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zeni kontraceptiv vsak migrény mizi. Nechtgji-li se pacientky hormonalni

antikoncepce vzdat, jsou moznym feSenim gelové naplasti s pozvolnym
uvolnovanim hormond.

V dalsim bloku prednasek se MUDr. Jana Zarubova a PharmDr. Lucie
Hauschke, Ph.D., zaméfily na epilepsii. Zatimco se dr. Zarubova vénovala
novinkdm a praktickym aspektdm terapie epilepsie a pouziti antiepilep-
tik u téhotnych Zen, dr. Hauschke doplnila cenné informace o Iékovych
problémech antiepileptik. Posluchadi tak meli moznost ziskat povedomi
napfiklad o rizicich valproatu v téhotenstvi a o jeho moznych ndhradach
v tomto obdobi. Zajimava byla napfiklad informace, ze paklize se kyselina
valproova nestihne vysadit pfed otéhotnénim, jeji vysazeni v prabéhu gra-
vidity je pochybenim, jelikoz vznik vyvojovych vad jiz neovlivnime, ale nove
vznikly zachvat mUze mit fatalni dtsledky. V panelové diskuzi pak poloZil
zajimavou otazku dr. Cerny, kdyz se tézal na postaven( ketogenni diety
v terapii epilepsie. Dr. Zarubova v odpoveédi ozfejmila, ze se jedna o lécbu
volby u déti s GLUT-1 (Glucose Transporter 1) deficienci. U dospélych osob
s farmakorezistentni epilepsii se pouZiva spise modifikovana Atkinsonova
dieta. Zatimco Atkinsonova dieta mutze byt u dospélych drzena libovolné
dlouho, u déti se ketogenni dieta aplikuje pfes vyvojové obdobi 2-3 roky,
a poté se deti prevedou na normalni stravu, na které Casto zUstavaji dlou-
hodobé kompenzované. Uspésnost &by dospélych jedincd je obecné
nizsi a zalezi vzdy na konkrétnim pacientovi. Obé diety by mély probihat
pod dohledem nutri¢niho terapeuta.

Zaver prvniho dne byl vénovan Parkinsonove nemoci, kterou se ve
svych prednaskach zabyvali MUDr. Petr Dusek, Ph.D., a Mgr. Jana Vinsova.
Prednaska dr. Duska byla zameéfena na soucasnou lécbu Parkinsonovy ne-
modi.V jejim pribéhu viechny posluchace seznamil s [é¢bou levodopou,
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agonisty dopaminu a jejich vyhodami v porovnani s levodopou (napf. delsi
polocas, vice cest podani nebo nizsf riziko pozdnich hybnych komplika-
cf) a s pouzitim inhibitorl monoaminooxidazy B a amantadinu (jediny
ma antidyskineticky efekt). Mgr. VinSova se ve své prednasce vénovala
lékovym problémdm antiparkinsonik. Mimo jiné obsahovalo jeji sdéleni
také informace ohledné perioperacni péce o pacienty s Parkinsonovou
nemoci a o pfepoctu davek parenterdlné podavanych antiparkinsonik na
ekvivalent levodopy. Panelova diskuze k tomuto tématu byla velmi bohata.
Z fad posluchacli zaznély otazky zameérené na spravné podavani levodopy,
ma-li byt uzivana 5x denné nalacno. Dr. Dusek odpovedél, ze optimalni
je uzitl pul hodiny pred jidlem, nebo 2 hodiny po jidle. Pokud nejde ide-
alnfho stavu dosahnout, mél by se pacient snazit tomuto stavu alespon
priblizit. Vyhodnégjsi je pfitom ponechat bilkoviny na vecer. Dalsf otazky
byly zamérfené na perioperacni management antiparkinsonik, konkrétné
zda dokazeme udrzet pacienta na amantadinu v horizontu dni. Dr. Dusek
odpoveédél, ze pokud dame 2 infuze béhem dne, neohrozime pacienta
na zivote, ale dojde pravdépodobné ke zhorseni jeho stavu. Pokud by
melo preruseni terapie levodopou trvat delsi dobu, fesil by situaci poda-
nim rotigotinu. Mezi pfednasejicimi a posluchadi se pak rozvinula diskuze
ohledné odebrani fidic¢ského prikazu osobam s Parkinsonovou nemoci.
Prednasejici se shodli, ze pacienti i jejich rodiny se v tomto pfipadé chovaji
zodpoveédne.

Druhy den sympozia tradi¢né zahdjil blok volnych sdéleni. Prvni
prednasky se ujala Mgr. Barbora Vankova, ktera posluchace seznamila
s lékovymi problémy, vcetné non-adherence k [é¢bé, u pacientl po
transplantaci ledvin. Ve svém pfispevku Mgr. Vankova nejen shrnula
teoretické poznatky, ale vénovala se také praktickym vysledklm své
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