANTNÍ TERAPIE TRIPLE-NEGATIVNÍHO 
KARCINOMU PRSU: VÝSLEDKY Z JEDNOHO 
PRACOVIŠTĚ A VÝHLED DO BUDOUCNA 
S MOŽNOSTMI MULTICENTRICKÉ SPOLUPRÁCE

		  M. Svoboda, M. Palácová, J. Navrátil, P. Fabian, 
K. Petráková, M. Krásenská, D. Macková, O. Coufal, V. Fait, 
M. Schneiderová, M. Procházková, R. Vyzula (Brno)

9:10	 208.	 HER2 POZITIVNÍ KARCINOM PRSU - VLASTNÍ 
ZKUŠENOSTI S NEOADJUVANTNÍ CHEMOTERAPIÍ 
V KOMBINACI S TRASTUZUMABEM

		  M. Zimovjanova, P. Tesařová, L. Petruželka (Praha)

9:20	 209.	 VÝSLEDKY LÉČBY METASTATICKÉHO HER2+ 
KARCINOMU PRSU PREPARÁTEM HERCEPTIN 
A ZÁVISLOST EFEKTU LÉČBY NA STAVU 
HORMONÁLNÍCH RECEPTORŮ DLE DAT ČESKÉHO 
REGISTRU BREAST

		  L. Slavíček, V. Benešová, K. Hejduk, L. Dušek (Jihlava, Brno)

9:30	 210.	 HORMONÁLNÍ LÉČBA METASATZUJÍCÍ KARCINOMU 
PRSU - ČAS PRO NOVÝ ALGORITMUS

		  L. Petruželka (Praha)

9:40	 211.	 AVASTIN V 1.LINII LÉČBY METASTATICKÉHO 
KARCINOMU PRSU – NAŠE ZKUŠENOSTI

		  V. Čmejlová (Praha)

9:50	 212.	 JAKÉ JE MÍSTO LIPOSOMÁLNÍHO DOXORUBICINU 
(MYOCETU) V LÉČBĚ KARCINOMU PRSU		
E. Kubala (Hradec Králové)

10:00		D  iskuze

10:15		  Přestávka

10:30-12:30	 Systémová protinádorová léčba III 
		  Renální karcinom, gastroinstestinální nádory, ostatní
		  Předsedající: T. Büchler, J. Fínek, B. Melichar, L. Petruželka, 

A. Poprach (Praha, Plzeň, Olomouc, Brno)

10:30	 213.	 PROGNOSTICKÉ A PREDIKTIVNÍ FAKTORY 
U RENÁLNÍHO KARCINOMU, ANALÝZA PACIENTŮ MOU

		  A. Poprach, R. Lakomý, O. Slabý, M. Svoboda, R. Vyzula (Brno)
10:40	 214.	 MONOKLONÁLNÍ PROTILÁTKY V LÉČBĚ 

METASTATICKÉHO KARCINOM LEDVINY
		  B. Melichar, H. Študentová (Olomouc)
10:50	 215.	N EŽÁDOUCÍ ÚČINEK JAKO VÝZNAMNÝ FAKTOR PŘI 

ROZHODOVÁNÍ O VÝBĚRU PREPARÁTU V LÉČBĚ 
METASTATICKÉHO KARCINOMU LEDVINY.

		  J. Katolická (Brno)
11:00	 216.	 ALGORITMUS LÉČBY METASTATICKÉHO 

KARCINOMU ŽALUDKU
		  R. Obermannová (Brno)
11:10	 217.	 PŘÍČINY OPOMÍJENÍ PROFYLAXE NEUTROPENIE PŘI 

CYTOSTATICKÉ LÉČBĚ
		  J. Fínek (Plzeň)
11:20	 218.	 EVEROLIMUS VE DRUHÉ A TŘETÍ LINII LÉČBY 

METASTATICKÉHO RENÁLNÍHO KARCINOMU
		  T. Büchler, Z. Bortlíček, A. Poprach, K. Kubáčková, I. Kiss, 

M. Zemanová, O. Fiala, L. Dušek, R. Vyzula, B. Melichar 
(Praha, Brno, Plzeň, Olomouc)

11:30	 219.	 METASTAZUJÍCÍ KARCINOM SLINIVKY BŘIŠNÍ - 
UKONČENÍ MONOTERAPIE GEMCITABINEM JAKO 
JEDINÉ MOŽNOSTI VOLBY PRVNÍ LÉČEBNÉ LINIE

		  L. Petruželka, M. Vočka, Z. Ušiaková, P. Georgiev (Praha)

11:40	 220.	R EGORAFENIB (STIVARGA) VE 3 LINII LÉČBY 
METASTATICKÉHO KOLOREKTÁLNÍHO KARCINOMU. 
DALŠÍ KROK NEBO JEN KRŮČEK V LÉČBĚ MCRC 
E. Kubala (Hradec Králové)

11:50	 221.	 SOUČASNÉ MOŽNOSTI LÉČBY DRUHÉ LINIE U NEMOC-
NÝCH S METASTATICKÝM KOLOREKTÁLNÍM KARCINOMEM

		  B. Melichar (Olomouc)
12:00	 222.	� AVASTIN PO AVASTINU -STUDIE TML V PRAXI, 

ZKUŠENOSTI S FN BRNO
		  L. Ostřížková, D. Brančíková, O. Bednařík, Z. Mechl, 

M. Protivánková (Brno)
12:10	 223.	R ISK SHARING MODEL ÚHRADY NÁKLADNÝCH 

LÉČIV PŘI ODPOVĚDNOSTI TŘÍ STRAN
		  J. Fínek, A. Kmínek, H. Tulejová (Plzeň, Praha)
12:20		D  iskuze

12:30		O  běd

		  Sympozium ROCHE s.r.o. 
13:30-14:30	 Inovace v léčbě HER2-pozitivního karcinomu prsu
		  Předsedající: J. Prausová (Praha)

13:30	 224.	 AKTUALIZACE DOPORUČENÍ PRO VYŠETŘOVÁNÍ 
HER2 U KARCINOMU PRSU

		  A. Ryška (Hradec Králové)
13:50	 225.	NO VÝ ALGORITMUS LÉČBY 1. LINIE HER2-

POZITIVNÍHO METASTAZUJÍCÍHO KARCINOMU PRSU
		  K. Petráková (Brno)
14:10	 226.	K ADCYLA – NEJNOVĚJŠÍ CÍLENÝ LÉK ZE SKUPINY HER
		  B. Melichar (Olomouc)

14:30		  Přestávka
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14:40-16:15	 Duktální karcinom pankreatu 
		  Edukační seminář
		  Předsedající: Z. Kala, V. Válek, I. Kiss (Brno)

14:40	 227.	K ARCINOM PANKREATU
		  Z. Kala (Brno)
14:50	 228.	CO  OČEKÁVÁ CHIRURG OD DIAGNOSTIKY TUMORU 

PANKREATU – OPERABILITA VČETNĚ MOŽNOSTI 
NEOADJUVANCE.

		  V. Procházka, Z. Kala, J. Hlavsa (Brno)
15:00	 229.	 EUS PŘI DUKTÁLNÍM KARCINOMU PANKREATU – 

S ANEBO BEZ FNAB
		  I. Novotný (Brno)
15:10	 230.	D IAGNOSTICKÝ STANDARD: CT X MRI NA LOKÁLNÍ 

STAGING ONEMOCNĚNÍ (PRO A PROTI)
		  Š. Bohatá (Brno)
15:20	 231.	ROL E PET A PET/CT VYŠETŘENÍ V DIAGNOSTICE 

KARCINOMU PANKREATU
		  Z. Řehák, J. Staníček, J. Eremiášová, J. Vašina, R. Koukalová, 

I. Neveselá (Brno)
15:30	 232.	LOK ÁLNĚ ABLAČNÍ METODY V LÉČBĚ KARCINOMU 

PANKREATU
		  J. Hlavsa (Brno)
15:40	 233.	 MOŽNOSTI RADIOTERAPIE V LÉČBĚ LOKÁLNĚ 

POKROČILÉHO KARCINOMU PANKREATU
		  L. Komínek (Brno)
15:50	 234.	 AKTUÁLNÍ MOŽNOSTI LÉČBY POKROČILÉHO 

DUKTÁLNÍHO KARCINOMU PANKREATU.
		  I. Kiss, J. Halámková, P. Karásek, J. Tomášek (Brno)
16:00		D  iskuze

16:15		  Přestávka

16:25-17:55	� Diagnostika a léčba neuroendokrinních neoplázií 
Edukační seminář v rámci Výroční schůze Kooperativní 

skupiny pro neuroendokrinní nádory

		  Předsedající: E. Sedláčková, L. Holubec, J. Tomášek (Praha, 

Plzeň, Brno)

16:25	 235.	 ZPRÁVY O ČINNOSTI A HOSPODAŘENÍ KOOPERATIV-
NÍ SKUPINY PRO NEUROENDOKRINNÍ NÁDORY

		  E. Sedláčková (Praha)

16:45	 236.	 ANTIPROLIFERAČNÍ EFEKT ANALOG 
SOMATOSTATINU VE SVĚTLE KLINICKÝCH STUDIÍ 
PROMID A CLARINET

		  E. Sedláčková, J. Barkmanová (Praha)

17:05	 237.	SY MNET: A STUDY OF PATIENT-REPORTED OUT-
COMES (PROS) ASSOCIATED WITH LANREOTIDE 
AUTOGEL (LAN)FOR THE CONTROL OF CARCIONID 
SYNDROME (CS) SYMPTOMS IN GASTROENTEROPA-
TIC NEUROENDOCRINE TUMOR (GEP-NET)PATIENTS

		  L. Holubec (Plzeň)

17:25		D  iskuze

17:55		K  onec programu

Vážení členové Kooperativní skupiny pro neuroendokrinní nádory, rádi bychom Vás pozvali na

VÝROČNÍ ČLENSKOU SCHŮZI
25. dubna 2014, 16.25 hodin, Areál Veletrhy Brno, a. s., pavilon E, sál J. Špindricha

XXXVIII. Brněnské onkologické dny
Za výbor KSPNN: prim. MUDr. Eva Sedláčková, MBA - předsedkyně sdružení

16.25 - 16.35 hod. Zprávy o činnosti a hospodaření Kooperativní skupiny pro neuroendokrinní nádory
 prim. MUDr. Eva Sedláčková, MBA (VFN Praha)
 MUDr. Hana Honová (VFN Praha)
16.35 - 17.15 hod.  Antiproliferační efekt analog somatostatinu

ve světle klinických studií PROMID a CLARINET
 prim. MUDr. Eva Sedláčková, MBA (VFN Praha)
17.15 - 17.55 hod.  Symptomatická léčba karcinoidního syndromu - studie Symnet
 doc. MUDr. Luboš Holubec, Ph.D. (FN Plzeň)
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Kooperativní skupina pro neuroendokrinní nádory, o.s.
U nemocnice 2, 128 00 Praha 2
č. účtu: 43-2329570227/0100
tel: +420 224 962 498, e-mail: info@neuroendokrinni-nadory.cz
www.neuroendokrinni-nadory.cz

KSPNN_2014_04_Brno_pozvanka_final.indd   1 7.3.2014   16:04:21
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8:30-10:15		 Maligní melanom 
		  Edukační seminář
		  Předsedající: R. Lakomý, I. Krajsová, V. Fait, K. Ettler (Brno, 

Praha, Hradec Králové)

8:30	 238.	 EPIDEMIOLOGIE A RIZIKOVÉ FAKTORY MALIGNÍHO 
MELANOMU

		  K. Ettler (Hradec Králové)
8:45	 239.	 ÚLOHA PATOLOGA V DOBĚ CÍLENÉ LÉČBY 

A MODERNÍ IMUNOTERAPIE
		  P. Fabian (Brno)
9:00	 240.	 MOŽNOSTI CHIRURGICKÉ LÉČBY U ČASNÉHO 

A POKROČILÉHO MELANOMU
		  V. Fait (Brno)
9:15	 241.	 POSTAVENÍ IMUNOTERAPIE V LÉČBĚ MELANOMU: 

ADJUVANCE, LÉČBA POKROČILÉHO ONEMOCNĚNÍ
		  I. Krajsová (Praha)
9:35	 242.	C ÍLENÁ LÉČBA U METASTATICKÉHO MELANOMU
		  R. Lakomý, A. Poprach, R. Koukalová (Brno)
9:50		D  iskuze

10:15		  Přestávka

10:30-11:00	 Vyzvaná přednáška
		  Předsedající: M. Brada, J. Petera, D. Feltl, P. Šlampa 

(Liverpool, United Kingdom, Hradec Králové, Ostrava, Brno)

10:30	 243.	 HIGH PRECISION CONFORMAL RADIOTHERAPY OF 
INTRACRANIAL TUMOURS; DOES TECHNOLOGY 
MATTER?

		  M. Brada (Liverpool, United Kingdom)

11:00-12:30	 Radiochirurgie 
		  Edukační seminář
		  Předsedající: M. Brada, J. Petera, D. Feltl, P. Šlampa 

(Liverpool, United Kingdom, Hradec Králové, Ostrava, Brno)

11:00	 244.	 PROTONY VE STEREOTAKTICKÉ RADIOTERAPII 
A RADIOCHIRURGII

		  J. Kubeš (Praha)
11:20	 245.	CY BERKNIFE
		  D. Feltl (Ostrava)
11:40	 246.	R ADIOCHIRURGIE GAMA NOŽEM
		  R. Liščák (Praha)
12:00	 247.	R ADIOCHIRURGIE „S NOŽEM A BEZ NOŽE“		

P. Šlampa (Brno)
12:20		D  iskuze

12:30		O  běd
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		  Sympozium Astellas Pharma s.r.o. 
13:30-14:30	� Hormonální léčba mCRPC: Kde začíná a kam 

až zasahuje
		  Předsedající: J. Fínek (Plzeň)

13:30	 248.	 MCRPC: MINULOST & SOUČASNOST & 
BUDOUCNOST

		  J. Fínek (Plzeň)
13:50	 249.	 MCRPC: KLÍČOVÁ ÚLOHA ANDROGENNÍHO 

RECEPTORU
		  M. Babjuk (Praha)
14:10	 250.	 ENZALUTAMID V LÉČBĚ MCRPC
		  J. Katolická (Brno)

14:30		  Přestávka

14:40-16:15	 Uroonkologie 
		  Karcinom prostaty
		  Předsedající: M. Hanuš, K. Odrážka, J. Katolická, I. Kocák 

(Praha, Pardubice, Brno)

14:40	 251.	 VALIDITA PSA (PROSTATICKÉHO SPECIFICKÉHO 
ANTIGENU) JAKO PREDIKTORU BIOPSIE 
KARCINOMU PROSTATY. ALTERNATIVNÍ PŘÍSTUP 
VE SKUPINĚ 38 DLOUHODOBĚ SLEDOVANÝCH 
PACIENTŮ.

		  M. Hanuš, M. Matoušková, V. Králová (Praha)

14:50	 252.	 AKCELEROVANÁ RADIOTERAPIE KARCINOMU 
PROSTATY – NOVÝ STANDARD?

		  P. Krupa, A. Kudláček, J. Komínek, H. Doleželová, H. Tichá, 
D. Tůmová (Brno)

15:00	 253.	 INTERMITENTNÍ ANDROGENNÍ SUPRESE (IAS) 
V LÉČBĚ KARCINOMU PROSTATY

		  M. Matoušková, M. Hanuš, P. Dušek, H. Kiacová (Praha)

15:10	 254.	 ENZALUTAMID V LÉČBĚ MCRPC (METASTATICKÝ 
KASTRAČNĚ REFRAKTERNÍ KARCINOM PROSTATY – 
MCRPC).

		  M. Matoušková, M. Hanuš, V. Králová (Praha)

15:20	 255.	 ABIRATERON ACETÁT U CHEMONAIVNÍHO 
PACIENTA S KARCINOMEM PROSTATY

		  B. Malinová (Praha)

15:30	 256.	 POMŮŽE NÁM VLASTNÍ KLINICKÁ ZKUŠENOST 
DEFINOVAT PACIENTA PRO LÉČBU CABAZITAXELEM 
S KASTRAČNĚ REZISTENTNÍM KARCINOMEM 
PROSTATY?

		  J. Katolická, L. Holubec, K. Divišová, S. Rotnáglová, 
S. Svobodová, J. Fínek, P. Filipenský (Brno, Plzeň)

15:40	 257.	 JE OPAKOVANÁ LÉČBA DOCETAXELEM PO JEHO 
SELHÁNÍ V PRVOLINIOVÉM PODÁNÍ U KASTRAČNĚ 
REZISTENTNÍHO KARCINOMU PROSTATY PŘÍNOSEM 
PRO PACIENTA?

		  J. Katolická (Brno)

15:50	 258.	KOS TNÍ POSTIŽENÍ U KARCINOMU PROSTATY 
A MOŽNOSTI LÉČEBNÉHO OVLIVNĚNÍ

		  M. Matoušková, M. Hanuš, H. Kiacová (Praha)

16:00	 259.	DLO UHODOBÁ LÉČBA BISFOSFONÁTY A JEJÍ RIZIKO 
VZNIKU ČELISTNÍ OSTEONEKRÓZY.

		  O. Kopecký, Š. Lukešová, J. Kopecký, R. Slezák, J. Košnerová 
(Náchod, Hradec Králové)

16:10		D  iskuze

16:15		  Přestávka

16:25-17:55	 Gynekologická onkologie
		  Předsedající: B. Sehnal, L. Heľpianska, R. Feranec, 

J. Chovanec (Praha, Bratislava, SR, Brno)

16:25	 260.	D IAGNOSTIKA, KLASIFIKACE A LÉČBA 
PREKANCERÓZ VULVY A POCHVY

		  J. Chovanec, R. Feranec, V. Bláhová, G. Jelenek, A. Zobač 
(Brno)

16:35	 261.	 PRÉKANCERÓZY DĚLOŽNÍHO HRDLA
		  A. Filková, L. Mouková, J. Chovanec (Brno)
16:45	 262.	 PREKANCERÓZY ENDOMETRIA A OVARIA –

SOUČASNÝ STAV
		  R. Feranec, J. Chovanec (Brno)
16:55	 263.	S POJITOST CERVIKÁLNÍ A ANÁLNÍ HPV INFEKCE 

A JEJÍ VÝZNAM PRO KLINICKOU PRAXI
		  B. Sehnal, J. Sláma, D. Cibula, D. Driák, H. Neumannová, 

M. Halaška (Praha)
17:05	 264.	R EKURENTNÝ KARCINÓM OVÁRIA – SYSTÉMOVÁ 

LIEČBA
		  L. Heľpianska (Bratislava, SR)

17:15	 265.	R ECIDIVUJÍCÍ DĚLOŽNÍ NÁDOR Z HLADKÉ 
SVALOVINY NEJISTÉHO MALIGNÍHO POTENCIÁLU 
(STUMP) - KAZUISTIKA

		  J. Kalvodová, P. Novák, J. Chovanec, A. Neumann, 
E. Lžičařová (Brno)

17:25	 266.	C HYLOPERITONEUM – KAZUISTIKA
		  G. Jelenek (Brno)
17:35	 267.	NON -GESTAČNÍ CHORIOKARCINOM OVARIA 

S RYCHLOU PROGRESÍ
		  A. Zobač, M. Náležinská (Brno)
17:45		D  iskuze

17:55		K  onec programu
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8:45-10:15		 Péče o pacienty v závěru života
		  Předsedající: O. Sláma, A. Pokorná (Brno)

8:45	 268.	 THE BEING AND DOING OF END OF LIFE CARE
		  T. Warne (Salford, United Kingdom)
9:15	 269.	KDY  ZAČÍNÁ ZÁVĚR ŽIVOTA?
		  O. Sláma (Brno)
9:40	 270.	S PECIFIKA PALIATIVNÍHO OŠETŘOVATELSTVÍ
		  M. Mašková (Litoměřice)
10:00		D  iskuze

10:15		  Přestávka

10:30-12:30	 Interkulturní aspekty v ošetřovatelství
		  Předsedající: I. Kašparová, O. Sláma (Brno)

10:30	 271.	N URSING ACROSS BORDERS: PROMOTING 
COMPASSIONATE NURSING PRACTICE

		  T. Warne (Salford, United Kingdom)
11:00	 272.	 PODPORA INTERKULTURNÍ SOCIÁLNÍ INTERAKCE 

V OŠETŘOVATELSKÉM VZDĚLÁVÁNÍ A KLINICKÉ 
PRAXI – PODPORA KULTURNÍ KOMPETENTNOSTI 
SESTER

		  A. Pokorná, M. Schneiderová (Brno)
11:20	 273.	N EMOC A SMRT TRADIČNÍM POHLEDEM ROMŮ
		  I. Kašparová (Brno)

11:50	 274.	N ÁZORY CIZINCŮ NA PROCES POSKYTOVÁNÍ 
OŠETŘOVATELSKÉ PÉČE V ČESKÉ REPUBLICE

		  I. Vaňáčková, N. Beharková, A. Pokorná (Brno)
12:20		D  iskuze

12:30		K  onec programu

		  Sympozium XENEO, s.r.o. 
7:30-8:30		�  Test OncotypeDX Breast Cancer Assay a jeho 

přínos v personalizovaném přístupu k léčbě 
karcinomu prsu

		  Předsedající: K. Petráková (Brno)

7:30	 275.	K ARCINOM PRSU A NUTNOST STRATIFIKACE LÉČBY 
PODLE HETEROGENITY TOHOTO ONEMOCNĚNÍ

		  L. Petruželka (Praha)
7:45	 276.	 TEST ONCOTYPEDX BREAST CANCER ASSAY – 

KLINICKÁ DATA A POSTAVENÍ V MANAGEMENTU 
LÉČBY ČASNÉHO KARCINOMU PRSU

		  K. Petráková (Brno)
8:00	 277.	 ZAJÍMAVÉ KAZUISTIKY
		  I. Kolářová, M. Palácová, Z. Ušiaková (Pardubice, Brno, Praha)

8:30-10:15		 Onkochirurgie IV 
		  �Řešení jaterních metastáz, chirurgie pankreatu, varia
		  Předsedající: Z. Kala, M. Ryska, M. Levý, R. Šefr (Brno, Praha)

8:30	 278.	N EOADJUVANTNÍ CHEMOBIOTERAPIE V CHIRURGII 
JATERNÍCH METASTÁZ

		  R. Šefr, Z. Eber, I. Kocáková, J. Tomášek, M. Ondrák, L. Fiala, 
P. Krsička, M. Pacal (Brno)

8:40	 279.	ONKOLOG ICKÝ DOPAD POOPERAČNÍCH 
KOMPLIKACÍ PO RESEKCÍCH JATER PRO 
KOLOREKTÁLNÍ METASTÁZY

		  M. Levý, L. Lipská, M. Mráček, A. Jirsová, J. Šimša, V. Visokai (Praha)

8:50	 280.	R ESEKABILNÍ DO JATER METASTAZUJÍCÍ KARCINOM 
REKTA

		  Z. Kala, I. Penka, L. Otřížková (Brno)
9:00	 281.	 BENIGNÍ NÁDORY JATER - INDIKACE CHIRURGICKÉ LÉČBY
		  R. Hrivnák, Z. Kala, V. Válek, T. Andrašina, R. Gál, 

Z. Pavlovský, P. Kysela, V. Čan (Brno)
9:10	 282.	C HIRURGICKÁ LÉČBA JATERNÍCH METASTÁZ 

KARCINOMU PRSU
		  J. Pudil, S. Batko, J. Pantoflíček, M. Ryska (Praha)
9:20	 283.	L APAROSKOPICKÉ ANATOMICKÉ RESEKCE PRO 

NÁDOROVÉ PATOLOGIE LEVÉHO LALOKU JATER
		  V. Procházka, Z. Kala, T. Grolich (Brno)
9:30	 284.	R ADIOCHIRURGIE JATERNÍCH METASTÁZ (SBRT)
		  P. Burkoň, M. Slávik, T. Kazda, P. Šlampa, T. Procházka, 

M. Vrzal, D. Francová (Brno)
9:40	 285.	 ZHODNOCENÍ PŘÍNOSU RADIKÁLNÍ RESEKCE 

U PACIENTŮ S KARCINOMEM PANKREATU - 
SROVNÁNÍ VÝSLEDKŮ HIGH VOLUM CENTER 
A POPULAČNÍCH DAT V ČESKÉ REPUBLICE

		  M. Ryska, L. Dušek (Praha, Brno)
9:50	 286.	 PŘÍČINY A DŮSLEDKY KOMPLIKACÍ RESEKCE 

PANKREATU
		  F. Čečka, B. Jon, Z. Šubrt, A. Ferko (Hradec Králové)
10:00	 287.	C HIRURGICKÁ LÉČBA GASTROINTESTINÁLNÍCH 

STROMÁLNÍCH TUMORŮ V MASARYKOVĚ 
ONKOLOGICKÉM ÚSTAVU

		  L. Fiala, L. Němec, R. Šefr, Z. Eber (Brno)
10:10		D  iskuze

10:15		  Přestávka
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10:30-12:30	 Pokroky v biologii nádorů II
		  Předsedající: O. Slabý, T. Eckschlager, L. Benešová (Brno, 

Praha)

10:30	 288.	S TUDIUM SIGNÁLNÍ DRÁHY EGFR A EXPRESNÍCH 
PROFILŮ MIKRORNA V PREDIKCI ODPOVĚDI 
NA CÍLENOU ANTI-EGFR TERAPII U PACIENTŮ 
S METASTATICKÝM KOLOREKTÁLNÍM KARCINOMEM

		  J. Mlčochová, P. Vychytilová, R. Němeček, J. Nekvindová, 
L. Radová, M. Ferracin, B. Zagatti, M. Svoboda, M. Negrini, 
O. Slabý (Brno, Hradec Králové, Ferrara, Italy)

10:40	 289.	 ZAPOJENÍ MIR-215 DO PATOGENEZE 
KOLOREKTÁLNÍHO KARCINOMU

		  P. Vychytilová, J. Mlčochová, L. Radová, M. Svoboda, 
R. Němeček, R. Vyzula, O. Slabý (Brno)

10:50	 290.	 PROBIOTIKÁ A PREBIOTIKÁ V PREVENCII EXPERIMEN-
TÁLNEJ MAMÁRNEJ KARCINOGENÉZY U POTKANOV

		  M. Kassayová, N. Bobrov, L. Strojný, T. Kisková, J. Mikeš, 
V. Demečková, P. Orendáš, B. Bojková, M. Péč, P. Kubatka, 
A. Bomba (Košice, SR, Košice, Martin, SR)

11:00	 291.	 PIOGLITAZONE AND MELATONIN IN EXPERIMENTAL 
BREAST CANCER MODEL

		  B. Bojková, K. Kajo, P. Orendáš, T. Kisková, V. Demečková, M. Kassayová, 
P. Kubatka, M. Péč (Košice, SR, Bratislava, SR, Martin, SR)

11:10	 292.	 PROTINÁDOROVÝ ÚČINEK INHIBITORŮ 
HISTONDEACETYLÁZ

		  T. Eckschlager, T. Groh, J. Hraběta, M. Stiborová, H. Maříková (Praha)
11:20	 293.	N ASTAVENÍ ZÁKLADNÍCH METODICKÝCH 

PARAMETRŮ ANALÝZY MIRNA V MOČI JAKO 
POTENCIÁLNÍCH BIOMARKERŮ V ONKOUROLOGII

		  H. Mlčochová, R. Héžová, M. Staník, J. Doležel, M. Fedorko, 
D. Pacík, O. Slabý (Brno)

11:30	 294.	 CIRKULUJÍCÍ NÁDOROVÁ DNA: VYUŽITÍ V KLINICKÉ PRAXI
		  L. Benešová, B. Belšánová, M. Zavoral, M. Ryska, V. Třeška, 

L. Lipská, J. Bureš, J. Hoch, M. Oliverius, M. Pešek, 
M. Minárik (Praha, Plzeň, Hradec Králové)

11:40	 295.	S TUDIUM MIR-505 U TRIPLE-NEGATIVNÍHO 
KARCINOMU PRSU

		  J. Juráček, R. Héžová, M. Svoboda, R. Vyzula, O. Slabý (Brno)
11:50	 296.	 VÝZNAM DIAGNOSTIKY CIRKULUJÍCÍCH 

NÁDOROVÝCH BUNĚK U PACIENTEK 
S KARCINOMEM PRSU

		  Z. Ušiaková, K. Kološtová, V. Bobek (Praha)
12:00	 297.	GLO BÁLNÍ EXPRESNÍ ANALÝZA MIKRORNA IDENTI-

FIKOVALA SADU 6-TI PROGNOSTICKÝCH MIKRORNA 
U PACIENTŮ S MULTIFORMNÍM GLIOBLASTOMEM

		  J. Šána, L. Radová, R. Lakomý, L. Křen, A. Bešše, J. Nekvindová, 
P. Fadrus, M. Hermanová, M. Svoboda, M. Smrčka, P. Šlampa, 
R. Vyzula, O. Slabý (Brno, Hradec Králové)

12:10		D  iskuze

12:30		O  běd

13:30-14:00	� Sympozium Edukafarm s.r.o. 
Intravenózní infuze vysokodávkovaného 
askorbátu redukuje toxicitu chemoterapie 
a zvyšuje kvalitu života onkologických pacientů

		  Předsedající: P. Klener (Praha)

13:30	  	R ECENTNÍ STUDIE FÁZE II
		  L. Kotlářová (Praha)

13:45	  	N ÁRODNÍ KASUISTIKY
		  M. Majirský (Praha)

14:00	  	 Přestávka

14:40-16:15	 Zajímavé kazuistiky z onkologické praxe
		  Předsedající: Z. Mechl, L. Holubec, H. Študentová, 

J. Halámková (Plzeň, Olomouc, Brno)

14:40	 298.	S EKUNDÁRNÍ NEUROENDOKRINNÍ NÁDOR 
ŽENSKÉHO PRSU - KAZUISTIKA

		  P. Jandík, P. Motyčka, A. Asgar, A. Ryška, Š. Lukešová (Hradec 
Králové, Náchod)

14:50	 299.	R EGRESE METASTATICKÉHO INFLAMATORNÍHO 
MYOFIBROBLASTICKÉHO TUMORU PANKREATU PO 
CHEMOTERAPII - KAZUISTIKA PACIENTA

		  J. Podhorec, J. Tomášek, I. Kiss, A. Jurečková, Š. Tuček, 
J. Halámková, L. Pochop (Brno)

15:00	 300.	 PŘÍPAD NEČEKANÉ A TRVAJÍCÍ LÉČEBNÉ ODPOVĚDI 
U EPITELOIDNÍHO SARKOMU

		  Š. Tuček, D. Adámková-Krákorová, A. Jurečková, L. Pochop, 
H. Tušková, J. Podhorec, J. Halámková, J. Tomášek (Brno)

15:10	 301.	 PENIS JAKO PRIMÁRNÍ LOKALIZACE EWINGOVA SARKOMU
		  D. Adámková-Krákorová, Š. Tuček, A. Jurečková, L. Pochop, 

J. Tomášek (Brno)
15:20	 302.	K AZUISTIKA PACIENTKY SE SMÍŠENÝM MALIGNÍM 

MEZENCHYMÁLNÍM NÁDOREM DĚLOHY
		  V. Kalist, P. Havelka, Z. Adamík, J. Klein, O. Mašlík, A. Šobáňová (Zlín)
15:30	 303.	LÉ ČBA CHEMOTERAPIÍ INDUKOVANÉ 

POLYNEUROPATIE U NEMOCNÉ S METASTATICKÝM 
KOLOREKTÁLNÍM KARCINOMEM

		  L. Holubec, M. Deus, J. Fínek (Plzeň)

15:40	 304.	KDY  PROVÁDĚT HISTOLOGICKOU VERIFIKACI 
METASTÁZ PŘI ZNÁMÉM PRIMÁRNÍM ORIGU - JSME 
SI VŽDY JISTI, CO VLASTNĚ LÉČÍME?

	 	 J. Halámková, J. Tomášek, Š. Tuček, J. Vašina, S. Rybníčková, I. Kiss (Brno)
15:50	 305.	 ZÁZRAK SE NEKONÁ ANEB ÚSKALÍ LÉČBY 

VITAMÍNEM C – KAZUISTIKA
		  H. Študentová, D. Vrána, I. Pejpková, B. Melichar (Olomouc)
16:00	 306.	K ARCINOID Z POHÁRKOVÝCH BUNĚK GENERALIZO-

VANÝ DO ORBITY - KLINICKÁ KAZUISTIKA
		  V. M. Matějka, L. Holubec, P. Mukenšnábl, R. Tupý, J. Fínek (Plzeň)
16:10		D  iskuze

16:15		  Přestávka

16:25-17:55	 Klinická farmacie v onkologii
		  Předsedající: Š. Kozáková, R. Goněc, J. Gregorová (Brno, Praha)

16:25	 307.	 INTERAKCE KINÁZOVÝCH INHIBITORŮ 
S GRAPEFRUITOVOU ŠŤÁVOU

		  R. Goněc, Š. Kozáková (Brno)
16:45	 308.	ROL E BISFOSFONÁTŮ V LÉČBĚ BOLESTI U PACIENTŮ 

S KOSTNÍMI METASTÁZAMI
		  J. Kudělová (Praha)
17:05	 309.	 VYUŽITÍ ANTIPSYCHOTIK V ONKOLOGII
		  J. Gregorová (Praha)
17:25	 310.	S PECIFIKA PODÁVÁNÍ CISPLATINY V REŽIMECH 

KLINICKÉ ONKOLOGIE A HEMATOONKOLOGIE 
Z HLEDISKA PREVENCE NEFROTOXICITY

		  I. Netíková, M. Vočka, J. Polívka, M. Běhounková (Praha)
17:45		D  iskuze

17:55		K  onec programu
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Vzdělávací program pro praktické lékaře

Onkologická problematika v ambulanci praktického 
lékaře 
Program byl připraven ve spolupráci se Sekcí preventivní onkologie České 
onkologické společnosti ČLS JEP. 

Zodpovědná osoba za organizační výbor:
MUDr. Milana Šachlová, CSc. et Ph.D.

Organizační informace
Účastníci vzdělávacího programu z řad praktických lékařů si mohou 
abstrakta přednášek stáhnout z  internetových stránek konference 
http://www.registracni-system.cz/akce-brnenske-onkologicke-dny-2014/

Všechny prezentace budou k dispozici zdarma ve formě jednotlivých 
videozáznamů na internetových stránkách Masarykova onkologického 
ústavu www.mou.cz, České onkologické společnosti www.linkos.cz a na 
internetovém portálu MojeMedicína www.mojemedicina.cz. 

Páteční celodenní program pro praktické lékaře byl akreditován ČLK zvlášť 
a uděleny byly 2 kredity. Registrovaným praktickým lékařům bude tedy 
vydán tento certifikát pouze za účast na blocích pro praktické lékaře.

Všechny přednášky budou nahrávány a po 
skončení akce budou k dispozici zdarma on-line.

p a l o n o s e t r o n  H C I  i n j e k c e

RYCHLÝ      SILNÝ     VYTRVALÝ
Skutečný pokrok v kontrole emeze!

www.helsinn.com

RYCHLÝ      SILNÝ     VYTRVALÝ
Skutečný pokrok v kontrole emeze!

  Setron II. generace s prodlouženým účinkem 
   Prevence nauzey a zvracení u emetogenní chemoterapie nádorů
  Vysoká účinnost u akutní i pozdní emeze v jedné dávce
   Preferovaný setron u středně i vysoce emetogenních režimů (NCCN guidelines verze 1/2014)

Medicom International s.r.o., Páteřní 7, 635 00, Brno, tel. 546 123 111, fax 546 123 112 www.angelini.cz

palonosetron HCl
250 µg injekční roztok,  500 µg měkké tobolky

p a l o n o s e t r o n  H C I  i n j e k c e

RYCHLÝ      SILNÝ     VYTRVALÝ
Skutečný pokrok v kontrole emeze!

www.helsinn.com

RYCHLÝ      SILNÝ     VYTRVALÝ
Skutečný pokrok v kontrole emeze!

ALOXI 250 mikrogramů, injekční roztok,  
ALOXI 500 mikrogramů, měkké tobolky 

Složení: Palonosetron 250 μg v 1 lahvičce s 5 ml 
roztoku, Palonosetron 500 μg v 1 měkké tobol-
ce. Indikační skupina: Antiemetika a přípravky 
proti nevolnosti, antagonisté 5HT3 receptoru. 
Indikace: Aloxi 250 μg: Prevence akutní nauzey 
a zvracení při vysoce emetogenní chemoterapii 
nádorů a prevence nauzey a zvracení při středně 
emetogenní chemoterapii nádorů. Aloxi 500 
μg: Prevence nauzey a zvracení při středně eme-
togenní chemoterapii nádorů. Kontraindikace: 
Přecitlivělost na léčivou látku nebo na kterouko-
liv pomocnou látku. Nežádoucí účinky: Bolesti 
hlavy, závratě, zácpa, průjem. Zvláštní upozor-
nění: Pacienty se zácpou v anamnéze či příznaky 
subakutní střevní obstrukce je nutné po podání 
léčiva sledovat. Při souběžném podávání s léči-
vy, které prodlužují interval QT, nebo u pacientů, 
u nichž je takový vývoj pravděpodobný, je třeba 
postupovat opatrně. Těhotenství a kojení: Tě-
hotné ženy nesmí používat palonosetron, pokud 
to lékař nebude považovat za nevyhnutelné. Ko-
jení je třeba během léčby přerušit. Dávkování: 
Aloxi 250 μg - jeden intravenózní bolus přibližně 
30 minut před zahájením chemoterapie. Injekce 
se musí aplikovat alespoň po dobu 30 sekund. 
Aloxi 500 μg - perorálně přibližně 1 hodinu před 
zahájením chemoterapie. Lze užívat s jídlem 
nebo bez jídla. Balení: Aloxi 250 μg: 1 lahvička 
s 5 ml injekčního roztoku, Aloxi 500 μg: 1 měkká 
tobolka.  Držitel registračního rozhodnutí: 
Helsinn Birex Pharmaceuticals Ltd., Irsko. Datum 
registrace : 22.3.2005.  Přípravky jsou vázány 
na lékařský předpis a jsou hrazeny zdravotními 
pojišťovnami. Seznamte se prosím se Souhrnem 
údajů o přípravku (SPC).

22150_Aloxi_inzerce_1.indd   1 19.3.2014   13:40:51
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13:30-14:30	� Vzdělávací seminář pro praktické lékaře 
„Onkologická problematika v ordinaci 
praktického lékaře“ - III. část (toxicita 
onkologické léčby, výživa)

		  Předsedající: M. Tomiška, V. Maňásek (Brno, Nový Jičín)

13:30	 323.	 PARAVAZACE CYTOSTATIK A PREVENTIVNÍ 
OPATŘENÍ POMOCÍ PERMANENTNÍCH ŽILNÍCH 
VSTUPŮ

		  V. Maňásek, S. Lopatníková, L. Olosová, I. Kociánová, 
V. Kolderová, R. Soumarová (Nový Jičín)

13:44	 324.	N EVOLNOST A ZVRACENÍ PŘI ONKOLOGICKÉ LÉČBĚ
		  M. Tomíška (Brno)
13:57	 325.	S ARKOPENIE JAKO PREDIKTOR (NE)ÚSPĚCHU 

PROTINÁDOROVÉ LÉČBY
		  V. Maňásek (Nový Jičín)
14:05	 326.	K AZUISTIKY NEDOSTATEČNÉ NUTRIČNÍ PODPORY 

U ONKOLOGICKÝCH NEMOCNÝCH
		  M. Tomíška (Brno)
14:20		D  iskuze

14:30		  Přestávka

14:40-16:15	� Vzdělávací seminář pro praktické lékaře 
„Onkologická problematika v ordinaci 
praktického lékaře“ - IV. část (prevence)

		  Předsedající: J. Fiala, V. Bajčiová (Brno)

14:40	 327.	 VLIV VÝŽIVY NA VZNIK NÁDOROVÉHO 
ONEMOCNĚNÍ

		  J. Fiala (Brno)
14:55	 328.	 MÝTY A FAKTA VE VÝŽIVĚ
		  V. Březková (Brno)
15:10	 329.	 MAJÍ DIABETICI 2. TYPU VYŠŠÍ RIZIKO 

KOLOREKTÁLNÍHO KARCINOMU?
		  M. Šachlová (Brno)
15:20	 330.	N ÁDOROVÁ ONEMOCNĚNÍ VZNIKAJÍCÍ 

V SOUVISLOSTI S PROFESNÍ EXPOZICÍ 
KARCINOGENNÍM LÁTKÁM A FAKTORŮM

		  M. Petrovová, P. Brhel (Brno)
15:35	 331.	 ANALÝZA PŘÍČIN POZDNÍ DIAGNOSTIKY SOLIDNÍCH 

NÁDORŮ U ADOLESCENTŮ V ČR
		  V. Bajčiová, Z. Onderčová (Brno)
15:50	 332.	S POLUPRÁCE PRAKTICKÉHO LÉKAŘE A ONKOLOGA 

PŘI ZAJIŠTĚNÍ PALIATIVNÍ PÉČE
		  O. Sláma (Brno)
16:00		D  iskuze

16:15		  Přestávka

8:45-10:15		� Vzdělávací seminář pro praktické lékaře 
„Onkologická problematika v ordinaci 
praktického lékaře“ - I. část (toxicita 
onkologické léčby)

		  Předsedající: J. Skřičková, S. Vokurka (Brno, Plzeň)

8:45	 311.	N EUROTOXICKÉ VLIVY ONKOLOGICKÉ TERAPIE
		  M. Baláž (Brno)
9:00	 312.	 VÝSKYT PLICNÍ RAKOVINY, EMFYZÉMU 

A PLEURÁLNÍCH VÝPOTKŮ V PITEVNÍCH NÁLEZECH 
708 ZEMŘELÝCH VE FAKULTNÍ NEMOCNICI PRAHA - 
MOTOL V LETECH 2011-2013

		  M. Marel, H. Skopcová, Z. Kluchova (Praha)
9:15	 313.	 POSTIŽENÍ PLIC PŘI ONKOLOGICKÉ LÉČBĚ
		  J. Skřičková (Brno)
9:30	 314.	N EŽÁDOUCÍ ÚČINKY HORMONÁLNÍ LÉČBY 

KARCINOMU PROSTATY
		  M. Matoušková, M. Hanuš (Praha)
9:45	 315.	 MUKOSITIDA DUTINY ÚSTNÍ, JEJÍ CHARAKTERISTIKY 

A OVLIVNĚNÍ.
		  S. Vokurka (Plzeň)
10:00		D  iskuze

10:15		  Přestávka

10:30-12:30	� Vzdělávací seminář pro praktické lékaře 
„Onkologická problematika v ordinaci 
praktického lékaře“ - II. část (toxicita 
onkologické léčby)

		  Předsedající: M. Svoboda, J. Umlauf (Brno)

10:30	 316.	N EFROTOXICITA ONKOLOGICKÉ LÉČBY
		  J. Svojanovský (Brno)
10:45	 317.	 PROBLEMATIKA KARDIOTOXICITY V ONKOLOGII
		  J. Umlauf, S. Dobeš, A. Poprach, M. Nekulová, J. Novák 

(Brno)
11:00	 318.	 ARTERIÁLNÍ HYPERTENZE, FIBRILACE SÍNÍ 

A ATEROSKLERÓZA U ONKOLOGICKÝCH PACIENTŮ
		  J. Vyskočil, P. Jelínek, K. Petráková (Brno)
11:15	 319.	L EUKOPENIE
		  M. Svoboda (Brno)
11:30	 320.	 ANEMIE U ONKOLOGICKY NEMOCNÝCH PACIENTŮ
		  J. Kleinová (Brno)
11:45	 321.	G ENETICKÉ PERSPEKTÍVY PREDIKCIE TOXICITY 

CYTOSTATÍK.
		  B. Mladosievičová (Bratislava, SR)
12:00	 322.	 PORADIAČNÍ PROKTITIDA
		  M. Šachlová, I. Novotný, M. Ondrák (Brno)
12:15		D  iskuze

12:30		O  běd



24. – 25. dubna 2014   |   Veletrhy BrnoXXXVIII. Brněnské onkologické dny | XXVIII. Konference pro nelékařské zdravotnické pracovníky

68 69

páte


k

páte


k

Sál J. Švejdy – pátek 25.4.2014

16:25-17:55	� Vzdělávací seminář pro praktické lékaře 
„Onkologická problematika v ambulanci 
praktického lékaře“ - V. část (prevence)

		  Předsedající: M. Šachlová, E. Králíková (Brno, Praha)

16:25	 333.	D IAGNÓZY KOLEM ZÁVISLOSTI NA TABÁKU, 
PASIVNÍ KOUŘENÍ (Z58.7) A LÉČBA

		  E. Králíková (Praha)
16:40	 334.	 VODNÍ DÝMKY, E-CIGARETY A HARM REDUCTION 

V UŽÍVÁNÍ TABÁKU
		  E. Králíková (Praha)
16:50	 335.	 ASISTOVANÁ REPRODUKCE
		  J. Horák (Brno)
17:05	 336.	N ÁRODNÍ ONKOLOGICKÝ REGISTR PRAKTICKÝM 

LÉKAŘŮM A NAOPAK
		  M. Zvolský (Praha)
17:35		D  iskuze
17:20	 337.	 ZPRÁVA O ČINNOSTI SEKCE PREVENTIVNÍ 

ONKOLOGIE,NEFORMÁLNÍ DISKUSE SE VŠEMI 
ZÁJEMCI RŮZNÝCH ODBORNOSTÍ. 
CO NÁS TRÁPÍ, V ČEM JE POTŘEBA POMOCI, 
PORADIT ATD.CO NEVYŘEŠÍME HNED, PŘEDÁME 
NA DALŠÍ ODPOVĚDNÉ PRACOVNÍKY

		  M. Šachlová (Brno)

17:55		K  onec programu

diagnóza
v ošetřovatelství

X. ročník

Objednávky: info@promediamotion.cz  ❙ telefon: 777 553 434  www.promediamotion.cz

13.–14. 3. 2014
X. Kongres „Hojení ran.“Celostátní odborný kongres, 
KC Palác Charitas, Karlovo nám. 5, Praha 2.

25. 4. 2014
Odborná konference „Operační sály. Dezinfekce.
Sterilizace.“ Celostátní odborná konference, KC Palác 
Charitas, Karlovo nám. 5, Praha 2.

6. 6. 2014
III. konference „Problematika hojení ran, operační 
sály“. Celostátní odborná konference, Brno.

10. 10. 2014
VIII. konference „Diagnóza v ošetřovatelství. Kazuistiky v hojení ran
a v domácí péči.“ Celostátní odborná konference, Praha.

14. 11. 2014
VIII. konference „Nozokomiální nákazy.“ Celostátní odborná 
konference, KC Palác Charitas, Karlovo nám. 5, Praha 2.

28. 11. 2014
X. konference „Soběstačnost. Bolest. Inkontinence. Nástrahy 
v životě ženy“. Celostátní odborná konference, KC Palác Charitas,
Karlovo nám. 5, Praha 2.

Hojení ran

IS
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1  LEDEN / ÚNOR 2014  ●  ROČNÍK X.

63 Kč / 3  €  

pro předplatitele 58 Kč

odborný časopis pro nelékařské 
zdravotnické pracovníky 

PŘÍLOHA 1: SUPPLEMENTUM  recenzované články

PŘÍLOHA 2:  Diagnóza na konferenci   SOBĚSTAČNOST. BOLEST. INKONTINENCE. 
NÁSTRAHY V ŽIVOTĚ ŽENY.

O novinkách  

povídání s hlavní 
sestrou ČR

Dekubit 
velký léčebný, společenský
a finanční problém

Předsterilizační 

příprava a sterilizace 
bezpečí pro pacienta 
i personál

Interní ošetřovatelství

IS
S

N
 1

80
1-

13
49

6  LISTOPAD / PROSINEC 2013  ●  ROČNÍK IX.

63 Kč / 3  €  

pro předplatitele 58 Kč

odborný časopis pro nelékařské 
zdravotnické pracovníky 

PŘÍLOHA 1: SUPPLEMENTUM  recenzované články

PŘÍLOHA 2:  Diagnóza na konferenci  SOCIÁLNÍ PÉČE, KAZUISTIKY

Dekubitus – indikátor 
kvality ošetřovatelské 
péče a vzdělávání sester 
v certifikovaném kurzu

Invazivní duktální 

karcinom

Kardiopulmonální
resuscitace

Chirurgické ošetřovatelství

IS
S

N
 1

80
1-

13
49

5  ZÁŘÍ / ŘÍJEN 2013  ●  ROČNÍK IX.

63 Kč / 3  €  

pro předplatitele 58 Kč

odborný časopis pro nelékařské 
zdravotnické pracovníky 

PŘÍLOHA 1: SUPPLEMENTUM  recenzované články

PŘÍLOHA 2:  Diagnóza na konferenci  PROBLEMATIKA HOJENÍ RAN

„Rukavička“ –
osobní ochranný 
pracovní prostředek

Bolest hlavy

a homeopatie

Inkontinence
ve vztahu k sexuálním 
poruchám u žen

Intenzivní péče, bolest

IS
S

N
 1

80
1-

13
49

4  ČERVENEC / SRPEN 2013  ●  ROČNÍK IX.

63 Kč / 3  €  

pro předplatitele 58 Kč

odborný časopis pro nelékařské 
zdravotnické pracovníky 

PŘÍLOHA 1: SUPPLEMENTUM  recenzované články

PŘÍLOHA 2:  Diagnóza na konferenci  ABY ÚZKOST NEBOLELA

Výživa u pacientov 
v bezvedomí

Několik pohledů 

na strabismus

Když rakovina
vstoupí do života

Předplaťte si
odborný časopis Diagnóza 

v ošetřovatelství za 350,- Kč na celý
rok a získejte slevy na všechny akce 

pořádané Promediamotion s.r.o.

Pořadatel vzdělávacích akcí 

autoin_210x144_predpl  3/3/14  12:03 PM  Stránka 1
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Worskhopy pro nelékařské pracovníky

▪▪ Přihlášení do workshopu je při registraci na stanovišti Certifikáty 
pro NLZP.

▪▪ Počet účastníků na každém workshopu je maximálně 15, pouze 
na workshopu „Jak jsme kompetentní v péči o pacienta jiné 
kultury“  se počet účastníků nebude omezovat

▪▪ Vstupenky na workshopy budou vydávány do vyčerpání kapacity sálu.

Prevence vzniku dekubitů a péče o pacienta s dekubitem
24. 4. 2014 čtvrtek, 10:20 – 12:00 hod. 
Salónek V. Morávka ( 1. patro)
Workshop povede: Libuše Hašková a kolektiv ( MOÚ Brno)

Vznik dekubitů, je spojován s kvalitou ošetřovatelské péče. Cílem tohoto 
workshopu je seznámit zúčastněné s  organizací péče  o tyto rizikové 
pacienty v MOÚ. Náplní workshopu bude zjišťování rizika vzniku deku-
bitu u pacienta, preventivní opatření, včetně používání antidekubitních 
pomůcek a matrací,  záznam o ošetřování dekubitu v elektronické do-
kumentaci. Kazuistiky ošetřování různého stupně dekubitu (simulace na 
fantomech) – interaktivní komunikace o možnostech ošetřování.

Prevence mamárního karcinomu a samovyšetření prsu
24. 4. 2014 čtvrtek, 13:00 – 14:00 hod. 
Salónek V. Morávka ( 1. patro)
Workshop povede:  Eva Vránová (MOÚ Brno)

Workshop je věnován problematice prevence nádorů prsu a samovyšet-
řování. Je členěn na dvě části - teoretickou (spojenou se shlédnutím krát-
kého instruktážního videa),  a praktickou, zaměřenou na ukázku a nácvik 
samovyšetřování prsou s pomocí 3D modelu.

Management péče o PICC katétry
24. 4. 2014 čtvrtek, 14:10 – 15:10 hod. 
Salónek V. Morávka ( 1. patro)
Workshop povede:  Zuzana Sýkorová a kolektiv ( MOÚ Brno)

Účastníci workshopu se  seznámí s  různými typy PICC katétrů (centrál-
ními katétry zavedenými z  periferní žíly pacienta) a specifickými mož-
nostmi jejich používání. Lektorka popíše komplexní management péče 
o pacienta – od indikace k zavedení, edukaci pacienta, specifika převa-
zové techniky u tohoto druhu žilního katétru, vedení Průkazu pacienta 
nositele PICC a dokumentaci v nemocničním informačním systému. Bude 
prezentována srovnávací tabulka, která porovnává preference pro zave-
dení  žilního portu a PICC katétru. Součástí  workshopu je možnost si 
vyzkoušet techniku  přilepení speciální fixační podložky katétru  statLock 
a shlédnout zajímavou kazuistiku.

Komunikace – její možnosti, formy, úskalí i přednosti 
ve zdravotnictví
25. 4. 2014 pátek, 10:30 – 12:30 hod. 
Salónek V. Morávka ( 1. patro)
Workshop povede: �PhDr. M. Romaňáková, PhD., Mgr. V. Šutorová 

(MOÚ Brno)

Účelem uvedeného workshopu je ve formě zážitkové zkušenosti v práci 
ve skupině se zaměřit  na informace, které nám lidé v běžné komunikaci 
různými způsoby sdělují, které také sdělujeme my jim, zaměříme se taky 
na jistou citlivost k informacím, které k nám v rámci komunikace přichá-
zejí, ale většinou si jich nevšimneme. Předkládaný workshop nabízí (ve 
formě „ochutnávky“) získání osobní zkušenosti (zážitku) v oblasti komu-
nikace, či náhledu do problémových oblastí komunikace v onkologickém 
prostředí. Budeme pracovat ve skupině ; předpokladem přínosné práce 
je aktivní účast přihlášených.

Jak jsme kompetentní v péči o pacienta jiné kultury
25. 4. 2014 pátek, 13:30 – 14:30 hod. 
Sál L. Bakešové  (sál E2, 1. patro))
Workshop povede: �doc. PhDr. Andrea Pokorná, Ph.D., LF MU 

Brno, Katedra ošetřovatelství

Workshop bude zahrnovat skupinovou práci účastníků zaměřenou na 
identifikaci základních problémů spojených s vyhledáváním a uspokojo-
váním potřeb osob jiné kultury, etnika apod. Pozornost bude věnována 
efektivním postupům sociální interakce v multikulturním ošetřovatelství. 
Hodnocena bude také schopnost akceptace požadavků pacientů jiných 
kultur.
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Vyzvané přednášky
and extra-personal relationships, using a psychodynamic and 
managerialist analytical discourse. I have worked on and managed 
several multi-professional projects both within the university, 
but also with partners from other universities and from practice. 

I have published extensively and I am the Co-editor and author 
of the books Using Patient Experience in Nurse Education and 
Creative Approaches to Health and Social Care Education. 

I am the Nurse representative on the Council of Deans for Health 
Executive Committee, and hold a number of positions on UK 
nursing and nurse education committees. I am a Non Executive 
Director for the Wrighington, Wigan and Leigh NHS Trust, a large 
acute Trust in the North West of England

Personal information includes:

I have a long standing interest in breeding chickens and creating 
the largest collection of chicken memorabilia in the world; emula-
ting the contributions of Gilbert White to gardening; and when 
I have the time, long distance walking.

Assoc. Prof. Jérôme  GALON, MSc, PhD

Research Director at National Institute of Health 
and Medical Research, Paris

IMPROVED TNM CLASSIFICATION WITH 
IMMUNE SCORE
čtvrtek 24. 4., 10:15, 
Sál J. Šprindricha

Dr Jérôme Galon is Research 
Director at INSERM (National 
Institute of Health and Me-
dical Research) and leading 
an INSERM laboratory (Inte-
grative Cancer Immunology) 
at the Cordeliers Research 
Center in Paris, France.  

He was trained as an immuno-
logist at the Pasteur Institute and at the Curie Institute (Paris, 
France). Between 1997 and 2001 he worked at the NIH 
(National Institute of Health, Bethesda, USA) on functional 
genomics, bioinformatics and immunology on fundamental 
and clinical research. In 1999, he received the fellow Award 
for Research Excellence at NIH (USA). 
Recruited at INSERM, Dr Galon directed an interdisciplinary 
research team between 2001 and 2006. Works from his 
laboratory on comprehensive analysis of the tumor-mic-
roenvironment and bioinformatics demonstrated that the 
adaptive immune reaction within the tumor was a better 
predictor of survival than traditional staging based on 
cancer‘s size and spread (N Engl J Med, Science, Cancer Res, 
JCO, Gastroenterology, Nat Cancer Rev). In 2007, he became 
Research Director at INSERM, and the head of the INSERM 
Integrative Cancer Immunology laboratory (Paris, France). 
Dr Galon was awarded for his work on cancer research, 
by the French foundation (Schaeverbeke Award 2008), by 
the Medical Research Foundation (Rose Lamarca Award 

2008). He received the prestigious William B. Coley Award 
for Distinguished Research in Basic and Tumor Immunology 
(Cancer Research Institute, New York, USA 2010), and Award 
from the National Academy of Science (Simone et Cino del 
Duca Cancer Research Award, 2011), and Award from the 
National Academy of Medicine (Gallet et Breton Award, 2011).
Professor Gallon will deliver a lecture on the topic: „Improved 
TNM classification with the Immunoscore.“ 
He showed that tumors from human colorectal cancer with 
a high density of infiltrating memory and effector memory 
T-cells (TEM) are less likely to disseminate to lymphovascular 
and perineural structures and to regional lymph-nodes. He 
discovered that the combination of immune parameters 
associating the nature, the density, the functional orientation 
and the location of immune cells within the tumor was 
essential to accurately define the impact of the local host 
immune reaction on patients prognosis. He and colleagues 
proposed to define these immune criteria as “immune con-
texture”. A routine evaluation of the immune-cell density and 
location within the tumor was performed and defined as 
the “Immunoscore”. Analysis of whole cancer slide section 
in a routine manner demonstrated the feasibility of the 
Immunoscore to evaluate the prognosis of cancer patients. 
The Immunoscore had a prognostic value that was superior of 
those of the TNM classifications. Tumor invasion parameters 
were statistically dependent on the host-immune reaction. A 
standardized Immunoscore is currently being tested within 
the worldwide Immunoscore consortium.

Michael Brada 
BSc, MB ChB, FRCP, 
FRCR, DSc
Professor of Radiation 
Oncology
University of Liverpool

HIGH PRECISION 
CONFORMAL RADIOTHERAPY OF 
INTRACRANIAL TUMOURS; DOES 
TECHNOLOGY MATTER? 

pátek, 25. 4., 10:30, Sál J. Bakeše

Professor Brada is a leading international expert in neu-
ro-oncology and thoracic oncology. He has expertise in 
research and treatment of benign and malignant tumours 
of the brain and spinal cord and tumours of the lung.His 
focus has been on evaluation and implementation of new 
technology and new systemic treatments. 
He was the first to develop fractionated stereotactic radiothe-
rapy for tumours of the central nervous system with a focus 
onbenign brain tumours and this led to benchmark studies 
of technical aspects of treatment, clinical outcome and key 
studies of late toxicity.Has been involved in the evaluation of 
chemotherapy and radiotherapy in glial tumours and was 
instrumental in the initial studies of Temozolomide, leading 

systemic treatment in malignant brain tumours.Continues as 
a researcher testing new targeted drugs for the treatment of 
brain tumours.Throughout his career he had a deep interest 
in improving methods of care and follow-up of cancer 
patients with studies resulting in changes to clinical practice.
He is involved in evaluation of novel technologies in clinical 
setting through systematic reviews and meta-analyses, 
which have not infrequently generated heated debates. 
Authored and coauthored more than 250 peer-reviewed ar-
ticles, editorials, and book chapters and countless abstracts 
and invited lectures at national and international conferences 
and meetings.
As an acknowledged national and international expert 
he served as the President of the European Association 
of Neuro-oncology (EANO), Chairman of the NCRI Brain 
Tumour Clinical Studies Group and as the President of 
The European Society of Therapeutic Radiation Oncology 
(ESTRO), a leading position in European radiotherapy. He 
has been elected an honorary member of a number of 
national radiation oncology societies and a founding Fellow 
of European Academy of Cancer Sciences.

Tony Warne
Professor in Mental Health 
Care
University of Salford

THE BEING AND DOING 
OF END OF LIFE CARE
pátek, 25. 4., 8:45, 
Sál L. Bakešové

NURSING ACROSS BORDERS: PROMOTING 
COMPASSIONATE NURSING PRACTICE
pátek, 25. 4., 10:30, 
Sál L. Bakešové

I am a Professor in Mental Health Care, Head of School, School 
of Nursing, Midwifery, Social Work & Social Sciences at the 
University of Salford. The School is one of the largest health 
and social care schools in the UK, with some 5000 students 
undertaking a range of undergraduate programmes in nursing, 
social work, social policy, midwifery, psychotherapy, sociology, 
and criminology. We have around 500 postgraduate students 
undertaking taught and research programmes. 
I worked in NHS mental health care services since 1975, both 
as a practitioner, and service manager. I left the NHS in 1995 to 
work at Manchester Metropolitan University, and then in 2006, 
was appointed Professor at the University of Salford. 
The focus of my research interest is on inter-personal, intra-personal 
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Týmy multioborové spolupráce v prevenci, diagnostice, léčbě a výzkumu nádorů 
v Masarykově onkologickém ústavu

V případě, že jste lékař nebo jiný odborník pracující ve zdravotnictví, můžete se svými dotazy kontaktovat členy našich týmů přímo. 
Kompletní seznam všech členů jednotlivých týmů naleznete na internetových stránkách ústavu: www.mou.cz. 

TÝM PRO UROGENITÁLNÍ NÁDORY	
Vedoucí týmu: doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D. 
	 (Tel. 54313 2406, 2412; E.mail: dolezel@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu: doc. MUDr. Jan Doležel, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2406, 2412; E.mail: dolezel@mou.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Ivo Kocák, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6113, 6803; E.mail: kocak@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: MUDr. Irena Čoupková
	 (Tel. 54313 1152; E.mail: icoupkova@mou.cz)
Vedoucí výzkumného programu týmu: MUDr. Alexandr Poprach, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2216, 2412; E.mail: poprach@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Urologické ambulance, přízemí Švejdův pavilon, /8.00 – 15. 00 hod./
	 A1 – tel. 54313 2406
	 A2 – tel. 54313 2412
Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52, 
	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130

TÝM PRO GYNEKOLOGICKÉ NÁDORY	
Vedoucí týmu: MUDr. Josef Chovanec, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2310, 2302; E:mail: josef.chovanec@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu: MUDr. Josef Chovanec, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2310, 2302; E:mail: josef.chovanec@mou.cz)

Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Mária Zvaríková
	 (Tel. 54313 4008; E:mail: zvarikova@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc.
	 (Tel. 54313 1127, 1116; E:mail: slampa@mou.cz)
Vedoucí výzkumného programu týmu: MUDr. Lucie Mouková, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2306, 2323; E:mail: moukova@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Gynekologická ambulance, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8.00 – 15. 00 hod./
	 A1 – tel. 543 136 206
	 A2 – tel. 543 136 207
Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52, 
	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130

TÝM PRO NÁDORY PRSU	
Vedoucí týmu: prof. MUDr. Rostislav Vyzula, CSc.
	 (Tel. 54313 6800, 2450; E.mail: vyzula@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu: doc. MUDr. Vuk Fait, CSc.
	 (Tel. 54313 5249, 5231; E.mail: fait@mou.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Katarína Petráková, Ph.D.
	 (Tel. 54313 4000, 2450; E.mail: petrakova@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: MUDr. Petr Čoupek
	 (Tel. 54313 1104, 1117; E.mail: coupek@mou.cz)
Vedoucí radiologického programu týmu: MUDr. Monika Schneiderová
	 (Tel. 54313 6009,6015; E.mail: schneiderova@mou.cz)

Vedoucí histopatologického programu týmu: MUDr. Rudolf Nenutil, CSc.
	 (Tel. 54313 3306; E.mail: nenutil@mou.cz)
Vedoucí výzkumného programu týmu: doc. MUDr. Marek Svoboda, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6902, 4231; E.mail: msvoboda@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52, 
	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Chirurgické ambulance, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8.00 – 15.00 hod./
	 A1 - tel. 54313 6203
	 A2 – tel. 54313 6204
Mamární komise
Mamární komise probíhají v MOÚ, 2. poschodí Švejdův pavilon, vždy v úterý a pátek od 
	 13:00 hod do 15.00 hod. Objednání na mamární komisi: tel.: 54313 6144, 6141, 5809
Mamografický screening MOÚ, 2. poschodí Švejdův pavilon
	 Objednávání k MG screeningu: tel.: 844 844 885, nebo na internetových stránkách
 	 www.mou.cz

TÝM PRO GASTROINTESTINÁLNÍ NÁDORY 
Vedoucí týmu: MUDr. Igor Kiss, Ph.D.
	 (Tel. 54313 4113, 4102; E.mail: kiss@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu: MUDr. Zdeněk Eber 
	 (Tel. 54313 2500; E.mail: eber@mou.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Igor Kiss, Ph.D.
	 (Tel. 54313 4113,4102; E.mail: kiss@mou.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu pro GIST: MUDr. Ilona Kocáková, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6112, 6803; E.mail: kocakova@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: MUDr. Petr Pospíšil
	 (Tel. 54313 1100, 1102; E.mail: ppospisil@mou.cz)
Vedoucí endoskopického programu: MUDr. Ivo Novotný, CSc.
	 (Tel. 54313 6210, 6205; E.mail: ivo.novotny@mou.cz)
Vedoucí výzkumného programu týmu: doc. RNDr. Ondřej Slabý, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6902, 4231; E.mail: slaby@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon,
 	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Ostatní ambulance ambulance Kliniky komplexní onkologické péče,  /8.00 – 15.00 hod./

	 A 2 (dr. Karásek, dr. Lakomý), 2. poschodí, Švejdův pavilon, tel. 54313 6109
	 A 5 (dr. Bencsíková, dr. Kocáková), 2. poschodí, Švejdův pavilon, tel.  54313 6112
	 A 10 (dr. Kiss, Tomášek), přízemí, Masarykův pavilon,  tel. 54313 6309
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52,
 	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./,  (dr. Adámková Krákorová, dr. Slámová, dr. Svoboda), tel. 54313 5303 
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon,  
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130
Chirurgické ambulance, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8.00 – 15.00 hod./
	 A1 - tel. 54313 6203
	 A2 – tel. 54313 6204
Gastroenterologická ambulance, 2. poschodí, Švejdův pavilon, (dr.Šachlová, dr. Novotný),
 	 tel. 54313 6210 /7.00 - 8.00, 14:00 – 15.00 hod./ a tel. 54313 6205 /8:00 – 14:00/
Digestivní endoskopie, 1. poschodí Masarykův pavilon (nad bývalými operačními sály), 
	 /7.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 6205

TÝM PRO NÁDORY HLAVY A KRKU	
Vedoucí týmu: MUDr. Renata Červená
	 (Tel. 54313 5311, 1129; E.mail: cervena@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu: MUDr. Radek Pejčoch 
	 (Tel. 54313 6124, 6213; E.mail: radek.pejcoch@mou.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Jiří Tomášek, Ph.D.
	 (Tel. 54313 5210, 5255; E.mail: tomasek@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: MUDr. Renata Červená
	 (Tel. 54313 5311, 1129; E.mail: cervena@mou.cz)
Vedoucí výzkumného programu týmu: doc. MUDr. Pavel Smilek, Ph.D. /FN u sv. Anny/
	 (Tel. 543 182 949; E.mail: smilek@med.muni.cz)

Pacienty je možné objednat:
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130
Ostatní ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 Ambulance „D“ /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1129
	 Ambulance „E“ /8.00 – 15.00 hod./,  tel. 54313 1130
Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon
 	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52,
 	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Klinika otolaryngologie a chirurgie hlavy a krku, FN u sv. Anny v Brně, Pekařská 52, 	budova A, ORL ambulance, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel.  54318 2930
Oddělení ORL, FN Brno, pracoviště Bohunice, výšková budova, /8.00 – 15.00 hod./, 
	 ORL ambulance, tel. 53223 2429
	 Akutní konzilia, tel. 53223 2896



XXXVIII. Brněnské onkologické dny 24. – 25. dubna 2014   |   Veletrhy Brno
XXVIII. Konference pro nelékařské zdravotnické pracovníky

78 79

TÝM PRO NÁDORY KŮŽE A MELANOM	
Vedoucí týmu: doc. MUDr. Vuk Fait, CSc. 
	 (Tel. 54313 5249, 5231; E.mail: fait@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu: doc. MUDr. Vuk Fait, CSc.
	 (Tel. 54313 5249, 5231; E.mail: fait@mou.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Alexandr Poprach, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2216, 2412; E.mail: poprach@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc.
	 (Tel. 54313 1127, 1116; E.mail: slampa@mou.cz)
Vedoucí výzkumného programu týmu: MUDr. Ivo Kocák, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6113, 6803; E.mail: kocak@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Chirurgické ambulance, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8.00 – 15.00 hod./
	 A1 - tel. 54313 6203
	 A2 – tel. 54313 6204
Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon
 	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52,
 	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130

TÝM PRO NÁDORY MOZKU A MÍCHY	
Vedoucí týmu: prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc.
	 (Tel. 54313 1127, 1116; E.mail: slampa@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu: prof. MUDr. Martin Smrčka, Ph.D., MBA /FN Brno/
	 (Tel:53223 2884,2190; E.mail: msmrcka@fnbrno.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Radek Lakomý, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2203,2209; E.mail: lakomy@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc
	 (Tel. 54313 1127, 1116; E.mail: slampa@mou.cz).
Vedoucí výzkumného programu týmu: doc. RNDr. Ondřej Slabý, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6902, 4231; E.mail: slaby@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119
Ostatní ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 

	 Ambulance „A až D“, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, 1115, 1129, 1130)
Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon
 	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52,
	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Neurologická ambulance MOÚ, přízemí, Masarykův pavilon, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5813
Ambulance Neurochirurgické kliniky FN Brno, pracoviště Bohunice, Jihlavská 20, 
	 /8.00-15.30/, tel. 53223 3761
Ambulance Neurochirurgické kliniky FN u sv. Anny, Pekařská 52, Brno, tel 54318 2690

TÝM PRO NÁDORY PLIC A PLEURY	

Vedoucí týmu: MUDr. Helena Čoupková 
	 (Tel. 54313 6162; E.mail: coupkova@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu: doc. MUDr. Václav Jedlička, Ph.D. /FN u sv. Anny/
	 (Tel. 543 182 356; E.mail: vaclav.jedlicka@fnusa.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Helena Čoupková
	 (Tel. 54313 6162; E.mail: coupkova@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: MUDr. Marek Slávik
	 (Tel. 54313 5312; E.mail: slavik@mou.cz)
Vedoucí výzkumného programu týmu: MUDr. Stanislav Špelda
	 (Tel. 54313 6111, 6803; E.mail: spelda@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon
 	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52,
 	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130

Spolupracující pracoviště:

Klinika nemocí plícních a TBC, FN Brno, pracoviště Bohunice, Jihlavská 20, 
	 Ambulance pro nádory plic a paliativní medicínu - pavilon A, přízemí
	 Tel. 53223 2924, /7.00-15.00 hod./
I. chirurgická klinika FN u sv. Anny, Pekařská 52, Brno.
	 Chirurgická ambulance, /7.00-15.00 hod./, tel. 54318 2333 

TÝM PRO ENDOKRINNÍ NÁDORY, NÁDORY NEZNÁMÉHO PŮVODU A JINÉ 
VZÁCNÉ SOLIDNÍ MALIGNITY
Vedoucí týmu: MUDr. Jiří Tomášek, Ph.D.
	 (Tel. 54313 5210,5255; E.mail: tomasek@mou.cz)
Vedoucí diagnostického programu: MUDr. Jana Eremiášová
	 (Tel. 54313 1310,1332; E.mail: jana.eremiasova@mou.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Jiří Tomášek, Ph.D.
	 (Tel. 54313 5210,5255; E.mail: tomasek@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc
	 (Tel. 54313 1127, 1116; E.mail: slampa@mou.cz).
Vedoucí endoskopického programu: MUDr. Milana Šachlová, Ph.D. et CSc.
	 (Tel. 54313 6205,6210; E.mail: sachlova@mou.cz)
Vedoucí výzkumného programu týmu: doc. RNDr. Ondřej Slabý, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6902, 4231; E.mail: slaby@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon
 	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52,
 	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130

TÝM PRO NÁDORY SKELETU A MĚKKÝCH TKÁNÍ  
Vedoucí týmu: MUDr. Dagmar Adámková Krákorová, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6162; E.mail: dadamkova@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu (nádory skeletu): doc. MUDr. Pavel Janíček, CSc. /FN u sv. Anny/
	 (Tel. 543 182 716; E.mail: pavel.janicek@fnusa.cz)
Vedoucí chirurgického programu týmu (nádory měkkých tkání): MUDr. Radim Šimůnek
	 (Tel. 54313 6902, 4231; E.mail: slaby@mou.cz)
Vedoucí onkologického programu týmu: MUDr. Dagmar Adámková  Krákorová, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6162; E.mail: dadamkova@mou.cz)
Vedoucí radioterapeutického programu týmu: prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc.
	 (Tel. 54313 1127, 1116; E.mail: slampa@mou.cz).
Vedoucí výzkumného programu týmu: Mgr. Jitka Berkovcová, Ph.D.
	 (Tel. 54313 3405; E.mail: jitka.berkovcova@mou.cz).

Pacienty je možné objednat:

Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52,
 	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon
 	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130
Chirurgické ambulance, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8.00 – 15.00 hod./
	 A1 - tel. 54313 6203
	 A2 – tel. 54313 6204
Onkologická ambulance při Ortopedické klinice FN u sv Anny, Pekařská 52, Brno, budova A
 	 /Po, Út, Pá: 7:30 – 15:00/, tel. 54318 2723, 2721.

TÝM PRO PALIATIVNÍ A PODPŮRNOU LÉČBU ONKOLOGICKÝCH PACIENTŮ
Vedoucí týmu: MUDr. Ondřej Sláma, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6209,6804; E.mail: oslama@mou.cz).
Vedoucí programu paliativní péče a léčby bolesti: MUDr. Ondřej Sláma, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6209,6804; E.mail: oslama@mou.cz).
Vedoucí programu podpůrné léčby: MUDr. Jana Kleinová
	 (Tel. 54313 2607, 2606; E.mail: minarikova@mou.cz).
Vedoucí programu výživy: MUDr. Milana Šachlová, Ph.D. et CSc.
	 (Tel. 54313 6205,6210; E.mail: sachlova@mou.cz)
Vedoucí programu intenzivní péče: MUDr. Petr Jelínek, Ph.D. 
	 (Tel. 54313 2600,2608; E.mail: jelinek@mou.cz)
Vedoucí programu rehabilitace, fyzioterapie a léčby lymfedému: MUDr. Jana Kleinová
	 (Tel. 54313 5600, 5601; E.mail: korvasova@mou.cz)
Vedoucí programu psychosociální péče: PhDr. Marta Romaňáková, Ph.D.
	 (Tel. 54313 5802,4304; E.mail: romanakova@mou.cz)
Vedoucí programu ošetřovatelské péče: PhDr. Jana Kocourková, MBA
	 (Tel. 54313 4104, 4102; E.mail: jkocourkova@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Ambulance podpůrné a paliativní onkologie Kliniky komplexní onkologické péče,
	  1. poschodí, Švejdův pavilon, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 6209
Ambulance léčby bolesti při Anesteziologicko-resuscitačním oddělení, 1. poschodí, 
	 Švejdův pavilon, Ordinační hodiny: PO, ÚT, ČT, PÁ od 9:00 do 14:00 hodin., tel. 54313 6213,  2607.
Poradna pro výživu onkologických pacientů (úsek léčebné výživy), vedle příjmové kanceláře
 	 ve 2. patře Švejdova pavilonu, PO - PÁ od 9.00 do 11 hodin - nutriční terapeutka Věra
 	 Andrášková, tel.: 54313 5246, po objednání.
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Nutriční ambulance
	 MUDr. Šachlová - ordinuje v gastroenterologické ambulanci ve Švejdově pavilonu, 
	 2. poschodí, tel. 54313 6210 nebo 6205.
	 MUDr. Kleinová - ordinuje v hematologické ambulanci ve Švejdově pavilonu, 
	 1. poschodí, /8.00 – 15.00/, tel. č. 54313 5808.
	 MUDr. Minaříková - po domluvě - tel. 54313 2606 nebo 2607
Oddělení rehabilitace a fyzikální medicíny, Švejdův pavilon, 1. poschodí, 
	 Ambulance  - /7.00 – 15.00/, tel. 54313 5603, ambulance zajišťuje komplexní služby
	 Interní ambulance se zaměřením na terapii lymfedému, MUDr. Kleinová, Švejdův pavilon, 
	 1. poschodí,  /7.00 – 15.00/, tel. 54313 5808
Úsek klinické psychologie, Švejdův pavilon, 1. poschodí, /8.00 – 15.30/, tel. 54313 5802, 6218.
Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52, 
	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303 
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130

TÝM PRO PREVENCI NÁDORŮ A PÉČI O OSOBY SE ZVÝŠENÝM RIZIKEM 
VZNIKU NÁDORŮ	
Vedoucí týmu:  MUDr. Katarína Petráková, Ph.D.
	 (Tel. 54313 4000,2450; E.mail: petrakova@mou.cz)
Vedoucí programu dispenzární péče: MUDr. Markéta Palácová
	 (Tel. 54313 6107, 6812; E.mail: palacova@mou.cz)
Vedoucí genetického programu: doc. MUDr. Lenka Foretová, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6900, 6907; E.mail: foretova@mou.cz)
Vedoucí chirurgického programu: MUDr. Oldřich Coufal, Ph.D.
	 (Tel. 54313 1167,2415; E.mail: coufal@mou.cz)
Vedoucí programu screeningu karcinomu prsu: MUDr. Helena Bartoňková
	 (Tel. 54313 6000, 6010; E.mail: bartonkova@mou.cz)
Vedoucí programu screeningu kolorektálního karcinomu: MUDr. M. Šachlová, Ph.D. et CSc.
	 (Tel. 54313 6205,6210; E.mail: sachlova@mou.cz)
Vedoucí programu screeningu karcinomu hrdla děložního:  MUDr. Lucie Mouková, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2306, 2323; E.mail: moukova@mou.cz)
Vedoucí programu pro zdravou výživu: Mgr. Veronika Březková
	 (Tel. 54313 4303; E.mail: veronika.brezkova@mou.cz)
Vedoucí programu pro odvykání kouření: Ing. Iva Hrnčiříková
	 (Tel. 54313 4303; E.mail: iva.hrncirikova@mou.cz)
Vedoucí programu komunikace s veřejností: PhDr. Zuzana Joukalová
	 (Tel. 54313 4300, 4301; E.mail: joukalova@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Genetická poradna (ambulance) při Oddělení epidemiologie a genetiky nádorů, 2. poschodí,
 	 Švejdův pavilon. 
	 Objednávání pacientů /8:00 – 15:30/:
	 k doc. MUDr. Lence Foretové, Ph.D. na telefonní číslo 54313 6907 nebo 54313 6900
	 k MUDr. Marii Navrátilové, Ph.D. na telefonní číslo 54313 6901 
	 k doc. MUDr. Markovi Svobodovi, Ph.D. na telefonní číslo 54313 6911

Ambulance preventivní onkologie Kliniky komplexní onkologické péče, přízemí, Bakešův
 	 pavilon, preventivní programy pro samoplátce, tel. 54313 5287

Ambulance pro sledování osob a pacientů s vrozeným zvýšeným rizikem nádorových 
	 onemocnění Ambulance preventivní onkologie Kliniky komplexní onkologické péče, středa, 
	 dr. Palácová,  /8:00-15:30/ tel. 54313 5287, nosičky/či mutací v BRCA genech
	 Ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8:00-15:00/
		  A1 /Po-Pá/ – tel. 54313 6108, nosičky/či mutací v BRCA genech, 
		  A3 /Po-Pá/ – tel. 54313 6110,  nosičky/či mutací v BRCA genech,
		  A5 /Po-Pá/ - tel. 5413 6112, Lynchův syndrom a FAP
		  A6 /Po-Pá/ – tel. 54313 6132, nosičky/či mutací v BRCA genech
		  A9 /Pá/ – tel. 54313 6141, nosičky/či mutací v BRCA genech, Lynchův 		
		  syndrom, FAP, a další syndromy

Gynekologická ambulance, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8.00 – 15. 00 hod./
	 A1 – tel. 543 136 206
	 A2 – tel. 543 136 207

TÝM PRO NÁDORY ADOLESCENTŮ A MLADÝCH DOSPĚLÝCH  
Vedoucí týmu: MUDr. Radek Lakomý, Ph.D. 
	 (Tel. 54313 2203, 2209; E.mail: lakomy@mou.cz)
Vedoucí programu léčby nádorů varlat /germinálních tumorů/: MUDr. Radek Lakomý, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2203, 2209; E.mail: lakomy@mou.cz)
Vedoucí programu léčby sarkomů: MUDr. Dagmar Adámková  Krákorová, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6162; E.mail: dadamkova@mou.cz)
Vedoucí programu léčby maligního melanomu u adolescentů a mladých dospělých: MUDr. Radek Lakomý, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2203, 2209; E.mail: lakomy@mou.cz)
Vedoucí programu radioterapie u dětí, adolescentů a mladých dospělých: prof. MUDr. Pavel Šlampa, CSc.
	 (Tel. 54313 1127, 1116; E.mail: slampa@mou.cz).
Vedoucí programu léčby karcinomu prsu u mladých dospělých: MUDr. Katarína Petráková, Ph.D.
	 (Tel. 54313 4000,2450; E.mail: petrakova@mou.cz)

Vedoucí programu ochrany reprodukce u onkologických adolescentů a mladých dospělých - ženy: MUDr. Markéta Palácová
	 (Tel. 54313 6107, 6812; E.mail: palacova@mou.cz)
Vedoucí programu ochrany reprodukce u onkologických adolescentů a mladých dospělých - muži: MUDr. Alexandr Poprach, Ph.D.
	 (Tel. 54313 2216, 2412; E.mail: poprach@mou.cz)
Vedoucí programu rehabilitace, fyzioterapie a léčby lymfedému: MUDr. Jana Kleinová
	 (Tel. 54313 5600, 5601; E.mail: korvasova@mou.cz)
Vedoucí programu psychosociální péče: PhDr. Marta Romaňáková, Ph.D.
	 (Tel. 54313 5802,4304; E.mail: romanakova@mou.cz)

Pacienty je možné objednat:

Ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8:00-15:00/
	 A1 /Po-Pá/ – tel. 54313 6108, karcinom prsu, 
	 A2 /Po-Pá/ – tel. 54313 6109, nádory varlat
	 A3 /Po-Pá/ – tel. 54313 6110,  karcinom prsu
	 A6 /Po-Pá/ – tel. 54313 6132, karcinom prsu
	 A8 /Po-Pá/ – tel. 54313 6113, nádory varlat, melanom
Konziliární ambulance Kliniky komplexní onkologické péče, 2. poschodí, Švejdův pavilon
 	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5809
Detašovaná ambulance Kliniky komplexní onkologické péče ve FN u sv. Anny, Pekařská 52,
 	 budova A, přízemí, /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 5303, sarkomy (Po, St) 
Konziliární ambulance Kliniky radiační onkologie, přízemí, Masarykův pavilon, 
	 /8.00 – 15.00 hod./, tel. 54313 1118, 1119, případně 1115, 1129, 1130
Gynekologická ambulance, 2. poschodí, Švejdův pavilon, /8.00 – 15. 00 hod./
	 A1 – tel. 543 136 206
	 A2 – tel. 543 136 207

TÝM PRO PREDIKTIVNÍ ONKOLOGII 
Vedoucí týmu: doc. MUDr. Marek Svoboda, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6902, 4231; E.mail: msvoboda@mou.cz)
Vedoucí programu klinické a molekulární genetiky: doc. MUDr. Lenka Foretová, Ph.D.
	 (Tel. 54313 6900, 6907; E.mail: foretova@mou.cz)
Vedoucí programu molekulární patologie: MUDr. Pavel Fabian, Ph.D.
	 (Tel. 54313 3400; E.mail: fabian@mou.cz)
Vedoucí programu plasmatických a sérových analytů: doc. MUDr. Dalibor Valík, Ph.D.
 	 (Tel. 54313 6700, 4102; E.mail: valik@mou.cz)

Tým poskytuje konzultační služby. V případě potřeby kontaktujte jednotlivé členy týmu.
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PoznámkySTAŇTE SE ČLENY 
EVROPSKÉ SPOLEČNOSTI PRO KLINICKOU ONKOLOGII ESMO
European Society for Medical Oncology

Svým členstvím získáte následující výhody:
▪▪ časopis „Annals of Oncology“ (tištěná i „on-line“ verze, vstup do elektronického archívu časopisu)

▪▪ přístup k materiálům ESMO určených pro další vzdělávání onkologů (doporučené postupy, příručky, on-line kurzy, CME)

▪▪ přístup na internetový portál „OncologyPRO“ (novinky a vzdělávací materiály 	v oblasti onkologického výzkumu)

▪▪ možnost účastnit se výměnných programů, seminářů a workshopů pořádaných ESMO

▪▪ pravidelné informace o novinkách v oblasti prevence, diagnostiky, léčby a výzkumu nádorů

▪▪ snížení registračního poplatku na oficiální ESMO konference

▪▪ a řadu dalších (podrobně viz internetové stránky ESMO, www.esmo.org)

Víte, že mladí onkologové mají roční členský poplatek pouze 25 EUR?
Víte, že pro mladé onkology ESMO nabízí specializované vzdělávací programy a semináře?

Svým členstvím v ESMO podpoříte snahu Klubu mladých onkologů o zapojení ESMA do vzdělávacích akcí organizovaných pro mladé onkology v České 
republice (např. pravidelné účasti zahraničních řečníků na těchto akcích, specializované ESMO workshopy 
pořádané v ČR a další akce).

VSTUPTE DO EVROPSKÉ SPOLEČNOSTI PRO KLINICKOU ONKOLOGII!!
Více na www.esmo.org



Zkrácený souhrn údajů o přípravku:
Název léčivého přípravku: Stivarga 40 mg potahované tablety. Složení: 40 mg regorafenibu 
v jedné tabletě. Schválené indikace: Léčba dospělých pacientů s metastazujícím kolorektálním 
karcinomem, kteří byli dříve léčeni dostupnými typy léčby nebo kteří nejsou vhodnými pro 
dostupné typy léčby. Tyto typy léčby zahrnují chemoterapii na bázi fluoropyrimidinů, antiVEGF 
léčbu a antiEGFR léčbu. Kontraindikace: Hypersenzitivita na léčivou nebo pomocnou látku. 
Klinicky významná varování a upozornění pro použití: Doporučuje se provádět: vyšetření 
krevního obrazu a koagulačních parametrů hlavně u pacientů se stavy predisponujícími 
ke krvácení a u těch, kteří jsou léčeni léky, které zvyšují riziko krvácení, vyšetření jaterních 
funkcí a měření krevního tlaku před zahájením a po dobu léčby a pečlivě monitorovat cel-
kovou bezpečnost u pacientů s mírným nebo středně závažným zhoršením jaterních testů, 
léčit případnou hypertenzi a v případě hypertenzní krize léčbu přípravkem Stivarga vysadit, 
sledovat pacienty s anamnézou ischemické choroby srdeční s ohledem na klinické známky 
a příznaky ischemie myokardu. U pacientů, u kterých se vyvine syndrom reverzibilní zadní 
encefalopatie (PRES) je doporučeno ukončit léčbu přípravkem Stivarga a provádět kontrolu 
hypertenze a podpůrnou léčbu dalších příznaků. V případě dermatologické toxicity, hyper-
tenze, krvácení, srdeční ischémie/infarktu, GIT perforace a píštěle, trvalých nebo recidivujících 
významných abnormalit biochemických a metabolických laboratorních vyšetření nebo před 
závažným chirurgickým výkonem zvážit přerušení léčby (trvalé či přechodné). Jedna denní 
dávka 160 mg obsahuje 2,427 mmol (nebo 55,8 mg) sodíku a 1,68 mg lecitinu (odvozeného ze 
sóji). Klinicky významné nežádoucí příhody: Nejzávažnějšími nežádoucími účinky u pacientů 
léčených přípravkem Stivarga jsou závažné poškození jater, krvácení a gastrointestinální 
perforace. Nejčastěji pozorovanými nežádoucími účinky jsou astenie/únava, snížení chuti 
k jídlu a příjmu potravy, kožní reakce ruka-noha, průjem, úbytek tělesné hmotnosti, infekce, 
hypertenze a dysfonie. Podrobnější informace naleznete v SPC přípravku Stivarga. Interakce: 
Inhibitory CYP3A4,UGTA9 a induktory CYP3A4, substráty UGT1A1 a UGT1A9, BCRP, P-glyko-
protein, CYP2B6, CYP2C8, CYP2C19, CYP2C9, CYP2B6, antibiotika a látky sekvestrující žlučové 
kyseliny. Dostupné lékové formy: Tablety s 40 mg regorafenibu. Dávkování a způsob podání: 
Doporučená dávka je 160 mg 1× denně po dobu 3 týdnů s následujícím 1týdenním obdobím 
bez léčby. Tablety regorafenibu by se měly polykat celé a zapíjet vodou po lehkém jídle, které 
neobsahuje více než 30 % tuku. Případné úpravy dávky se mají provádět v krocích po 40 mg 
(jedna tableta) podle individuální bezpečnosti a tolerance. Klinicky významná možnost 
vzniku závislosti na léku: Není známa. Odkaz na speciální skupiny pacientů: Přípravek 
Stivarga lze v těhotenství použít pouze tehdy, pokud to je nezbytně nutné a po pečlivém 
zvážení přínosů pro matku a rizika pro plod, během léčby nekojit. Pro použití přípravku 
Stivarga u pediatrické populace v indikaci metastazujícího kolorektálního karcinomu nejsou 
relevantní důvody. Přípravek Stivarga není doporučen u pacientů se závažnou poruchou 
funkce jater (ChildPugh C). U pacientů s Gilbertovým syndromem se může vyskytnout mírná 
nepřímá (nekonjugovaná) hyperbilirubinémie. Při předepisování pacientům s nádory s ge-
nem KRAS mutovaného typu se lékařům doporučuje pečlivě vyhodnocovat přínosy a rizika. 
Jméno a adresa držitele rozhodnutí o registraci: Bayer Pharma AG, 13342 Berlin Německo. 
Registrační číslo: EU/1/13/858/001 -002. Podmínky uchovávání: Uchovávejte v původním 
obalu, aby byl přípravek chráněn před vlhkostí. Lahvičku uchovávejte dobře uzavřenou a vy-
soušedlo ponechte v lahvičce. Poslední revize SPC: srpen  2013. Další informace získáte na 
adrese: Bayer, s.r.o., Siemensova 2717/4, 155 80 Praha 5, tel.: 266 101 111, fax: 266 101 957, 
www.bayer.cz. Přípravek je vázán na lékařský předpis a není hrazen z prostředků veřejného 
zdravotního pojištění. Před předepsáním léku si pečlivě přečtěte úplnou informaci o přípravku. 
 Tento léčivý přípravek podléhá dalšímu sledování.

STIVARGA® 

v léčbě mCRC:

Rozšiřuje léčbu. 
Prodlužuje přežití.

(mCRC) =  metastatický 
kolorektální karcinom  
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Merck Serono is a 
division of Merck

ERBITUX® 5 mg/ml infuzní roztok
Zkrácená informace o přípravku
Léčivá látka: cetuximabum. Indikace: K  léčbě pacientů s  metastazujícím kolorektálním 
karcinomem (mCRC) exprimujícím receptor epidermálního růstového faktoru (EGFR)
a  vykazujícím geny RAS divokého typu. Používá se v  kombinaci s  chemoterapií na  základě 
irinotekanu, v  první linii léčby v  kombinaci s  FOLFOX, a/nebo jako samostatná látka k  léčbě 
pacientů, u kterých selhala léčba na základě oxaliplatiny a irinotekanu a u pacientů, kteří nesnáší 
irinotekan. V kombinaci s radiační terapií k léčbě pacientů s lokálně pokročilým spinocelulárním 
karcinomem hlavy a krku a/nebo v kombinaci s chemoterapií na bázi platiny k léčbě relabujícího 
a/nebo metastazujícího onemocnění. Dávkování a  způsob podání: ERBITUX® je podáván 
1x týdně. Úvodní dávka je 400 mg/m2, následující týdenní dávky jsou každá 250 mg/m2. Pacienti 
musí být premedikováni antihistaminiky a  kortikosteroidy nejméně 1 hodinu před podáním 
cetuximabu. Kontraindikace: U pacientů se známou těžkou hypersenzitivní reakcí na cetuximab. 
Kombinace s chemoterapií zahrnující oxaliplatinu je u metastazujícího kolorektálního karcinomu 
kontraindikována u pacientů s mutovanými geny RAS nebo u pacientů, u nichž není mutační stav 
genů RAS znám. Nutno vzít v úvahu i kontraindikace pro současně užívané chemoterapeutické 
látky nebo radiační terapii. Zvláštní upozornění: Často se mohou objevit těžké reakce spojené 
s  infuzí, včetně anafylaktických reakcí, které mohou ve  vzácných případech vést až k  úmrtí. 
Výskyt těžké reakce spojené s  infuzí vyžaduje okamžité a  trvalé přerušení léčby cetuximabem 
a může být nutná pohotovostní léčba. Příznaky se mohou objevit v průběhu první infuze a až 
několik hodin poté. Mezi příznaky patří bronchospazmus, kopřivka, zvýšení nebo snížení krevního 
tlaku, ztráta vědomí nebo šok. Nežádoucí účinky: Velmi časté (≥ 1/10): hypomagnesemie, 
zvýšení hladin jaterních enzymů, reakce spojené s infuzí. V kombinaci s lokální radiační terapií 
se objevily nežádoucí účinky jako mukozitida, radiační dermatitida a dysfagie nebo leukopenie, 
převážně ve  formě lymfocytopenie. Mezi kožní reakce patří akneiformní vyrážka, poruchy 
nehtů (paronychium). Interakce: V  kombinaci s  infuzemi fluoropyrimidinů se zvyšuje četnost 
výskytu srdeční ischemie, včetně infarktu myokardu a městnavého srdečního selhání, stejně jako 
četnost výskytu syndromu ruka - noha. Léková forma a balení: Infuzní roztok. Balení obsahuje 
jednu 20 ml lahvičku s  obsahem 100 mg cetuximabu. Uchovávání: Uchovávejte v  chladničce 
(2–8 °C). Držitel rozhodnutí o registraci: Merck KGaA, Darmstadt, Německo. Registrační číslo: 
EU/1/04/281/003. Datum poslední revize textu: 12/2013. Výdej přípravku je vázán na lékařský 
předpis a je hrazen z prostředků zdravotního pojištění. Před předepsáním se seznamte s úplnou 
informací o přípravku.

*)  mCRC = metastazující kolorektální karcinom, wt RAS = KRAS a NRAS exony 2, 3  
a 4 divoká forma (wild-type, wt)

Reference: 1. SPC Erbitux (platné od 2.1.2014). 2. Heinemann V, et al. Oral presentation 
at the European Cancer Congress 2013, September 28. Abstract No: LBA17

Úplnou informaci o přípravku obdržíte na adrese: 
Divize Merck Serono, Merck spol. s r.o., Na Hřebenech II 1718/10, 140 00 Praha 4
Tel.: +420 272 084 211, Fax: +420 272 084 307, E-mail: erbitux@merck.cz ON
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Merck Serono Oncology  |  Combination is key™

Cílený výběr pacientů 
přináší významné 
prodloužení přežití2

ERBITUX pro všechny linie léčby pacientů  
s wt RAS mCRC*1:

•  v 1. linii v kombinaci s oběma standardními 
režimy FOLFIRI a FOLFOX1 

erbitux inzerce210x148_cileny vyber pacientu_2014.indd   1 3/4/2014   10:08:31 AM



Pokročilý renální karcinom v 1. linii 
nebo ve 2. linii po cytokinech1

Vybrané subtypy pokročilého sarkomu 
měkkých tkání po chemoterapii1
VV
mm

Upozornění: Před předepsáním přípravku si prosím pečlivě 
přečtěte výčet kontraindikací a nežádoucích účinků 
v platném souhrnu údajů o přípravku (SPC)
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ZKRÁCENÁ INFORMACE O PŘÍPRAVKU
NÁZEV A LÉKOVÁ FORMA: Votrient 200 nebo 400 mg potahované tablety. 
SLOŽENÍ: Pazopanibum 200 mg. INDIKACE: Přípravek Votrient je indikován u dospělých 
k  podávání v první linii léčby pokročilého karcinomu ledviny a k  léčbě pacientů, 
kterým byly dříve podávány cytokiny pro pokročilé onemocnění. Votrient je indikován 
k léčbě dospělých pacientů s vybranými subtypy pokročilého sarkomu měkkých 
tkání, kteří podstoupili chemoterapii pro metastazující onemocnění nebo u pacientů, 
u kterých došlo k progresi onemocnění během 12 měsíců po (neo) adjuvantní terapii. 
DÁVKOVÁNÍ: Doporučená dávka pazopanibu u obou indikací je 800 mg jednou denně. 
Dávka se upravuje postupným přidáváním 200 mg podle individuální snášenlivosti. 
SPECIÁLNÍ SKUPINY PACIENTŮ: U poruchy renálních funkcí u pacientů s clearance 
kreatininu nad 30 ml/min není nutno dávku upravovat. Pacientům s clearance kreatininu 
nižší než 30 ml/min (0,5 ml/s) je třeba věnovat zvýšenou pozornost. U pacientů s mírnou 
až středně závažnou poruchou funkce jater před zahájením léčby je doporučeno 
zahajovat léčbu pazopanibem v  dávce 800 mg, event. podle hladin sérového 
bilirubinu dávkou sníženou na 200 mg viz SPC. U pacientů s mírnou až středně závažnou 
poruchou jaterních funkcí, která vznikla během léčby pazopanibem, je doporučena 
dávka 800 mg, event. podle hladiny ALT a bilirubinu dávka snížena na 200 mg viz SPC. 
Současné užívání pazopanibu a simvastatinu (statinů) zvyšuje riziko zvýšení hladin ALT 
a má probíhat s opatrností a za pečlivého monitorování. Pazopanib se nedoporučuje 
u pacientů s  těžkou poruchou jaterních funkcí. Nemá být podáván dětem mladším 
2 let. O použití pazopanibu u pacientů ve věku 65 let a starších jsou k dispozici pouze 

omezené údaje. KONTRAINDIKACE: Hypersenzitivita na léčivou látku nebo na 
kteroukoli pomocnou látku tohoto přípravku. Těžká porucha jaterních funkcí. ZVLÁŠTNÍ 
UPOZORNĚNÍ: Byly hlášeny případy jaterního selhání (včetně případů končících 
úmrtím). V  klinických studiích s  pazopanibem bylo pozorováno zvýšení sérových 
transamináz ALT, AST, většinou izolovaně bez zvýšení alkalické fosfatázy nebo bilirubinu. 
Jaterní testy je třeba provést před zahájením léčby, ve 3., 5., 7. a 9. týdnu léčby, dále 
ve 3. a ve 4. měsíci a s doporučením pokračovat v  jejich pravidelném monitorování 
i po 4. měsíci. INTERAKCE: Vzhledem k riziku zvýšení expozice pazopanibu je třeba se 
vyvarovat souběžné léčby silnými inhibitory CYP3A4, glykoproteinem P (P-gp) nebo 
BCRP. V nezbytných případech souběžné léčby se silnými inhibitory CYP3A4 by se měl 
pazopanib podávat ve snížené dávce 400 mg denně. Vzhledem k riziku snížení expozice 
pazopanibu je třeba se vyvarovat podávání induktorů CYP3A4 nebo inhibitorům 
protonové pumpy (esomeprazol) viz SPC. Protože pazopanib je inhibitor UGT1A1, je při 
souběžném podávání pazopanibu a substrátů  uridin difosfát-glukuronosyltransferázy 
1A1 (UGT1A1) (např. irinotekan) nutno postupovat s opatrností. V  průběhu léčby 
pazopanibem se nesmí pít grapefruitový džus. TĚHOTENSTVÍ A KOJENÍ: Adekvátní 
údaje o podávání pazopanibu těhotným ženám nejsou k dispozici. Studie na zvířatech 
prokázaly reprodukční toxicitu. Možné riziko pro člověka není známo. Pazopanib lze 
v těhotenství podat pouze v případě, že klinický stav ženy vyžaduje léčbu pazopanibem. 
Ženy ve fertilním věku by měly být poučeny, aby v  průběhu léčby pazopanibem 
užívaly vhodnou metodu antikoncepce a vyvarovaly se otěhotnění. V průběhu léčby 
pazopanibem by mělo být kojení přerušeno. NEŽÁDOUCÍ ÚČINKY: Nejdůležitějšími 
závažnými nežádoucími účinky byly tranzitorní ischemická ataka, ischemická cévní 

mozková příhoda, ischemie a infarkt myokardu, kardiální dysfunkce, gastrointestinální 
perforace, píštěl, prodloužení QT intervalu, plicní, gastrointestinální a cerebrální krvácení, 
tromboembolická nemoc a pneumothorax. Nežádoucí účinky, které vedly k  úmrtí 
pravděpodobně souvisejícímu s  léčbou pazopanibem, zahrnovaly gastrointestinální 
krvácení, plicní krvácení/hemoptýzu, abnormální jaterní funkce, střevní perforaci, 
ischemickou cévní mozkovou příhodu nebo závažné infekce. Nejčastějšími nežádoucími 
účinky jakéhokoli stupně byly: průjem, změna barvy vlasů a kůže, hypertenze, nauzea, 
únava, anorexie, zvracení, dysgeuzie, zvýšení hladiny ALT, AST a bolesti břicha. Časté 
nežádoucí účinky: trombocytopenie, neutropenie, leukopenie, hypotyreóza, bolest hlavy, 
závratě, letargie, parestezie, návaly horka, epistaxe, dysfonie, dyspepsie, stomatitida, 
flatulence, abdominální distenze, porucha jaterních funkcí, hyperbilirubinémie, vyrážka, 
alopecie, syndrom palmo-plantární erytrodysestezie, hypopigmentace kůže, erytém, 
pruritus, depigmentace kůže, suchá kůže, hyperhidróza, myalgie, svalové spasmy, 
proteinurie, asténie, zánět sliznic, otok, bolest na hrudi, snížení hmotnosti, zvýšení 
hladiny kreatininu v krvi, zvýšení hladiny bilirubinu v krvi, snížení počtu 
bílých krvinek, zvýšení lipázy, zvýšení krevního tlaku, zvýšení TSH v krvi, 
zvýšení GMT, nově mikroangiopatická angiopatie a zadní reverzibilní 
encefalopatie (PRES). Pazopanib není indikován do kombinace s jinou 
léčivou látkou. FARMAKOLOGICKÉ VLASTNOSTI: Inhibitor proteinkinázy, 
ATC kód: L01XE11, inhibitor na receptorech VEGFR-1, -2 a -3, PDGFR- a -, 
SCF. UCHOVÁVÁNÍ: Žádné zvláštní podmínky uchovávání se nevyžadují. 
DOBA POUŽITELNOSTI: 2  roky. BALENÍ: HDPE lahvička s  dětským 
bezpečnostním uzávěrem, 30, 60 nebo 90 tablet. DRŽITEL ROZHODNUTÍ 

O REGISTRACI: Glaxo Group Limited, 980 Great West Road, Brentford, Middlesex, 
TW8 9GS, Velká Británie. REG. ČÍSLO: EU/1/10/628/001-004. REGISTRACE: 14. 6. 2010. 
REVIZE TEXTU: 1. 7. 2013. DOSTUPNOST LÉKU: Lék je vázán na lékařský předpis a pro 
renální karcinom je hrazen z prostředků veřejného zdravotního pojištění, pro sarkom není 
úhrada stanovena (přesné podmínky úhrady jsou uvedeny na adrese www.sukl.cz). Před 
použitím léku si prosím přečtěte úplný Souhrn údajů o přípravku na www.gskkompendium.
cz nebo se obraťte na společnost GSK s.r.o. Poslední aktualizace podtrženě. Případné 
nežádoucí účinky nám prosím nahlaste na cz.safety@gsk.com. 

SPC je platné ke dni vydání propagačního materiálu: 1. 3. 2014.

GlaxoSmithKline s.r.o., City Green Court, Hvězdova 1734/2C, Praha 4, Tel: 222 001 111, 
fax: 222 001 444, e-mail: cz.info@gsk.com, www.gsk.cz, www.zdravi.gsk.cz 

Literatura: 1. Souhrn údajů o přípravku Votrient (pazopanib), GlaxoSmithKline, 2014.
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Abraxane s gemcitabinem prudlužují 
u karcinomu pankreatu dobu přežití2 

 

Abraxane je registrován v 1-linii 
léčby metastatického 

adenokarcinomu slinivky 
břišní v kombinaci s gemcitabinem1

Novinky
u karcinomupankreatu

1 SPC Abraxane
2 Von Hoff DD, et al. N Engl J Med. 2013

Pro více 
nezapomenutelných 

chvil

U pacientů s adenokarcinomem slinivky břišní Abraxane v kombinaci s gemcitabinem signifikantně
prodlužuje dobu celkového přežití i přežití bez progreseoproti samotnému gemcitabinu.

Může ale způsobovat myelosupresi a periferní neuropatii, které jsou rychle reverzibilní.2 20
14
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Informace o předepisování léku: Abraxane® 5 mg/ml, prášek pro přípravu infuzní suspenze.
Před předepsáním si přečtěte souhrn údajů o přípravku (SPC).
Název léku: Abraxane 5 mg/ml, prášek pro přípravu infuzní suspenze. Léčivé složky: paklitaxel ve formě nanočástic vázaných na al-
bumin. Seznam pomocných látek: Roztok lidského albuminu (s obsahem sodíku, natrium-oktanoátu a racemického acetyltryptofanu).
Dostupné lékové formy: Prášek pro přípravu infuzní suspenze. Rekonstituovaná suspenze má pH 6–7,5 a osmolalitu 300-360
mOsm/kg. Prášek je bílý až žlutý. Schválená/schválené indikace: Abraxane v monoterapii je indikován pro léčbu metastazujícího 
karcinomu prsu u dospělých pacientů, u kterých selhala první linie léčby metastazujícího onemocnění, a pro pacienty, pro něž není
standardní léčba obsahující antracykliny indikována. Abraxane v kombinaci s gemcitabinem je indikován pro první linii léčby dospělých
pacientů s metastazujícím adenokarcinomem pankreatu.  Režimy dávkování a cesty podání: Rakovina prsu - Doporučená dávka 
přípravku Abraxane je 260 mg/m2 podávaná nitrožilně po dobu 30 minut každé 3 týdny. Adenokarcinom pankreatu - Doporučená
dávka přípravku Abraxane v kombinaci s gemcitabinem je 125 mg/m2 podávaná nitrožilně po dobu 30 minut ve dnech 1, 8 a 15 
každého 28denního cyklu. Úpravy dávkování během léčby v případě hematologických (neutropenie a/nebo trombocytopenie) a dalších
nežádoucích reakcí jsou uvedeny v příbalové informaci. Informace o zvláštních skupinách pacientů: Pacientům se závažným poško-
zením jater se nesmí paklitaxel podávat. Bezpečnost a účinnost přípravku Abraxane u dětí a dospívajících ve věku 0-17 let nebyla
stanovena. Kontraindikace: Hypersenzitivita na léčivou látku nebo na kteroukoli pomocnou látku tohoto přípravku. Laktace. Pacienti,
kteří mají před léčbou počet neutrofilů <1500 buněk/mm3. Upozornění: Přípravek Abraxane by neměl nahrazovat jiné formy paklitaxelu
a ani by jimi neměl být nahrazován. Právě forma nanočástic vázaných na albumin může mít podstatně odlišné farmakologické vlastnosti
v porovnání s dalšími přípravky, které obsahují paklitaxel. Vzácně byl hlášen výskyt těžkých hypersenzitivních reakcí, včetně velmi
vzácných anafylaktických reakcí s fatálním průběhem. Jestliže se projeví hypersenzitivní reakce, je nutné neprodleně přerušit podávání
přípravku, zahájit symptomatickou léčbu a paklitaxel nesmí být pacientovi znovu podán. Při léčbě přípravkem Abraxane často dochází
k útlumu krvetvorby v kostní dřeni (především k neutropenii). Neutropenie je závislá na dávce a dávku limitující toxicita. Během léčby
přípravkem Abraxane je nutné často provádět kontrolu krevního obrazu. Další cyklus podávání přípravku Abraxane nelze zahájit, dokud
se neutrofilní leukocyty neobnoví na >1500 buněk/mm3 a trombocyty na >100.000 buněk/mm3. Při léčbě přípravkem Abraxane se
často vyskytuje senzorická neuropatie, ale výskyt závažných symptomů je méně častý. Výskyt senzorické neuropatie 1. nebo 2. stupně
obvykle nevyžaduje snížení dávkování. Jestliže se vyvine neuropatie 3. stupně, je nutné léčbu pozastavit, dokud neklesne na stupeň
1 až 2; a pro všechny následné cykly se dále doporučuje pokračovat sníženou dávkou přípravku Abraxane. Pokud dojde k výskytu 
periferní neuropatie stupně 3 či vyšší během použití přípravku Abraxane v kombinaci s gemcitabinem, přerušte podávání přípravku
Abraxane a pokračujte v léčbě gemcitabinem v nezměněné dávce. Obnovte podávání přípravku Abraxane v redukované dávce, pokud
dojde ke zlepšení periferní neutropenie na stupeň 0 nebo 1. Sepse byla hlášena u 5 % pacientů s nebo bez neutropenie, kteří dostávali
přípravek Abraxane v kombinaci s gemcitabinem. Komplikace v důsledku rakoviny pankreatu, zejména obstrukce žlučovodů nebo
přítomnost biliárního stentu, byly identifikované jako významné příspívající faktory. Pokud je pacient febrilní (bez ohledu na počet neu-
trofilů), započněte léčbu širokým spektrem antibiotik. V případě febrilní neutropenie, přerušte podávání přípravků Abraxane i gemcitabin
až do ústupu horečky a absulutní počet neutrofilů nedosáhne ≥ 1500 buněk/mm3, poté obnovte léčbu se sníženými dávkami. Pečlivě
monitorujte všechny pacienty pro známky či příznaky pneumonitidy. Po vyloučení infekční etiologie a při diagnostikování pneumonitidy,
natrvalo ukončete léčbu přípravkem Abraxane s gemcitabinem, okamžitě zahajte odpovídající léčbu a proveďte podpůrná opatření.
Vzhledem k tomu, že toxicita paklitaxelu může být zvýšena při poškození jater, u pacientů s poškozením jater je třeba opatrnosti při
podávání Abraxane. Pacienti s poškozením jater mohou být vystaveni zvýšenému riziku toxicity, zvláště z důvodu myelosuprese; měli
by být pozorně sledováni, zda se u nich nevyvine těžká myelosuprese. Pacienti se závažným poškozením jater (bilirubin >5 x ULN
nebo AST/ALT >10 x ULN) nesmějí být léčeni přípravkem Abraxane. U pacientů s bilirubinem >2 x ULN musí být zváženo snížení
dávky, protože clearance paklitaxelu je u pacientů s vysokou hladinou bilirubinu snížena. U jedinců, kterým byl podáván Abraxane,
byly zaznamenány vzácné případy kongestivního srdečního selhání, dysfunkce levé komory a atrioventrikulární blokády. Většina těchto
jedinců byla předtím vystavena léčivým přípravkům s kardiotoxickým účinkem, jako např. antracyklinům, nebo měla v anamnéze
srdeční onemocnění. Lékaři by měli pozorně sledovat pacienty v léčbě přípravkem Abraxane z důvodu možného výskytu srdeční
příhody. Nebyla zjištěna účinnost a bezpečnost přípravku Abraxane u pacientů s metastázami v centrální nervové soustavě (CNS). 
Systémová chemoterapie se obecně příliš neuplatňuje v léčbě metastáz v CNS. Jestliže se po podání přípravku Abraxane dostaví 
nevolnost, zvracení nebo průjem, lze podávat běžně užívaná antiemetika a obstipancia. Pozorně u pacientů s adenokarcinomem 
pankreatu starších 75 let vyhodnocujte jejich schopnost snášet přípravek Abraxane v kombinaci s gemcitabinem. Zvýšenou pozornost
věnujte stavu výkonnosti pacienta (performance status), komorbiditám a zvýšenému riziku infekcí. Abraxane po rekonstituci obsahuje
0,183 mmol sodíku, což je 4,2 mg sodíku. To je třeba brát v úvahu při podávání přípravku pacientům, kteří drží dietu s nízkým
obsahem sodíku. Klinicky významné interakce: Žádné studie interakcí nebyly provedeny. Abraxane je indikován jako monoterapie 
rakoviny prsu nebo v kombinaci s gemcitabinem u adenokarcinomu pankreatu. Abraxane nesmí být používán v kombinaci s dalšími
protirakovinovými přípravky. Je třeba dbát zvýšené opatrnosti při podávání paklitaxelu současně s přípravky, o nichž je známo, 
že inhibují CYP2C8 nebo CYP3A4 (např. ketokonazol a jiná imidazolová antimykotika, erytromycin, fluoxetin, gemfibrozil, cimetidin,
ritonavir, saquinavir, indinavir a nelfinavir) nebo je indukují (např. rifampicin, karbamazepin, fenytoin, efavirenz, nevirapin). Hlášené
nežádoucí účinky: nejčastějšími klinickými významnými nežádoucími účinky spojovanými s užíváním přípravku Abraxane jsou neutro-
penie, periferní neuropatie, artralgie/myalgie a gastrointestinální poruchy. Lékaři předepisující tento léčivý přípravek si mají v souvislosti
s dalšími nežádoucími účinky přečíst souhrn údajů o přípravku. Podmínky uchovávání: Uchovávejte injekční lahvičku v krabičce, aby
byl přípravek chráněn před světlem. Cena: Hrazeno z prostředků veřejného zdravotního pojištění pro léčbu metastazujícího karcinomu
prsu. Klasifikace pro výdej: Výdej léčivého přípravku vázán na lékařský předpis. Registrační čísla: EU/1/07/428/001, EU/1/07/428/002.
Držitel rozhodnutí o registraci: Celgene Europe Limited, 1 Longwalk Road, Stockley Park, Uxbridge, UB11 1DB, Velká Británie. Datum
poslední revize: 17/02/2014 Interní identifikace tištěného materiálu: 2014 MD 004 CZ
Adresa obchodního zastoupení: Celgene s.r.o., Novodvorská 994/138, Praha 4, 142 00.

Kontakty pro nahlášení závažných nežádoucích účinků spojených s léčbou: 
www.celgene.eu/czech_republic.aspx
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Zkrácená informace o přípravku Giotrif: 
Složení: Jedna potahovaná tableta obsahuje afatinibum 20/30/40/50 mg (ve formě afatinibi 
dimaleas). Indikace: Giotrif je indikován jako monoterapie k  léčbě dospělých pacientů s  lokálně 
pokročilým nebo metastatickým nemalobuněčným karcinomem plic (NSCLC) s  aktivačními 
mutacemi receptoru pro epidermální růstový faktor (EGFR) dosud neléčených EGFRT TKI. 
Dávkování a způsob podání: Léčba musí být zahájena a dozorována lékařem se zkušenostmi 
s  protinádorovou léčbou. Před zahájením léčby je třeba určit mutační stav EGFR. Doporučená 
dávka je 40 mg jednou denně. Přípravek je nutno užívat bez potravy. Potrava nesmí být 
konzumována nejméně 3 hodiny před užitím přípravku a nejméně 1 hodinu po něm. V  léčbě 
je nutno pokračovat až do případné progrese onemocnění nebo do vzniku nesnášenlivosti 
pacientem. Maximální denní dávka je 50 mg. Kontraindikace: Hypersensitivita na afatinib nebo 
na kteroukoli pomocnou látku. Zvláštní upozornění: Během léčby přípravkem Giotrif by hlášen 
průjem, včetně závažného průjmu. Při průjmu jsou důležitá proaktivní opatření, která zahrnují 
adekvátní hydrataci s  podáváním antidiaroik, zejména v  prvních 6 týdnech léčby a je nutno je 
zahájit již při prvních známkách průjmu. Antidiaroika (například loperamid) je nutno podávat, 
a pokud je to nezbytné, jejich dávku je třeba zvyšovat až k  nejvyšší schválené doporučené 
dávce. Antidiaroika musí mít pacienti pohotově k  dispozici tak, aby bylo možno léčbu zahájit 
při prvních známkách průjmu a pokračovat v  ní, dokud průjmovité stolice neustanou po dobu 
12 hodin. U pacientů léčených Giotrifem byla hlášena kožní vyrážka/akné. Léčba přípravkem 
musí být přerušena nebo vysazena, pokud se u pacienta vyvíjí závažné bulózní, puchýřnaté nebo 
exfoliativní postižení. U pacientů, kteří jsou vystaveni slunečnímu záření, je vhodný ochranný oděv 
a použití krémů s  ochranným faktorem proti slunečnímu záření. Vyšší expozice vůči Giotrifu byla 
pozorována u žen, u pacientů s nižší tělesnou hmotností a u pacientů s existující poruchou funkce 
ledvin. U pacientů užívajících Giotrif k  léčbě NSCLC s objevily zprávy o intersticiální plicní nemoci 
(ILD), poruše funkce jater, keratitidě. K vyloučení ILD je třeba pečlivě zhodnotit všechny pacienty 
s akutním rozvojem a/nebo nevysvětlitelným zhoršením plicních příznaků (dušnost, kašel horečka).  
U pacientů s kardiálními rizikovými faktory a u pacientů se stavy, které mohou ejekční frakci levé 
komory ovlivnit, je nutno zvážit monitoraci stavu srdce, a to včetně zhodnocení LVEF při počátečním 
vyšetření a během léčby. Současná léčba silnými indukory P-gp může snížit expozici vůči afatinibu. 
Přípravek obsahuje laktosu. Interakce: In vitro studie ukázaly, že afatinib je substrátem P-gp 
a BCRP. Proto se doporučuje podávat dávku silných inhibitorů P-gp (včetně ritonaviru, cyklosporinu 
A, ketokonazolu, itrakonazolu, erythromycinu, verapamilu, chinidinu, takrolimu, nelfi naviru, 
sachinaviru, amiodaronu a dalších) střídavě, nejlépe 6 hodin nebo 12 hodin od podání přípravku 
Giotrif. Silné induktory P-gp (včetně rifampicinu, karbamazepinu, fenytoinu, fenobarbitalu nebo 
třezalky tečkované a dalších) mohou snížit expozici vůči Giotrifu. Nežádoucí účinky: Nežádoucí 
reakce jsou obecně spojeny s  inhibičním mechanismem účinku afatinibu na receptor pro 
epidermální růstový faktor (EGFR). Nejčastějšími nežádoucími reakcemi byly průjem a nežádoucí 
příhody se vztahem ke kůži (vyrážka, akneiformní dermatitida, pruritus, suchá kůže), dále stomatitida, 
paronychie, pokles chuti k jídlu a epistaxe. Mezi časté nežádoucí reakce patřily cystitida, dehydratace, 
hypokalemie, dysgeuzie, konjunktivitida, suché oči, rinorea, dyspepsie, cheilitida, zvýšení alanin- 
a aspartátaminotransferázy, porucha renální funkce/renální selhání, syndrom palmoplantární 
erytrodysestézie, svalové spasmy, pyrexie a pokles tělesné hmotnosti. Nežádoucí účinky typu 
intersticiálního plicního onemocnění (ILD) byla hlášeny u 0,7% pacientů léčených afatinibem. 
Zvláštní opatření pro uchovávání: Uchovávat v původním obalu, chránit před vlhkostí a světlem. 
Datum poslední revize textu: 09/2013 Držitel rozhodnutí o registraci: Boehringer Ingelheim 
International GmbH, Ingelheim am Rhein, Německo Registrační č.: Giotrif 20 mg EU/1/13/879/003; 
Giotrif 30 mg EU/1/13/879/006; Giotrif 40 mg EU/1/13/879/009; Giotrif 50 mg EU/1/13/879/012. 
Výdej pouze na lékařský předpis. Přípravek není hrazen z prostředků veřejného zdravotního 
pojištění. Tento léčivý přípravek podléhá dalšímu sledování. Před podáním se seznamte 
s úplnou informací o přípravku. Boehringer Ingelheim, spol. s r. o., Na Poříčí 1079/3a, 110 00 Praha 1; 
www.boehringer-ingelheim.cz         

• Ireverzibilní blokátor rodiny receptorů ErbB

•  Důsledně prověřený v rozsáhlé studii* u pacientů 
s pokročilým EGFR M+ nemalobuněčným 
 karcinomem plic

• Medián do progrese onemocnění 
 v 1. linii oproti pemetrexedu / cisplatině
 11,1 vs 6,9 měsíců 1)

Nový krok k vyšší účinnosti 
léků v 1. linii

* N = 345
 Reference: 1. Souhrn údajů o přípravku Giotrif 9/2013 
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ZKRÁCENÁ INFORMACE O LÉČIVÉM PŘÍPRAVKU INSTANYL
NÁZEV PŘÍPRAVKU: Instanyl 50 mikrogramů, Instanyl 100 mikrogramů, Instanyl 200 mikrogramů. LÉKOVÁ 
FORMA: nosní sprej, čirý, bezbarvý roztok. SLOŽENÍ: Jeden ml roztoku obsahuje fentanyli citras a odpovídá fen-
tanylum 500 μg ,1000 μg nebo 2000 μg. Jedna dávka (50 μl, 100 μl, 200 μl) obsahuje fentanylum 50 μg, 100 μg 
nebo 200 μg. TERAPEUTICKÉ INDIKACE: Instanyl je určen pro dospělé pacienty k léčbě průlomové bolesti, kteří 
jsou již současně léčeni opioidy z důvodu chronické nádorové bolesti. Průlomová bolest je charakterizována jako 
přechodné zesílení stávající bolesti, které se může objevit na podkladě jinak kontrolovaného perzistujícího bolesti-
vého stavu. Dále je určen pacientům, kteří jsou již léčeni opioidy a již užívají morfi n nejméně 60 mg denně perorál-
ně, nebo fentanyl nejméně 25 mikrogramů za hodinu transdermálně nebo oxycodein nejméně 30 mg denně nebo 
hydromorfon 8 mg perorálně denně nebo equianalgetickou dávku jiného opioidu po dobu jednoho týdne a déle. 
DÁVKOVÁNÍ A ZPŮSOB PODÁNÍ: Instanyl je určen k nosnímu podání. Léčba by měla být zahájena a vedena 
pod dohledem lékaře, který má zkušenosti s léčbou opioidy u pacientů s karcinomem. Lékař musí mít na paměti 
možnost zneužití fentanylu. Dávka přípravku by měla být individuálně titrována pro každého pacienta, aby bylo 
úspěšně dosaženo dostatečné analgézie a s výskytem takových nežádoucích účinků, které jsou ještě v toleranci 
pacienta. Pacient musí být pečlivě sledován v průběhu titrace dávky. Titrace dávky: Počáteční dávka by měla být 
jedna dávka 50 mikrogramů do jednoho nosního průduchu, postupně lze zvyšovat dávku podle potřeby v rozsahu 
dostupných dávek (50, 100 a 200 mikrogramů). Jestliže není dosaženo dostatečné úlevy od bolesti, stejná dávka 
může být aplikována nejdříve po 10 minutách od předešlé aplikace. Každý postup titrace (síla dávky) má být 
hodnocen v průběhu několika epizod bolesti. Udržovací léčba: Je-li titrací dosaženo dostatečné léčebné dávky, 
pacient užívá tuto dávku i při dalších epizodách průlomové bolesti. Přerušení léčby: Léčba přípravkem Instanyl 
má být ihned přerušena, jestliže pacient neudává další výskyt epizod průlomové bolesti. KONTRAINDIKACE: 
Hypersenzitivita na léčivou látku nebo na kteroukoli pomocnou látku tohoto přípravku. Použití u pacientů do-
sud neléčených opiáty. Závažná respirační deprese nebo závažné obstrukční onemocnění plic. Předchozí radio-
terapie obličeje. Opakované epizody epistaxe. ZVLÁŠTNÍ UPOZORNĚNÍ: Podání fentanylu může u některých 
pacientů vyvolat klinicky významnou respirační depresi, pacient proto musí být sledován. U pacientů s CHOPN 
může fentanyl vyvolat více nežádoucích účinků. Fentanyl může vyvolat bradykardii, proto je třeba zvýšené opatr-
nosti u pacientů s bradyarytmií. Po opakovaném podání se může vyvinout tolerance a fyzická a/nebo psychická 
závislost. Výskyt abstinenčních příznaků může být významně ovlivněn použitím opioidních antagonistů (např. 
naxolon), nebo smíšených ovoidních agonistů/antagonistů např.pentazocin, butorfanol, buprenorfi n, nalbufi n). 
NEŽÁDOUCÍ ÚČINKY: Při použití přípravku Instanyl je třeba očekávat typické nežádoucí účinky charakteristické 
pro opioidy. Většina z nich obvykle ustane nebo se zmírní při kontinuálním používání přípravku. Mezi nejzávaž-
nější nežádoucí účinky patří útlum dýchání (který může vést až k apnoi či zástavě dechu), dekompenzace oběhu, 
hypotenze a šok. Četnost výskytu perforace nosní přepážky z dostupných údajů nelze určit. Všichni pacienti musí 
být pečlivě sledováni z hlediska výskytu těchto nežádoucích účinků. PŘEDÁVKOVÁNÍ: Očekává se, že symptomy 
předávkování fentanylem budou odpovídat zesíleným farmakologickým účinkům fentanylu, např. letargie, koma 
a těžký útlum dýchání. INTERAKCE: Instanyl by neměl byt používán u pacientů, kteří v průběhu předchozích 
14 dnů užívali inhibitory monoaminooxidázy (MAO). Při podáváni opioidních analgetik bylo zaznamenáno závaž-
né a nepředvídatelné zesílení účinku inhibitorů MAO. Současné používání Instanylu se silnými inhibitory CYP3A4 
(např. ritonavir, ketokonazol, itrakonazol, troleandomycin,klarithromycin a nelfi navir) nebo středně silnými inhibi-
tory CYP3A4 (např. amprenavir, aprepitant, diltiazem, erytromycin, fl ukonazol, fosamprenavir a verapamil) může 
vyvolat závažné nežádoucí reakce včetně fatálního respiračního útlumu. Účinnost přípravku Instanyl může být 
snížena současným podáváním xymetazolinu. Současné používání nosních dekongestantů se nedoporučuje. Sou-
časné podávání jiných látek tlumících centrální nervový systém včetně opioidů, sedativ či hypnotik, celkových an-
estetik, fenotiazinů, sedativ, myorelaxancii, antihistaminik se sedativním účinkem a alkoholu může vyvolat zesílení 
těchto účinků. Nedoporučuje se současné podávání smíšených agonistů/antagonistů opioidů (např. buprenorfi n, 
nalbufi n, pentazocin). DOBA POUŽITELNOSTI: Instanyl 50 mikrogramů – 3 roky, Instanyl 100 mikrogramů – 
3,5 roku, Instanyl 200 mikrogramů – 4 roky. ZVLÁŠTNÍ OPATŘENÍ PRO UCHOVÁVÁNÍ: Uchovávejte při teplotě 
do 30 °C. Chraňte před mrazem. Uchovávejte lahvičku ve vzpřímené poloze. DRUH OBALU A VELIKOST BALENÍ: 
Lahvička s dávkovacím zařízením a prachovým krytem uložena v pouzdře odolném proti nežádoucímu vniknutí 
dětí. ZVLÁŠTNÍ OPATŘENÍ PRO LIKVIDACI: Z důvodu možného zneužití fentanylu a možného zbytku roztoku, 
používaný i nepoužívaný roztok v nosním spreji musí být vždy znovu uložen v pouzdře odolném proti nežádoucímu 
vniknutí dětí, v souladu s místními požadavky nebo vrácen do lékárny. DRŽITEL ROZHODNUTÍ O REGISTRACI: 
Takeda Pharma A/S, Langebjerg 1 DK- 4000 Roskilde, Dánsko. DATUM REVIZE TEXTU: 1. 9. 2013.
Přípravek Instanyl je vázán na lékařský předpis s modrým pruhem. Přípravek je hrazen z prostředků veřejného 
zdravotního pojištění.
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KADCYLA 100 mg a 160 mg 
prášek pro koncentrát pro infuzní roztok
Základní informace o přípravku
 
Účinná látka: trastuzumabum emtansinum Držitel registračního rozhodnutí: Roche Registra-
tion Ltd., Welwyn Garden City, Velká Británie Registrační číslo: EU/1/13/885/01 a -02 Indika-
ce: Přípravek Kadcyla v monoterapii  je indikován k léčbě dospělých pacientů s HER2-pozitivním, 
neresekabilním, lokálně pokročilým nebo metastazujícím karcinomem prsu, kteří byli dříve léčeni 
trastuzumabem a taxanem, a to samostatně nebo v kombinaci. Pacienti buď: • byli dříve léčeni pro 
lokálně pokročilé nebo metastzatickémetastatické onemocnění nebo • měli onemocnění, k jehož 
rekurenci došlo v průběhu adjuvantní léčby nebo do 6 měsíců po jejím ukončení. Dávkování a způ-
sob podání: Doporučená dávka trastuzumab emtansinu je 3,6 mg/kg tělesné hmotnosti podávané-
ho formou intravenózní infuze každé 3 týdny (21denní cyklus). Pacienti mají být léčení do progrese 
nemoci nebo nepřijatelné toxicity. První dávka má být podána v intravenózní infuzi trvající 90 minut. 
Pacient má být  sledován během  infuze  a  nejméně 90 minut  po  podání  první  dávky  k  zachycení 
horečky, třesavky nebo jiných reakcí souvisejících s infuzí. Je třeba pečlivě sledovat místo infuze 
k zachycení případné podkožní infiltrace během podání. Pokud byla předchozí infuze dobře snášena, 
může být následná dávka trastuzumab emtansinu podána v infuzi trvající 30 minut. Pacient má být 
sledován během infuze a nejméně 30 minut po infuzi. Aby se zabránilo chybám při podání léku, je 
nutné zkontrolovat označení na lahvičce a ubezpečit se, že je připravován a podáván přípravek Kad-
cyla  (trastuzumab emtansin) a nikoli Herceptin  (trastuzumab). Kontraindikace: Hypersenzitivita 
na léčivou látku nebo na kteroukoli pomocnou látku. Upozornění: U pacientů s diagnostikovanou 
intersticiální plicní nemocí nebo pneumonitidou se doporučuje trvalé ukončení léčby trastuzumab 
emtansinem. Pacienti s klidovou dušností související s pokročilým nádorem nebo komorbiditami 
mohou mít vyšší riziko plicních příhod. V klinických studiích byla při léčbě trastuzumab emtansinem 
pozorována hepatotoxicita především ve  formě  zvýšení hladiny  transamináz v  séru  (stupně 1-4). 
Zvýšení hladiny transamináz bylo zpravidla přechodné s maximem osmý den po podání a s násled-
nou úpravou na stupeň 1 nebo méně před dalším cyklem. Při léčbě trastuzumab emtansinem byly 
pozorovány případy  závažných hepatobiliárních poruch včetně nodulární  regenerační hyperplazie 
jater. Před zahájením léčby a před podáním každé dávky má být zkontrolována funkce jater. Klinic-
ky významné interakce: Nebyly provedeny žádné formální studie lékových interakcí. Vzhledem 
k možnému  zvýšení  expozice DM1 a  toxicity  se  trastuzumab emtansin  nemá podávat  souběžně 
se  silnými  inhibitory CYP3A4  (např.  ketokonazol,  itrakonazol,  claritromycin,  atazanavir,  indinavir, 
nefazodon, nelfinavir, ritonavir, sachinavir, telithromycin, vorikonazol). Hlavní klinicky významné 
nežádoucí účinky: nejčastějšími závažnými nežádoucími účinky byly pyrexie,  trombocytopenie, 
zvracení, bolest břicha, nauzea, zácpa, průjem, dušnost a pneumonitida, nejčastějšími nežádoucími 
účinky stupně 3 nebo 4 byly trombocytopenie, únava, zvýšení transamináz, anemie, hypokalemie, 
bolest svalů a kostí a neutropenie. Dostupná balení přípravku: Injekční lahvička  o obsahu 15 ml 
(100 mg) nebo 20 ml (160 mg). Jedna krabička obsahuje jednu injekční lahvičku. Podmínky ucho-
vávání:  Při  teplotě 2 °C až 8 °C. Datum poslední revize textu:  15. 11. 2013. Výdej  léčivého 
přípravku  je  vázán  na  lékařský  předpis.  O  úhradě    z  prostředků  veřejného  zdravotního  pojištění 
dosud nebylo rozhodnuto. Další podmínky viz www.SUKL.cz 

 Tento léčivý přípravek podléhá dalšímu sledování. To umožní rychlé získání 
nových informací o  bezpečnosti. Můžete přispět tím, že nahlásíte jakékoli podezření 
na nežádoucí účinky na www.sukl.cz/nahlasit-nezadouci-ucinek.

Pokrok v léčbě, vyšší účinnost

Kadcyla® (trastuzumab emtansin) 

První konjugát protilátka  - léčivo 
pro pacienty s HER2-pozitivním metastazujícím karcinomem prsu1
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Literatura: 1. Kadcyla - Souhrn údajů o přípravku, XI/2013

KADCYLA 100 mg a 160 mg 
prášek pro koncentrát pro infuzní roztok
Základní informace o přípravku
 
Účinná látka: trastuzumabum emtansinum Držitel registračního rozhodnutí: Roche Registra-
tion Ltd., Welwyn Garden City, Velká Británie Registrační číslo: EU/1/13/885/01 a -02 Indika-
ce: Přípravek Kadcyla v monoterapii  je indikován k léčbě dospělých pacientů s HER2-pozitivním, 
neresekabilním, lokálně pokročilým nebo metastazujícím karcinomem prsu, kteří byli dříve léčeni 
trastuzumabem a taxanem, a to samostatně nebo v kombinaci. Pacienti buď: • byli dříve léčeni pro 
lokálně pokročilé nebo metastzatickémetastatické onemocnění nebo • měli onemocnění, k jehož 
rekurenci došlo v průběhu adjuvantní léčby nebo do 6 měsíců po jejím ukončení. Dávkování a způ-
sob podání: Doporučená dávka trastuzumab emtansinu je 3,6 mg/kg tělesné hmotnosti podávané-
ho formou intravenózní infuze každé 3 týdny (21denní cyklus). Pacienti mají být léčení do progrese 
nemoci nebo nepřijatelné toxicity. První dávka má být podána v intravenózní infuzi trvající 90 minut. 
Pacient má být  sledován během  infuze  a  nejméně 90 minut  po  podání  první  dávky  k  zachycení 
horečky, třesavky nebo jiných reakcí souvisejících s infuzí. Je třeba pečlivě sledovat místo infuze 
k zachycení případné podkožní infiltrace během podání. Pokud byla předchozí infuze dobře snášena, 
může být následná dávka trastuzumab emtansinu podána v infuzi trvající 30 minut. Pacient má být 
sledován během infuze a nejméně 30 minut po infuzi. Aby se zabránilo chybám při podání léku, je 
nutné zkontrolovat označení na lahvičce a ubezpečit se, že je připravován a podáván přípravek Kad-
cyla  (trastuzumab emtansin) a nikoli Herceptin  (trastuzumab). Kontraindikace: Hypersenzitivita 
na léčivou látku nebo na kteroukoli pomocnou látku. Upozornění: U pacientů s diagnostikovanou 
intersticiální plicní nemocí nebo pneumonitidou se doporučuje trvalé ukončení léčby trastuzumab 
emtansinem. Pacienti s klidovou dušností související s pokročilým nádorem nebo komorbiditami 
mohou mít vyšší riziko plicních příhod. V klinických studiích byla při léčbě trastuzumab emtansinem 
pozorována hepatotoxicita především ve  formě  zvýšení hladiny  transamináz v  séru  (stupně 1-4). 
Zvýšení hladiny transamináz bylo zpravidla přechodné s maximem osmý den po podání a s násled-
nou úpravou na stupeň 1 nebo méně před dalším cyklem. Při léčbě trastuzumab emtansinem byly 
pozorovány případy  závažných hepatobiliárních poruch včetně nodulární  regenerační hyperplazie 
jater. Před zahájením léčby a před podáním každé dávky má být zkontrolována funkce jater. Klinic-
ky významné interakce: Nebyly provedeny žádné formální studie lékových interakcí. Vzhledem 
k možnému  zvýšení  expozice DM1 a  toxicity  se  trastuzumab emtansin  nemá podávat  souběžně 
se  silnými  inhibitory CYP3A4  (např.  ketokonazol,  itrakonazol,  claritromycin,  atazanavir,  indinavir, 
nefazodon, nelfinavir, ritonavir, sachinavir, telithromycin, vorikonazol). Hlavní klinicky významné 
nežádoucí účinky: nejčastějšími závažnými nežádoucími účinky byly pyrexie,  trombocytopenie, 
zvracení, bolest břicha, nauzea, zácpa, průjem, dušnost a pneumonitida, nejčastějšími nežádoucími 
účinky stupně 3 nebo 4 byly trombocytopenie, únava, zvýšení transamináz, anemie, hypokalemie, 
bolest svalů a kostí a neutropenie. Dostupná balení přípravku: Injekční lahvička  o obsahu 15 ml 
(100 mg) nebo 20 ml (160 mg). Jedna krabička obsahuje jednu injekční lahvičku. Podmínky ucho-
vávání:  Při  teplotě 2 °C až 8 °C. Datum poslední revize textu:  15. 11. 2013. Výdej  léčivého 
přípravku  je  vázán  na  lékařský  předpis.  O  úhradě    z  prostředků  veřejného  zdravotního  pojištění 
dosud nebylo rozhodnuto. Další podmínky viz www.SUKL.cz 

 Tento léčivý přípravek podléhá dalšímu sledování. To umožní rychlé získání 
nových informací o  bezpečnosti. Můžete přispět tím, že nahlásíte jakékoli podezření 
na nežádoucí účinky na www.sukl.cz/nahlasit-nezadouci-ucinek.

Pokrok v léčbě, vyšší účinnost

Kadcyla® (trastuzumab emtansin) 

První konjugát protilátka  - léčivo 
pro pacienty s HER2-pozitivním metastazujícím karcinomem prsu1
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