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ČTVRTEK, 22. 11. 2012   
Velký sál Malý sál Kongresový sál 

08:30–08:35 Zahájení kongresu

08:35–10:05 Optimalizace tkáňového odběru a jeho 
zpracování – část I

10:05–10:35 Kávová přestávka

10:35–10:50 Udělení čestných členství ČGS

10:50–11:40 Optimalizace tkáňového odběru a jeho 
zpracování – část II

11:40–12:20 Trendy v gastroenterologii a hepatologii – 
část I

12:20–13:30 Firemní sympozium Apotex / Polední 
přestávka

13:30–14:50 Trendy v gastroenterologii a hepatologii – 
část II

14:50–15:50 Firemní sympozium PharmaSwiss / 
Kávová přestávka

15:50–17:55 Když se léčba nedaří

18:00–18:30 Plenární zasedání Společnosti

PÁTEK, 23. 11. 2012   
Velký sál Malý sál Kongresový sál 

08:30–10:00 Cholestáza: aktuální problémy od genetiky 
po operativu

Volná sdělení 1: Endoskopie Sympozium sestry 1

10:00–10:30 Kávová přestávka

10:30–12:00 Nespecifi cké střevní záněty: opravdu umíme 
užívat aminosalicyláty a léčit anémii u IBD?

Mikroskopické záněty Sympozium sestry 2

12:00–13:30 Firemní sympozium Abbott / Polední přestávka Polední přestávka

13:30–15:00 The best abstracts DDW, UEGW, EASL, AASLD Koloskopie Volná sdělení 3: Varia

15:00–16:00 Firemní sympozium MSD / Kávová přestávka Kávová přestávka

16:00–17:30 Gastrointestinální onkologie Volná sdělení 2: Kolorektální karcinom 
a kvalita koloskopie

Volná sdělení 4: IBD
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SOBOTA, 24. 11. 2012   
Velký sál Malý sál Kongresový sál 

09:00–10:45 Pohled svou specializací – část I

10:45–11:15 Kávová přestávka

11:15–13:00 Pohled svou specializací – část II

13:00–13:10 Zakončení kongresu
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ČTVRTEK 22. 11. 2012

VELKÝ SÁL
 
08:30–08:35 Zahájení kongresu
 Předsedající: Julius Špičák (Praha), 

Miroslav Zavoral (Praha), Josef Doseděl (Praha)

08:35–10:05 Optimalizace tkáňového odběru a jeho zpracování – 
část I

 Předsedající: Julius Špičák (Praha), 
Miroslav Zavoral (Praha), Josef Doseděl (Praha)

 
08:35–08:55 Instrumentarium, technika odběru, zpracování vzorků
 Stanislav Rejchrt (Hradec Králové)
08:55–09:15 Klinické aplikace
 Ondřej Urban (Ostrava – Vítkovice)
09:15–09:35 Pohled patologa
 Václav Mandys (Praha)
09:35–09:50 Odběry při endosonografi i
 Radan Keil (Praha)
09:50–10:05 Odběry při ERCP
 Zdena Zádorová (Praha)

10:05–10:35 Kávová přestávka

10:35–10:50 Udělení čestných členství ČGS
 Předsedající: Radan Keil (Praha), 

Miroslav Zavoral (Praha), Josef Doseděl (Praha), 
Julius Špičák (Praha)

10:50–11:40 Optimalizace tkáňového odběru a jeho zpracování – 
část II

 Předsedající:  Radan Keil (Praha), Ondřej Urban 
(Ostrava – Vítkovice), Václav Mandys (Praha)

10:50–11:10 Jaterní biopsie, elastografi e
 Pavel Taimr (Rotterdam)
11:10–11:40 Kazuistiky a diskuze
 Ondřej Urban (Ostrava – Vítkovice)

11:40–12:20 Trendy v gastroenterologii a hepatologii – část I
 Předsedající: Radan Keil (Praha), 

Ondřej Urban (Ostrava – Vítkovice), Václav Mandys (Praha)

11:40–12:00 Advances in coeliac disease
 Chris Mulder (Amsterdam)
12:00–12:20 Pokroky ve screeningu kolorektálního karcinomu a stav u nás
 Miroslav Zavoral (Praha)
 
12:20–13:30 Polední přestávka
 Firemní sympozium Apotex
 
13:30–14:50 Trendy v gastroenterologii a hepatologii – část II
 Předsedající: Petr Dítě (Ostrava), Karel Lukáš (Praha)

13:30–13:50 Pokroky v hepatální chirurgii
 Martin Oliverius (Praha)
13:50–14:10 Cystické tumory pankreatu a incidentalomy
 Julius Špičák (Praha)
14:10–14:30 Multidisciplinární přístup s vysokou frekvencí výkonů 

v léčbě solidních nádorů GIT
 Miroslav Ryska (Praha)
14:30–14:50 Autoimunní pankreatitida
 Eduard Veselíny (Košice)
 
14:50–15:50 Kávová přestávka
 Firemní sympozium PharmaSwiss
 
15:50–17:55 Když se léčba nedaří
 Předsedající: Milan Lukáš (Praha), Aleš Hep (Brno), 

Zdena Zádorová (Praha)

15:50–16:15 Biologická léčba
 Milan Lukáš (Praha)
16:15–16:40 GERD
 Aleš Hep / J. Dolina / P. Kolář (Brno), P. Bittnar (Praha)
16:40–17:05 Chronická pankreatitída
 Petr Dítě (Ostrava)
17:05–17:30 Eradikace H. pylori
 Jan Bureš (Hradec Králové)
17:30–17:55 Virové hepatitídy
 Petr Urbánek (Praha)

18:00–18:30 Plenární zasedání Společnosti
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PÁTEK 23. 11. 2012

VELKÝ SÁL
 
08:30–10:00 Cholestáza: aktuální problémy od genetiky po operativu
 Předsedající: Pavel Trunečka (Praha), Petr Urbánek (Praha)

08:30–08:45 Fibrocystická onemocnění jater: od kongenitální fi brózy 
po Caroliho nemoc

 Eva Honsová (Praha)
08:45–09:00 Kdy transplantovat pro cholestatickou cirhózu?
 Pavel Trunečka (Praha)
09:00–09:15 Cholestáza v těhotenství a další geneticky 

determinovanované cholestázy 
 Milan Jirsa (Praha)
09:15–09:30 Funkční zobrazování jater
 Otakar Bělohlávek (Praha)
09:30–09:45 Chirurgická léčba hepatocelulárního karcinomu
 Martin Oliverius (Praha)
09:45–10:00 Hepatocelulární karcinom – multioborový doporučený 

postup
 Radan Brůha (Praha)
 
10:00–10:30 Kávová přestávka
 
10:30–12:00 Nespecifi cké střevní záněty: Opravdu umíme užívat 

aminosalicyláty a léčit anémii u IBD?
 Předsedající: Milan Lukáš (Praha), Pavel Drastich (Praha)

10:30–10:45 Kasuistika: Terapie aminosalicyláty u pacienta s UC
                 Luděk Hrdlička (Praha)
10:45–11:00 Konsensus: Léčba aminosalicyláty u nemocných s UC
                   Lucie Prokopová (Brno)
11:00–11:15 Kasuistika: Terapie  aminosalicyláty u pacienta s CN. 

„Nonsens, nebo opomíjená terapie?“
                  Martin Bortlík (Praha)
11:15–11:30 Konsensus: Léčba Terapie aminosalicyláty CN 
                   Dana Ďuricová (Praha)
11:30–11:45 Kasuistika: Terapie anemie u nemocného s IBD
                    Aleš Novotný (Praha)
11:45–12:00 Konsensus: Prevence a léčba anemie u IBD pacientů 
                    Pavel Kohout (Praha)
 

12:00–13:30 Polední přestávka
 Firemní sympozium Abbott
 
13:30–15:00 The best abstracts DDW, UEGW, EASL, AASLD
 Předsedající: Julius Špičák (Praha), 

Stanislav Rejchrt (Hradec Králové)

13:30–13:48 Onkologie
 Julius Špičák (Praha)
13:48–14:06 Endoskopie
 Magdalena Stefanová (Praha)
14:06–14:24 Hepatologie
 Jan Lata (Ostrava)
14:24–14:42 Nespecifi cké střevní záněty
 Milan Lukáš (Praha)
14:42–15:00 Acidopeptická onemocnění
 Jan Martínek (Praha)
 
15:00–16:00 Kávová přestávka
 Firemní sympozium MSD

16:00–17:30 Gastrointestinální onkologie
 Předsedající: Miroslav Zavoral (Praha), 

Luboš Petruželka (Praha)

16:00–16:20 Epidemiologie zhoubných nádorů trávicího traktu 
v České republice – současný stav a predikce

 Ladislav Dušek (Brno)
16:20–16:35 Molekulární genetika gastrointestinálních nádorů: 

od výzkumu ke klinické praxi
 Marek Minárik (Praha)
16:35–16:50 Diabetes mellitus jako rizikový faktor maligních 

onemocnění trávicího traktu
 Štěpán Suchánek / Bohuš Bunganič (Praha)
16:50–17:10 Pragmatické hodnocení kvality péče v digestivní 

onkologii
 Jan Žaloudík (Brno)
17:10–17:30 Role multioborového týmu v léčbě pokročilého 

kolorektálního karcinomu
 Miroslav Ryska (Praha)
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MALÝ SÁL
 
08:30–10:00 Volná sdělení 1: Endoskopie
 Předsedající: Radan Keil (Praha), Ivana Líbalová (Praha)

08:30–08:42 Metalické stenty u benigních biliárních stenoz
 Jan Hajer (Praha)
08:42–08:54 Využití OTSC klipů k řešení píštělí a perforací GIT – 

soubor pacientů
 Jan Šťovíček (Praha)
08:54–09:06 Jsou cílené biopsie dostačující pro přesnou diagnostiku 

neoplázie u Barrettova jícnu?
 Magdalena Stefanová (Praha)
09:06–09:18 Srovnání 4 bioptických kleští u pacientů s Barrettovým 

jícnem. Randomizovaná studie
 Jan Martínek (Praha)
09:18–09:30 Experimentální model kalkulózní cholecystitidy 

použitelný k hodnocení přístupu NOTES
 Ondřej Ryska (Praha)
09:30–09:42 Péče o nemocné s akutním krvácení do dolní části 

trávicího traktu
 Michal Konečný (Olomouc)
09:42–10:00 State of the art: OVESCO klip a jeho využití v klinické 

praxi (prezentováno ve 3D)
 Radan Keil (Praha)
 Přednáška bude prezentována ve 3D, počet osob je  

limitován technickými možnostmi sálu.
 Pro účast na sekci je nutná předregistrace a vyzvednutí 

3D aktivních brýlí.

10:00–10:30 Kávová přestávka
 

10:30–12:00 Mikroskopické záněty
 Předsedající: Václav Mandys (Praha), Karel Lukáš (Praha)

10:30–10:35  Úvod
 Karel Lukáš (Praha)
10:35–10:48  Záněty jícnu a kardie
 Aleš Hep (Brno)
10:48–11:01  Záněty žaludku
 Jasna Koželuhová (Plzeň)
11:01–11:14  Záněty duodena
 Vlastimil Procházka (Olomouc)
11:14–11:27  Záněty tenkého střeva
 Pavel Kohout (Praha)
11:27–11:40  Záněty tlustého střeva
 Karel Lukáš (Praha)
11:40–12:00  Souhrn znalostí o mikroskopických zánětech
 Václav Mandys (Praha)

12:00–13:30 Polední přestávka
 Firemní sympozium Abbott (Velký sál)
 
13:30–15:00 Koloskopie
 Předsedající: Ondřej Urban (Ostrava-Vítkovice), 

Jan Šťovíček (Praha)

13:30–13:48 Indikace diagnostické, screeningové a dispenzární 
koloskopie

 Štěpán Suchánek (Praha)
13:48–14:06 Jak připravit nemocného k vyšetření?
 Jiří Cyrany (Hradec Králové)
14:06–14:24 Jak nejlépe dosáhnout caeka
 Přemysl Falt (Ostrava)
14:24–14:42 Jak nejlépe diagnostikovat neoplasie?
 Jan Šťovíček (Praha)
14:42–15:00 Jak sledovat kvalitu koloskopického centra?
 Petr Vítek (Frýdek-Místek)

15:00–16:00 Kávová přestávka
 Firemní sympozium MSD (Velký sál)
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16:00–17:30 Volná sdělení 2: Kolorektální karcinom a kvalita 
koloskopie

 Předsedající: Stanislav Rejchrt (Hradec Králové), 
Eduard Veseliny (Košice)

 
16:00–16:12 Kolonoskopie ve vodní imerzi s použitím „capu“ - 

prospektivní randomizovaná studie
 Přemysl Falt (Ostrava)
16:12–16:24 Praktická realizace kontroly kvality kolonoskopie – 

zkušenosti z Beskydského gastrocentra
 Ivana Mikoviny Kajzrlíková (Frýdek-Místek)
16:24–16:36 Lokální chirurgická léčba karcinomu rekta
 Lubomír Starý (Olomouc)
16:36–16:48 Naše zkušenosti s metodou quikread při screeningu 

kolorektálního karcinomu
 Tomislav Švestka (Praha)
16:48–17:00 Porovnání účinnosti kolonické kapslové endoskopie 

a kolonoskopie v detekci polypů a karcinomů colon
 Michal Voška (Praha)
17:00–17:12 Sledování nemocných s UC s ohledem na výskyt 

kolorektálního karcinomu
 Michal Konečný (Olomouc)
17:12–17:30 Vyzvaná přednáška: Kolorektální karcinom – komentář 

k prezentované problematice
 Vlastimil Procházka (Olomouc)

KONGRESOVÝ SÁL
 
08:30–10:00 Sympozium sestry 1
 Předsedající: Hana Kubů (Praha), 

Kamila Martincová (Ústí nad Labem), 
Anděla Tichá (České Budějovice)

08:30–08:42 Jaterní–transjugulární biopsie z pohledu sestry
 Zuzana Černá (Praha)
08:42–08:54 Kvalita, příprava a kapslová kolonoskopie
 Barbora Malá (Praha)
08:54–09:06 Gastroskopie, příprava, poučení a informovaný souhlas 

pacienta s endoskopií
 Lenka Pracná (Olomouc)
09:06–09:18 Endoskopická terapie Zenkerova divertiklu
 Ludmila Procházková (Praha)
09:18–09:30 Biopsie pod endosonografi ckou kontrolou
 Radka Stehlíková (Brno)
09:30–09:42 Význam informovanosti pacientů o endoskopickém 

vyšetření tlustého střeva z pohledu všeobecné sestry
 Ida Večeřová (Praha)
09:42–10:00 Ovesco OTSC klip
 Hana Kubů (Praha)

10:00–10:30 Kávová přestávka

10:30–12:00 Sympozium sestry 2
 Předsedající: Lenka Bocková (Ostrava), 

Lenka Pracná (Olomouc), Ivana Folprechtová (Brno)

10:30–10:42 Preference analgosedace pacientů u kolonoskopického 
vyšetření

 Jana Popelínská (Brno)
10:42–10:54 Indukce lékové tolerance (desenzitizace)
 Jana Karpíšková (Brno)
10:54–11:02 Léčba hemeroidů metodou DG – HAL
 Kamila Martincová (Ústí nad Labem)
11:02–11:14 Role kapslové kolonoskopie ve screeningu 

kolorektálního karcinomu
 Pavla Hnátová (Praha)
11:14–11:26 BFB – fyzioterapie inkontinence stolice, naše první zkušenosti
 Lenka Bocková (Ostrava)
11:26–11:48 Poradiační proktitida–ošetření APC
 Anděla Tichá (České Budějovice)
11:48–12:00 Výsledky voleb do GE sekce ČAS
 Ivana Folprechtová (Brno)
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12:00–13:30 Polední přestávka
 Firemní sympozium Abbott (Velký sál)

13:30–15:00 Volná sdělení 3: Varia
 Předsedající: Jiří Černoch (Prostějov), 

Antonín Vavrečka (Bratislava)

13:30–13:48 State of the art: Pět největších chyb při ERCP
 Antonín Vavrečka (Bratislava)
13:48–14:00 Autoimunitní choroby u pacientů s celiakií – 

retrospektivní studie
 Tereza Chvátalová (Praha)
14:00–14:12 Léčba inhibitory proton. pumpy je efektivní u většiny 

dospělých pacientů s eozinofi lní ezofagitidou
 Alice Štrosová (Praha)
14:12–14:24 Jaká zdravotní rizika představuje endoskopie pro 

endoskopisty v České republice? Pilotní studie
 Radek Kroupa (Brno) 
14:24–14:36 Studium molekulárních markerů pro diagnostiku a odhad 

prognózy nemocných s karcinomem žaludku
 Petra Mináriková (Praha)
14:36–14:48 IRE a její místo v léčbě karcinomu pankreatu?
 David Hoskovec (Praha)
14:48–15:00 Chirurgická léčba jaterních a plicních metastáz 

kolorektálního karcinomu
 Tomáš Skalický (Plzeň)

15:00–16:00 Kávová přestávka
 Firemní sympozium MSD (Velký sál)

16:00–17:30 Volná sdělení 4: IBD
 Předsedající: Jan Kotrlík (Praha), Aleš Hep (Brno)

16:00–16:12 Vliv sérové hladiny Infl iximabu při ukončení dlouhodobé 
léčby na riziko relapsu u nemocných s IBD

 Martin Bortlík (Praha)
16:12–16:24 Desentizace jako řešení lékové intolerance anti-tnfα 

terapie ISZ – první zkušenosti
 Vladimír Zbořil (Brno)
16:24–16:36 Eradikace perianálních píštělí u nemocných s ISZ 

metodou Advancement Flap
 Zuzana Šerclová (Praha)
16:36–16:48 Incidence idiopatických střevních zánětů v České 

republice: Prospektivní populační studie
 Dana Duricová / Martin Bortlík (Praha)
16:48–17:00 Možnosti klinického využití analýzy těkavých plynů 

ve vydechovaném vzduchu u nemocných s IBD
 Luděk Hrdlička (Praha)
17:00–17:12 Druhotné selhání antiTNF terapie u Crohnovy choroby – 

možnosti řešení
 Martina Mišejková (Brno)
17:12–17:24 Bezpečnost biologické léčby v graviditě u žen 

s idiopatickými střevními záněty
 Naděžda Machková / Martin Bortlík (Praha)
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SOBOTA 24. 11. 2012

VELKÝ SÁL
 
09:00–10:45 Pohled svou specializací  - část I
 Předsedající: Miroslav Ryska (Praha), 

Petr Dítě (Ostrava)

09:00–09:35 Refl uxní esofagititída
 Václav Drahoňovský (Praha) / Aleš Hep (Brno)
 (spoluautoři: J. Dolina, P. Kolář, P. Bittnar, E. Vaňásková) 
09:35–10:10 Akutní pankreatitída
 Julius Špičák (Praha) / Bettina Rau (Saarland) 
10:10–10:45 Biliární obstrukce
 Radan Keil / František Bělina (Praha)

10:45–11:15 Kávová přestávka

11:15–13:00 Pohled svou specializací  - část II
 Předsedající: Miroslav Zavoral (Praha), 

Radan Keil (Praha)

11:15–11:50 Chronická pankreatitída
 Petr Dítě (Ostrava) / Jörg Kleeff (München) 
11:50–12:25 Stenózy kolorekta
 Jan Martínek (Praha) / Daniel Langer (Praha)
12:25–13:00 Časné tumory trávicí trubice
 Ondřej Urban (Ostrava) / Julius Orhalmi (Hradec Králové)

13:00–13:10 Zakončení kongresu
 Předsedající: Julius Špičák (Praha), Radan Keil (Praha)

3D PREZENTACE

Volná sdělení 1: Endoskopie
Pátek, 23.11.2012, 8:30–10:00 hod.
Malý sál hotelu Thermal

Česká gastroenterologická společnost uvádí letos poprvé v pilotním 
projektu 3D prezentaci v rámci odborného programu. V pátek, 23. 11. 
dopoledne bude možné v rámci sekce „Volná sdělení I – Endoskopie“ 
shlédnout 3D prezentaci na téma „OVESCO klip a jeho využití v klinické 
praxi“, která bude zahrnovat jak úvodní sekvence k přípravě k operaci 
natočené 3D kamerou, tak i endoskopické záběry. Pro prezentaci bude 
použit systém aktivního 3D.

Důležité upozornění: Počet osob je striktně limitován vzhledem 
k technickým možnostem sálu. Pro účast na sekci je nutná 
předregistrace a vyzvednutí 3D aktivních brýlí. Pro předregistraci 
kontaktujte, prosím, registrační přepážku a informujte se o volných 
místech. V případě velkého zájmu bude vyhlášen náhradní termín 
promítání (pátek odpoledne po skončení odborného programu).
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POSTEROVÁ SEKCE

Posterová sekce – prezentace posterů
Předsedající: Václav Mandys (Praha), Jan Kotrlík (Praha)
Pátek, 23. 11. 2012 v době polední přestávky, a to od 13:00 do 13:30 hod.

Autoři všech posterů by měli být přítomni u svých posterů ve výše 
uvedené době. 

Organizační výbor kongresu na konci akce vyhlásí vítěze soutěže 
o nejlepší poster. 

Technické instrukce pro autory:
• Své postery prosím instalujte ve čtvrtek 22. 11. v čase od 8:30 

do 9:30 na základě čísla, které Vám bylo přiděleno. 
• Prosíme autory, aby si své postery převzali zpět v pátek 23. 11. v čase 

od 16:30 do 17:30. Nevyzvednuté postery budou zlikvidovány. 
• Špendlíky / připínáčky určené pro připevnění posterů budou 

připraveny ve vymezeném prostoru.

P01 VÝVOJ DĚTÍ S PRENATÁLNÍ EXPOZICÍ ANTI-TNFΑ TERAPII 
U ŽEN S IDIOPATICKÝMI STŘEVNÍMI ZÁNĚTY 

 Martin Bortlík (Praha)

P02 NEOBVYKLÁ PŘÍČINA HEMATEMEZY 
 Bohuš Bunganič (Praha)

P03 ENDOSONOGRAFICKÁ ELASTOGRAFIE V PRAXI 
 Jolana Cendelinová (Praha)

P04 KLINICKÉ ZKUŠENOSTI S VYŠETŘENÍM FEKÁLNÍHO 
KALPROTEKTINU

 Mojmír Dolejší (Praha) 

P05 EFEKT LAPAROSKOPICKÉ ANTIREFLUXNÍ OPERACE PODLE 
NISSEN-ROSSETTIHO PŘETRVÁVÁ 15 LET

 Václav Drahoňovský (Praha) 

P06 KORELACE STUPNĚ PORANĚNÍ M. PUBORECTALIS A STUPNĚ 
INKONTINENCE STOLICE

 Vítězslav Ducháč (Praha)

P07 ZVYŠUJE PŘEDOPERAČNÍ ANTITNF TERAPIE RIZIKO 
POOPERAČNÍCH KOMPLIKACÍ U PACIENTŮ S IBD?

 Hana Dujsíková (Brno) 

P08 CROHNOVA CHOROBA ŽLUČOVÝCH CEST A ŽLUČNÍKU JAKO 
VZÁCNÝ A NEČEKANÝ NÁLEZ

 Jakub Fichtl (Plzeň)

P09 NBI ENDOSKOPIE U PACIENTŮ S BARRETTOVÝM JÍCNEM 
A SCHOPNOST PREDIKCE DYSPLATICKÝCH ZMĚN

 Jan Gregar (Olomouc)

P10 Poster byl autorem stažen
  
P11 RADIOFREKVENČNÍ ABLACE PACIENTŮ S BARRETTOVÝM 

JÍCNEM (BJ): DLOUHÝ VS. KRÁTKÝ SEGMENT
 Jan Martínek (Praha) 

P12 SROVNÁNÍ DIETNÍCH NÁVYKŮ PACIENTŮ 
S KOLOREKTÁLNÍMI NEOPLÁZIEMI A JEJICH PŘÍBUZNÝCH 
PRVNÍHO STUPNĚ

 Ivana Mikoviny Kajzrlíková (Frýdek-Místek)

P13 BOUVERETŮV SYNDROM, KAZUISTIKA. PŘÍPAD VYSOKÉHO 
BILIÁRNÍHO ILEU ŘEŠENÉHO ENDOSKOPICKY

 Petr Němec (Pardubice) 

P14 AKUTNÍ CHOLECYSTITIDA – EMPIRIE A SOUČASNOST
 Filip Pazdírek (Praha)

P15 DIAGNOSTIKA GENETICKÝCH POLYMORFISMŮ PŘI LÉČBĚ 
THIOPURINOVÝMI LÉČIVY

 Kristýna Pížová (Brno)

P16 AMBULANTNÍ LÉČBA HEMEROIDÁLNÍ NEMOCI A CHRONICKÉ 
FISURA ANU

 Martin Plzák (Ústí nad Labem)

P17 ÚČINNOST METRONIDAZOLU A PROBIOTIKA VSL#3 
V PROFYLAXI PSEUDOMEMBRANÓZNÍ KOLITIDY

 Pavel Polák (Brno)
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P18 ANTI-TNF V POOPERAČNÍ PROFYLAXI TĚŽKÉHO PRŮBĚHU 
CROHNOVY NEMOCI – TEORIE A VLASTNÍ ZKUŠENOSTI

 Lucie Prokopová (Brno)

P19 LÉČBA STŘEVNÍ PÍŠTĚLE POMOCÍ AUTOLOGNÍCH KMENOVÝCH 
BUNĚK NA ZVÍŘECÍM MODELU – PILOTNÍ PROJEKT

 Ondřej Ryska (Praha)

P20 METASTÁZA MALIGNÍHO MELANOMU V BULBU DUODENA 
JAKO VZÁCNÁ PŘÍČINA OBSTRUKCE

 Ludvík Straka (Uherské Hradiště)

P21 GASTROSKOPICKÝ NÁLEZ PO JEDNORÁZOVÉM POŽITÍ 
40 000 MG IBUPROFENU

 Alexandra Šimončičová (Znojmo)

P22 NEUROLOGICKÉ NÁLEZY U PACIENTŮ S M. CROHN – MOŽNÝ 
VLIV ANTI-TNF ALFA LÉČBY

 Jan Št‘ovíček (Praha) 

P23 VLIV CELKOVÉ ANESTEZIE NA MYOELEKTRICKOU AKTIVITU 
ŽALUDKU EXPERIMENTÁLNÍCH PRASAT

 Ilja Tachecí (Hradec Králové)

P24 EPITHELIAL MARKERS OF COLORECTAL CARCINOGENESIS IN 
PATIENTS WITH ULCERATIVE COLITIS AND PSC

 Pavel Wohl (Praha)
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SATELITNÍ SYMPOZIA
 
Satelitní sympozium společnosti APOTEX

Termín: čtvrtek 22. 11. 2012
Čas: polední přestávka (12:20–13:30)
Místo: Velký sál

PPI – shody, rozdíly, rizika
Julius Špičák (Praha)
Rabeprazol – potenciál, výsledky
Petr Dítě (Ostrava)
 
Satelitní sympozium společnosti PharmaSwiss

Termín: čtvrtek 22. 11. 2012
Čas: odpolední přestávka (14:50–15:50)
Místo: Velký sál

MOVIPREP® V PŘÍPRAVĚ KOLONOSKOPICKÝCH VYŠETŘENÍ
Jak dosáhnout kvalitní kolonoskopie?
Ondřej Urban (Ostrava)
Moviprep: Data ze zahraničí a první praktické zkušenosti v ČR
Milan Lukáš (Praha)
 

Satelitní sympozium společnosti Abbott Immunology

Termín: pátek 23. 11. 2012
Čas: polední přestávka (12:00–13:30)
Místo: Velký sál

ČASNÉ A DLOUHODOBÉ CÍLE LÉČBY IDOPATICKÝCH STŘEVÍCH ZÁNĚTŮ
Předsedající: Julius Špičák
Potřebujeme optimalizovat léčbu Crohnovy choroby?
Pavel Drastich (Praha)
Adalimumab v dlouhodobé a profylaktické léčbě ISZ
Vladimír Zbořil (Brno)
Fekální kalprotektin u nemocných s ulcerózní kolitidou: výhody 
a omezení pro monitorování aktivity nemoci v klinické praxi
Milan Lukáš (Praha)

Satelitní sympozium společnosti MSD

Termín: pátek 23. 11. 2012
Čas: odpolední přestávka (15:00–16:00)
Místo: Velký sál

INFLIXIMAB UP-TO-DATE
Předsedající: Milan Lukáš
Kdy zahájit léčbu infl iximabem u ulcerózní kolitidy? 
Přemysl Falt (Ostrava)
Infl iximab v udržovací terapii UC 
Jana Koželuhová (Plzeň)
Infl iximab v terapii časné recidivy Crohnovy nemoci po ileo-kolické 
resekci. Současný stav a perspektivy do budoucnosti 
Milan Lukáš (Praha)
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PLÁN VÝSTAVY
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VÝSTAVA

Souběžně s odborným programem kongresu bude probíhat výstava 
farmaceutických, laboratorních a jiných fi rem působících v oblasti 
gastroenterologie. Výstavní stánky budou umístěny ve foyer Velkého 
sálu hotelu Thermal.

Seznam vystavovatelů – stav k 25. 10. 2012
Společnost  Stánek č. 
AAR s.r.o. 13
ABBOTT Immunology 1
Akacia Group, s.r.o. 34
ALFA WASSERMANN CZECH, s.r.o. 35
Ambit Media 16
Apotex ČR spol.s.r.o. 7
ARID s.r.o. 21
benemedo s.r.o. 22
Berlin – Chemie / A. Menari s.r.o. 18
Boston Scientifi c Česká republika s.r.o. 15
Comesa Praha, Czech Republic 31
ELLA-CS, s.r.o. 29
Ewopharma s.r.o. 25
FERRING Pharmaceuticals CZ s.r.o. 9
Fujifi lm Europe GmbH 11
Hospimed s.r.o. 20
HSC Industry, spol. s.r.o. 24
Imedex s.r.o. 27
Linde Gas a.s. 19
Medial s.r.o. 27
Medimport s.r.o. 26
Medinet s.r.o. 12
medwork s.r.o. 23
Mladá fronta a.s., divize Medical Services  36
MSD s.r.o. 4
Novartis s.r.o. 17
Nycomed s.r.o. 10
OLYMPUS CZECH GROUP, S.R.O. 2
Orion Diagnostica 33
PharmaSwiss Česká republika s.r.o. 8
ProMed CS Praha a.s. 6
Radix CZ s.r.o. 28
Tillots Pharma Czech s.r.o. 3
Valosun a.s. 14
Veolia Water Solutions & Technologies 30
VIFOR FARMA 32
Zentiva 5

Otevírací doba výstavy:
Čtvrtek 22. 11. 2012 08:30–18:00
Pátek 23. 11. 2012 08:30–17:30
Sobota 24. 11. 2012 09:00–13:00

SPOLEČENSKÉ AKCE

Úvodní recepce a koncert skupiny Cosmic People

Čtvrtek 22. 11. 2012 od 19:30 hod.
První patro hotelu Thermal
Zdarma pro registrované účastníky akce, vstup na základě 
kongresové jmenovky

Uvítací recepce pro všechny účastníky kongresu proběhne ve čtvrtek 
22. 11. 2012 od 19:30 v prvním patře hotelu Thermal. Účast je zahrnuta 
v registračním poplatku. Vstup na recepci bude umožněn pouze 
s platnou účastnickou jmenovkou.
 

Součástí večera bude koncert 
skupiny Cosmic People, kterou 
tvoří zpěvačka Betty Lee 
(Alžběta Pažoutová) a čtyři 
hudebníci. Kapela nabízí jak 
náročnější jazzový repertoár 
(swing, bossanova, groove), tak 
i odlehčenější variantu plnou 
slavných popových, rockových, 

funky a oldies tophitů. Právě slavné hity let minulých budou tvořit jejich 
vystoupení pro účastníky akce v Karlových Varech.
 
Upozornění: upozorňujeme účastníky, že v prostorách uvítací recepce 
není k dispozici šatna. Z tohoto důvodu je nutné využít šatnu u Velkého 
sálu, což ale znamená nutnost projít po odložení kabátu venkem cca 
30 m do hlavní budovy hotelu, kde se recepce bude konat. Předem 
se omlouváme za případné komplikace a věříme, že tuto skutečnost 
vezmete jako netradiční zpestření Vaší účasti na akci.
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Promítání dokumentu „Z tvého života“ o prof. MUDr. Zdeňku Mařatkovi

Pátek 23. 11. 2012 od 18:00 hod.
Malý sál hotelu Thermal
Zdarma pro registrované účastníky akce, vstup na základě 
kongresové jmenovky

Časosběrný rodinný portrét autora Kryštofa Mařatky působí zvláštně, 
poněkud mimo časové zařazení. Je pozoruhodný svou bezprostředností, 
neopakovatelností a hlubokou pokorou. Zároveň jde o portrét dvacátého 
století tak, jak ho prožíval inovativní lékař prof. MUDr. Zdeněk Mařatka, 
autorův otec.
 

Natáčení probíhalo v průběhu let 
2000–08. Ve vzpomínkách se fi lm 
dotýká i autorova děda, významného 
sochaře Josefa Mařatky, blízkého 
spolupracovníka Augusta Rodina. 
Autor sám je jeden z předních 
světových žijících skladatelů 
a dirigentů moderní vážné hudby. 
Film má tedy naději být portrétem 
stylu uvažování charismatických 

talentovaných jedinců ve vztahu k okolní společnosti, kultuře a vědě 
zároveň. Snímek vznikal původně jako rodinný záznam na domácí 
analogovou videokameru HI-8, potom však byl zkombinován se 
zvukovými nahrávkami autora a ve spolupráci s dramaturgem vznikl 
specifi cký audiovizuální tvar.
 
Natočený materiál má potenciál spojit konkrétní osud portrétovaného 
s osudem střední Evropy i v obec nější rovině. Snímek má zároveň ambici 
iniciovat debatu nad konkrétní možností spojení vědy a umění.
 
Tvůrci:
námět, scénář, kamera, režie: Kryštof Mařatka
producent: Tomáš Doruška
zvuk: Georgy Bagdasarov
dramaturgie: Martin Čihák
 

Operní galakoncert v Karlovarském divadle

Pátek 23. 11. 2012 od 19:30 hod.
Karlovarské městské divadlo

Slavnostní ceremoniál a závěrečný 
koncert vítězů a laureátů 47. Mezinárodní 
pěvecké soutěže Antonína Dvořáka 
s orchestrem Karlovarského divadla. 
Na programu budou árie ze světových 
oper: Bizet – Carmen, Dvořák – Rusalka, 
Jakobín, Mozart – Don Giovanni, Die 
Zauberfl öte, Puccini – Bohéma, Tosca, 
Verdi – Rigoletto, La traviata, Il trovatore, 
Don Carlos, La forza del destino, Smetana 
– Prodaná nevěsta, a další.

 
Karlovarský symfonický orchestr diriguje František Drs.
 
Vstupenky jsou k dostání v ceně od 120 Kč do 420 Kč, a to přímo 
v pokladně Karlovarského divadla nebo si je lze zarezervovat přes on-
line rezervační systém Města Karlovy Vary.
 
Upozornění: sekretariát kongresu není schopen z technických důvodů 
zajistit prodej vstupenek na tuto akci. Zájemci musí přímo kontaktovat 
bud‘ pokladnu Karlovarského divadla nebo si vstupenky zarezervovat/
zakoupit přes on-line prodejní systém města Karlovy Vary na výše 
uvedené webové adrese. Děkujeme za pochopení.
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REGISTRACE

Registrace předem přihlášených i nových účastníků, distribuce 
kongresových materiálů a potvrzení o účasti bude probíhat u registrační 
přepážky v hotelu Thermal. Zde budou rovněž poskytovány veškeré 
obecné informace pro účastníky kongresu.

Registrační přepážka na místě bude otevřena následovně:
Středa 21. 11. 2012 16:00–19:00
Čtvrtek 22. 11. 2012 07:30–18:00
Pátek 23. 11. 2012 07:30–18:00
Sobota 24. 11. 2012 08:00–12:30

KREDITY

Lékaři
Vzdělávací akce je pořádaná dle Stavovského předpisu č. 16 České 
lékařské komory.

Kongres byl zařazen do kreditního systému ČLK pod číslem 30822 (číslo 
akreditace 0004/16/2006). Akci bylo přiděleno 27 kreditů. Potvrzení 
o účasti bude vydáváno u registrační přepážky od pátku, 23. 11. 2012 
od 14:00 hodin.

Sestry
Potvrzení o účasti na konferenci s uvedením počtu získaných 
kreditních bodů bude vydáváno u registrační přepážky od pátku, 
23. 11. 2012 od 12:00 hodin.

OBECNÉ INFORMACE
 
Místo konání
Hotel Thermal
I. P. Pavlova 11, Karlovy Vary
www.thermal.cz

Veškeré kongresové prostory jsou nekuřácké. Kouření je povoleno 
pouze v Lobby baru hotelové recepce.

Karlovy Vary
Obecné informace o Karlových Varech, mapu města a další užitečné 
odkazy najdete na ofi ciálních webových stránkách města: 
www.karlovyvary.cz.

Doporučujeme rovněž navštívit informační centrum města, které se 
nachází na lázeňské kolonádě přímo vedle Mlýnské kolonády, cca 7 
minut chůze od hotelu Thermal.

Jednací jazyky
Jednacími jazyky konference jsou čeština, slovenština a angličtina. 
Tlumočení není zajištěno.

Jmenovky
Každý účastník obdrží při registraci na místě jmenovku, kterou je 
povinen nosit po celou dobu konání konference. V případě ztráty bude 
za vystavení náhradní jmenovky účtován poplatek 300 Kč.

Stravování
V čase kávových přestávek je podáváno občerstvení ve foyer 
jednotlivých sálů. Toto občerstvení je zahrnuto v registračním poplatku. 
Obědy si účastníci zajišťují individuálně, tipy na restaurace v blízkém 
okolí hotelu Thermal jsou k dispozici na registrační přepážce.

Výstava
Kongres je doprovázen výstavou farmaceutických, laboratorních 
a dalších fi rem působících v oboru gastroenterologie. Vstup na výstavu 
je zahrnut v registračním poplatku. Aktuální seznam vystavovatelů je 
k dispozici na straně 15.

Oblečení
Na odborná jednání konference není vyžadováno formální oblečení.

Doprava
Doprava z hotelů a penzionů vzdálenějších od místa konání není 
organizátory zajišťována, účastníci mohou využít individuální dopravu 
či dopravu MHD.

Parkování v místě konání kongresu
Parkování není pro účastníky zajištěno, účastníci si jej zajišťují 
individuálně. Náklady za parkování si hradí každý účastník sám.
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POZNÁMKY



PPI druhé generace 
1

...příznaky pod kontrolou! 
2

ZKRÁCENÁ INFORMACE O PŘÍPRAVKU: Helides  20 mg, 40 mg, enterosolventní tvrdé tobolky. 

Léčivá látka: Jedna tobolka obsahuje esomeprazolum 20 mg nebo 40 mg. Indikace: Refluxní choroba 
jícnu, eradikace Helicobacter pylori, dlouhodobá léčba nesteroidními antirevmatiky antiflogistiky 
(NSAID), prevence opětovného krvácení z žaludečních vředů jako pokračování intravenózní léčby, 
léčba Zollinger-Ellisonova syndromu. Dávkování: Dospělí a mladiství od 12 let: Refluxní choroba jícnu 
- léčba erozivní refluxní ezofagitidy 40 mg jednou denně, k  prevenci relapsu a symptomatické léčbě 
refluxní choroby jícnu 20 mg jednou denně. Dospělí: K eradikaci Helicobacter pylori - 20 mg dvakrát 
denně.  Dlouhodobáléčba NSAID - 20  mg jednou denně. Prevence opětovného krvácení z  žaludečních 
vředů jako pokračování i.v. léčby - 40 mg jednou denně. Léčba Zollinger-Ellisonova syndromu - doporučené 
počáteční dávkování je 40 mg dvakrát denně. Kontraindikace: Alergie na účinnou látku, substituované 
benzimidazoly nebo na ostatní složky přípravku. Souběžné užívání nelfinaviru. Zvláštní upozornění: 
Při výskytu jakéhokoli varovného symptomu a při podezření na žaludeční vřed či při jeho přítomnosti 
je třeba vyloučit malignitu. Při dlouhodobé léčbě nutný pravidelný lékařský dohled. Při léčbě dle 
potřeby nutnost kontaktovat lékaře při změně charakteru symptomů. Při užívání přípravku pro 
eradikaci Helicobacter pylori je třeba zvážit možné interakce. Tento přípravek obsahuje sacharózu. 
Pacienti se vzácnými dědičnými problémy s intolerancí fruktózy, malabsorpcí glukózy a galaktózy 
nebo při sacharózo-isomaltázové deficienci by tento přípravek neměli užívat. Tento přípravek obsahuje 
parabeny, jenž mohou způsobit alergickou reakci (i opožděnou). Interakce: Esomeprazol může vést ke 
snížení absorpce ketokonazolu a itrakonazolu. Souběžné užívání s atazanavirem se nedoporučuje. Při 
současném podávání s léčivy metabolizovanými CYP2C19, jako je diazepam, citalopram, imipramin, 
klomipramin, fenytoin a další, může dojít ke zvýšení plazmatické koncentrace těchto léčiv vedoucí až 
k nutnosti snížit jejich dávkování. Doporučuje se bližší sledování pacientů na počátku a při ukončování 
souběžné léčby s warfarinem nebo jinými kumarinovými deriváty. Úprava dávkování by měla být 
zvážena u pacientů se závažnou jaterní poruchou, a pokud je indikována dlouhodobá léčba. Těhotenství 

a kojení: Při užívání v těhotenství je nutná opatrnost. Přípravek by neměl být užíván během kojení. 
Účinky na schopnost řídit a obsluhovat stroje: Žádné nepříznivé účinky nebyly zjištěny. Nežádoucí 

účinky: časté - bolest hlavy, bolest břicha, zácpa, průjem, nadýmání, nevolnost/zvracení, méně časté 
- periferní otok, nespavost, sucho v ústech, zvýšení hodnot jaterních enzymů, dermatitis, pruritus, 
vyrážka, kopřivka. Předávkování: Léčba by měla být symptomatická, a zaměřena na podporu vitálních 
funkcí. Druh obalu a velikost balení: HDPE lahvička: 28, 30, 90 tobolek; PA-ALU-PVC/ALU blistr: 14, 
28, 90, tobolek. Podmínky uchovávání: Uchovávat při teplotě do 25 °C v  dobře uzavřené lahvičce/
původním obalu, aby byl přípravek chráněn před vlhkostí. Registrační číslo: 09/406/10-C, 09/407/10-C. 
Držitel rozhodnutí o registraci: Zentiva k.s. Praha, Česká republika. Datum poslední revize textu: 
21. 1. 2011. Výdej: Přípravek je vázán na lékařský předpis a je částečně hrazen z prostředků veřejného 
zdravotního pojištění. Před předepsáním se seznamte s úplnou informací o přípravku. Podrobné imformace o přípravku získáte 

v Souhrnu údajů o přípravku nebo na adrese:
Zentiva Group, a.s., marketingové oddělení, 

budova Argo, Evropská 846/176a, 160 00 Praha 6
Tel.: (+420) 233 086 333, Fax: (+420) 233 086 222, 

www.zentiva.cz
Literatura: 1) Patrick Cole; Drugs of Today 2001, 37 (11): 767-781; 2) SPC přípravku Helides
20 mg, Helides 40 mg, enterosolventní tvrdé tobolky, datum revize textu 21. 1. 2011.
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Určeno pro odbornou veřejnost.
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Olympus představuje významné technologické novinky v endoskopickém systému EVIS EXERA III, 
přinášející další pokrok na cestě k lepším klinickým výsledkům: 

■  DF – ( Dual Focus ) dvoustupňová opto-digitální technologie umožňuje volitelné zaostření 
od 2-100mm.

■  OT – ( One Touch konektor ) komplexní připojení endoskopu k videosystému jedním pohybem

■  RIT – ( Responsive Insertion Technology ) soubor unikátních technologických inovací u videokolonoskopů EXERA III, pro
lepší a snadnější zavádění:

•   PB – ( Passive Bending ) pro hladký průchod flexurou nebo složitou anatomií
•   HFT – (High Force Transmission ) zvyšuje radiální tuhost a tím zlepšuje přenos kroutícího  momentu
•   INNOFLEX – umožňuje nastavit tuhost tubusu pro snadnou manipulaci a zavádění

■  NBI – ( Narrow Band Imaging ) několikanásobně jasnější úzkopásmové zobrazování

■  PRE-FREEZE – stabilizace zaostření obrazu pro ukládání

■  HDTV – (High Definition TeleVision ) zobrazení s vysokým rozlišením

■  DICOM – digitální rozhranní pro práci s pacientskými daty a záznamem obrazu

Nové opto-digitální technologie, umožňují pokročilou vizualizaci, podporují úspěšné umění endoskopie, 
které spočívá v časném odhalení a léčbě nemocí v zažívacím traktu. 

Advancing 
the Art of 
Endoscopy...

Olympus Czech Group, s.r.o., člen koncernu
Evropská 176/16, 160 41 Praha 6, tel.: +420 221 985 111, e-mail: info@olympus.cz, www.olympus.cz



Zkrácená informace o přípravku APO-OME 20

Složení: Omeprazolum 20 mg v 1 tobolce. Indikace: Výdej přípravku bez lékařského předpisu: Léčba příznaků refl uxu (tj. pálení žáhy, kyselá regurgitace) u dospělých. Výdej přípravku pouze na lékařský 
předpis: Dospělí: Léčba duodenálních vředů, prevence relapsu duodenálních vředů, léčba žaludečních vředů, prevence relapsu žaludečních vředů, eradikace Helicobacter pylori (H. pylori) u vředové choroby 
v kombinaci s vhodnými antibiotiky, léčba žaludečních a duodenálních vředů v souvislosti s podáváním NSAID, prevence žaludečních a duodenálních vředů v souvislosti s podáváním NSAID u rizikových 
pacientů, léčba refl uxní ezofagitidy, dlouhodobá léčba pacientů se zhojenou refl uxní ezofagitidou, léčba symptomatické refl uxní choroby jícnu, léčba Zollinger-Ellisonova syndromu. Děti: Děti starší než 1 rok 
a ≥ 10 kg: Léčba refl uxní ezofagitidy, symptomatická léčba pálení žáhy a kyselé regurgitace u refl uxní choroby jícnu. Děti starší než 4 roky a dospívající: Léčba duodenálních vředů způsobených H. pylori v kom-
binaci s antibiotiky. Dávkování a způsob podávání: Výdej přípravků bez lékařského předpisu: Léčba refl uxu. Dávkování u dospělých: Doporučená dávka je 20 mg omeprazolu jednou denně po dobu 
14 dnů. Výdej přípravku pouze na lékařský předpis: Dávkování u dospělých: Léčba duodenálních vředů: Doporučená dávka u pacientů s aktivním duodenálním vředem je jedna tobolka APO-OME 20 jednou 
denně. Prevence relapsu duodenálních vředů. K prevenci relapsu duodenálního vředu u pacientů H. pylori negativních nebo v případě, že eradikace H. pylori není možná, se doporučuje podávat APO-OME 
20 jednou denně. Léčba žaludečních vředů: Doporučená dávka je jedna tobolka APO-OME 20 jednou denně. Prevence relapsu žaludečních vředů: Doporučená dávka k prevenci relapsu u pacientů se špatně 
reagujícím žaludečním vředem je jedna tobolka APO-OME 20 jednou denně. Eradikace H. pylori u vředové choroby: Výběr antibiotika k eradikaci H. pylori by měl respektovat individuální snášenlivost pacien-
tem a národní, regionální či místní úroveň rezistence a doporučení pro léčbu. Léčba žaludečních a duodenálních vředů v souvislosti s podáváním NSAID: Doporučená dávka k léčbě žaludečních a duodenálních 
vředů v souvislosti s podáváním NSAID je jedna tobolka APO-OME 20 jednou denně. Prevence žaludečních a duodenálních vředů v souvislosti s podáváním NSAID u rizikových pacientů: K prevenci žaludečních 
nebo duodenálních vředů v souvislosti s podáváním NSAID u rizikových pacientů (věk > 60, předešlá anamnéza žaludečních a duodenálních vředů, předešlá anamnéza krvácení do horní části zažívacího 
traktu) je doporučená dávka jedna tobolka APO-OME 20 jednou denně. Léčba refl uxní ezofagitidy: Doporučená dávka je jedna tobolka APO-OME 20 jednou denně. Dlou-
hodobá léčba pacientů se zhojenou refl uxní ezofagitidou: Doporučená dávka k dlouhodobé léčbě pacientů se zhojenou refl uxní ezofagitidou je 10 mg omeprazolu jednou 
denně. Léčba symptomatické refl uxní choroby jícnu: Doporučená dávka je jedna tobolka APO-OME 20 denně. Léčba Zollinger-Ellisonova syndromu: Dávkování je třeba 
individuálně přizpůsobit a pokračovat v léčbě, dokud je klinicky indikována. Způsob podání: APO-OME 20 tobolky se doporučuje podávat ráno, raději mimo jídlo, spolknout 
celé a zapít polovinou sklenice vody. Tobolky se nesmí kousat nebo drtit. Kontraindikace: Hypersenzitivita na omeprazol, substituované benzimidazoly nebo na kteroukoli 
pomocnou látku tohoto přípravku. Omeprazol se nesmí, podobně jako jiné inhibitory protonové pumpy (PPIs), podávat současně s nelfi navirem. Interakce: Vliv omeprazolu 
na farmakokinetiku jiných léčivých látek: Léčivé látky s absorpcí závislou na pH, snížená žaludeční acidita v průběhu léčby omeprazolem může zvyšovat nebo snižovat ab-
sorpci léčivých látek s absorpcí závislou na žaludečním pH. Těhotenství a laktace: Výsledky tří prospektivních epidemiologických studií (více než 1000 expozic) ukazují, 
že omeprazol nemá nežádoucí účinky na průběh těhotenství nebo na zdraví plodu a novorozence. Omeprazol lze užívat v průběhu těhotenství. Omeprazol je vylučován do 
mateřského mléka, ale je nepravděpodobné, že by ovlivňoval kojence při užívání doporučených dávek. Nežádoucí účinky: Nejčastějšími nežádoucími účinky (1–10 % 
pacientů) jsou bolest hlavy, bolest břicha, zácpa, průjem, plynatost a nevolnost/zvracení. Zvláštní opatření pro uchovávání: Uchovávejte při teplotě 15–25°C v dobře 
uzavřeném původním obalu, aby byl přípravek chráněn před vlhkostí. Druh obalu a velikost balení: 14, 28 a 100 enterosolventních tvrdých tobolek v HDPE lahvičce. 
Datum poslední revize textu: 18. 7. 2012. Registrační číslo: 09/132/03-C. Držitel rozhodnutí o registraci: Apotex Europe BV, Leiden, Nizozemsko. Přípra-
vek je vázán na lékařský předpis a je plně hrazen z prostředků veřejného zdravotního pojištění (28 a 100 enterosolventních tvrdých tobolek). 
Přípravek je vydáván bez lékařského předpisu a není hrazen z prostředků veřejného zdravotního pojištění (14 enterosolventních tvrdých 
tobolek). Předtím, než přípravek předepíšete, pročtěte si, prosím, pozorně úplnou informaci o přípravku.
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Poznáváte rozdíl?

APOTEX (ČR), spol. s r. o.
Na Poříčí 1079/3a, 110 00 Praha 1, info.sluzba@apotex.cz, tel.: 234 705 700, fax: 222 323 861
www.apotex.cz
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GIST?
 

Glivec!

Novartis s. r. o., Pharma
Gemini, budova B; Na Pankráci 1724/129; 140 00 Praha 4; www.novartis.com; tel.: 225 775 111; fax: 225 775 222
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Zkrácená informace
GLIVEC® 100 mg GLIVEC® 400 mg potahované tablety 
Složení: Lé ivá látka: Imatinibi mesilas 100 mg nebo 400 mg v 1 potahované tablet . Indikace: Glivec je indikován k lé b : Dosp lých a d tských pacient  s nov  diagnostikovanou Philadelphia chromozom (bcr-abl) pozitivní (Ph+) chronickou 
myeloidní leukemií (CML), u kterých není transplantace kostní d en  považována za lé bu první volby. Dosp lých a d tských pacient  s Ph+ CML s chronickou fází onemocn ní, u kterých selhala lé ba interferonem-alfa, nebo kte í jsou v akcelerované 
fázi onemocn ní nebo v blastické krizi. Dosp lých pacient  s nov  diagnostikovanou Philadelphia chromozom pozitivní akutní lymfatickou leukemií (Ph+ ALL) dopln nou chemoterapií. Dosp lých pacient  s recidivující nebo refrakterní Ph+ ALL 
jako monoterapie. Dosp lých pacient  s myelodysplastickým/myeloproliferativním onemocn ním (MDS/MPD) spojeným se zm nou genu receptoru pro r stový faktor krevních desti ek (PDGFR). Dosp lých pacient  se syndromem pokro ilé 
hypereozino  lie (HES) a/nebo chronickou eozino  lní leukemií (CEL) s p eskupením FIP1L1-PDGFR . Dosp lých pacient  s Kit (CD 117) pozitivními inoperabilními a/nebo metastatickými maligními stromálními nádory zažívacího traktu (GIST). 
Dosp lých pacient  s významným rizikem recidivy po resekci Kit (CD117)-pozitivního GIST nádoru v adjuvantním podání. Dosp lých pacient  s inoperabilním dermato  brosarkomem protuberans (DFSP) a dosp lých pacient  s rekurentním 
a/nebo metastatickým DFSP, kte í nejsou zp sobilí operace. Dávkování: Lé bu m že zahájit pouze léka  specialista se zkušeností s lé bou hematologických malignit a sarkom . P edepsaná dávka se podává peroráln  s jídlem a zapíjí se sklenicí 
vody. Dávky 400 mg nebo 600 mg by m ly být podávány jednou denn , dávka 800 mg by m la být podávána rozd len  na 400 mg dvakrát denn . Dávkování u CML u dosp lých: Doporu ená dávka Glivecu je pro pacienty v chronické fázi CML 
400 mg/den. U pacient  s akcelerovanou fází nebo v blastické krizi je doporu ená dávka 600 mg/den. Dávku lze zvýšit na 600 mg nebo 800 mg denn  u pacient  v chronické fázi onemocn ní, na 800 mg denn  (400 mg 2× denn ) u pacient  
s akcelerovanou fází onemocn ní nebo v blastické krizi za následujících okolností: p i progresi onemocn ní; pokud nebylo dosaženo: uspokojivé hematologické odpov di po 3 m sících lé by, nebo cytogenetické odpov di po 12 m sících lé by; nebo 
p i ztrát  d íve dosažené hematologické a/nebo cytogenetické odpov di. Dávkování u CML u d tí: Dávkování u d tí je v mg na m2 t lesného povrchu (mg/m2). U d tí s chronickou fází CML nebo s pokro ilou fází CML se doporu uje dávkování 
340 mg/m2(nep ekro it celkovou dávku 800 mg). Podávání léku je možné jednou denn  nebo rozd lené do dvou dávek. U d tí je možno uvažovat o vzestupu denní dávky na 570 mg/m2 (nep ekro it celkovou dávku 800 mg). 
Dávkování u Ph+ ALL: Doporu ená denní dávka Glivecu je 600 mg/den. Dávkování u MDS/MPD: Doporu ená denní dávka Glivecu je 400 mg/den. Dávkování: u HES/CEL: Doporu ená denní dávka Glivecu je 100 mg/den. Dávkování u GIST: 
Doporu ená denní dávka Glivecu je 400 mg/den. Dávkování u DFSP: Doporu ená denní dávka Glivecu je 800 mg/den. Úprava dávkování nebo p erušení lé by je vyžadováno p i výskytu závažných nežádoucích ú ink  Viz úplná informace o p ípravku. 
Kontraindikace: Hypersenzitivita na lé ivou látku nebo na kteroukoli pomocnou látku p ípravku. Zvláštní upozorn ní:* P i užívání Glivecu s ketokonazolem nebo jinými silnými inhibitory CYP3A4, substráty CYP3A4 s úzkým terapeutickým 
rozp tím (nap . cyklosporin nebo pimozid) nebo substráty CYP2C9 s úzkým terapeutickým rozp tím (nap . warfarin a jiné deriváty kumarinu) je nutné dbát opatrnosti.* Pro možnost závažné retence tekutin se doporu uje pravideln  sledovat hmotnost 
pacient . Pravideln  je nutné provád t kompletní vyšet ení krevního obrazu. Opatrnost je nutná u pacient  se zhoršenou funkcí jater. P i lé b  imatinibem se vyskytly p ípady jaterního poškození, kontrola jaterní funkce je nezbytná. Byly hlášeny 
klinické p ípady hypotyreózy u pacient , kterým byla provedena tyreoidektomie a kte í byli substitu n  lé eni levothyroxinem. U t chto pacient  je t eba d kladn  kontrolovat hladiny TSH. Pacienti se srde ním onemocn ním, s rizikovými faktory, 
p íznaky nebo projevy srde ního selhání *a s renálním selháním* by m li být pe liv  sledováni. U pacient  s hypereozino  lním syndromem (HES) a se srde ními potížemi bylo v ojedin lých p ípadech zahájení lé by imatinibem spojeno se vznikem 
kardiogenního šoku i dysfunkcí levé komory. Pacient m s renální nedostate ností by se m la podávat minimální úvodní dávka. Pacienti se závažnou renální nedostate ností by m li být lé eni s opatrností. Pokud není dávka imatinibu tolerována, 
m že být snížena. Glivec lze v t hotenství použít pouze pokud je to nezbytn  nutné. P ípravek by nem ly užívat kojící matky. *U d tí a jedinc  v prepubertálním v ku užívajících imatinib byly hlášené p ípady retardace r stu, proto je doporu ené 
pe livé sledování r stu d tí lé ených imatinibem.* P i ízení nebo obsluze stroj  se doporu uje zvýšená opatrnost. Viz úplná informace o p ípravku. Interakce: P i podávání látek zvyšujících koncentraci imatinibu v plazm  – CYP3A4 inhibitor  
(ketokonazol, itrakonazol, erythromycin, klarithromycin) je nutná opatrnost. N které látky mohou snižovat koncentraci imatinibu v plazm  – CYP3A4 induktory (dexamethason, fenytoin, karbamazepin, rifampicin, fenobarbital, fosfenytoin, primidon, 
t ezalka te kovaná) a potenciáln  zvyšovat riziko selhání lé by. P i podávání Glivecu se substráty CYP3A4 s úzkým terapeutickým oknem (cyklosporin, pimozid) se doporu uje opatrnost, protože m že zvyšovat jejich plazmatickou koncentraci. 
Podobná opatrnost se doporu uje i p i podávání spolu se substráty CYP2D6 s úzkým terapeutickým oknem a s CYP2D9 (warfarin). Obez etnost by m la být uplatn na p i sou asném podávání paracetamolu, zejména p i podávání vyšších dávek. 
Viz úplná informace o p ípravku. Nežádoucí ú inky: Velmi asté: neutropenie, trombocytopenie, anemie, bolesti hlavy, nauzea, pr jem, zvracení, dyspepsie, bolesti b icha, periorbitální edém, dermatitida/ekzém/vyrážka, svalové k e e a záchvaty 
k e í, muskuloskeletární bolesti v etn  myalgie, artralgie, bolesti kostí, zadržování tekutin a edémy, únava, zvýšení hmotnosti. asté: pancytopenie, febrilní neutropenie, anorexie, nespavost, závrat , parestezie, porucha chut , hypestezie, otok 
o ních ví ek, zvýšené slzení, krvácení do spojivky, konjunktivitida, syndrom suchého oka, rozmazané vid ní, zrudnutí, krvácení, dušnost, krvácení z nosu, kašel, nadýmání, rozp tí b icha, gastro-ezofageální re  ux, zácpa, sucho v ústech, gastritida, 
zvýšení jaterních enzym , pruritus, otok obli eje, suchá ple , erytém, alopecie, no ní pocení, reakce fotosenzitivity, otoky kloub , slabost, pyrexie, anasarka, mrazení, ztuhlost, snížení hmotnosti. Další informace – viz úplná informace o p ípravku. 
Podmínky uchovávání: Neuchovávejte p i teplot  nad 30°C. Uchovávejte v p vodním obalu, aby byl p ípravek chrán n p ed vlhkostí. Dostupné lékové formy a velikosti balení: Glivec 100 mg potahované tablety: 60 tbl., reg. . EU/1/01/198/008 
Glivec 400 mg potahované tablety: 30 tbl., reg. . EU/1/01/198/010 Poznámka: D íve než lék p edepíšete, p e t te si pe liv  úplnou informaci o p ípravku. Potahované tablety: Datum registrace/prodloužení registrace: 11.11.2003/21.9.2006. 
Datum poslední revize textu SPC: 02/2012. Držitel rozhodnutí o registraci: Novartis Europharm Limited, Horsham, RH125AB, Velká Británie P ípravek je pouze na léka ský p edpis, hrazen z prost edk  ve ejného zdravotního pojišt ní.
*Všimn te si prosím zm ny (zm n) v informacích o lé ivém p ípravku.



Zkrácené informace o přípravku Moviprep
Název: Moviprep. Složení: Sáček A: Macrogolum 3350: 
100 g, dále obsahuje natrii sulfas, natrii chloridum, kalii 
chloridum; sáček B: acidum ascorbicum, natrii ascorbas. 
Indikace: Vyprázdnění střev při přípravě pacienta před 
klinickou procedurou, která vyžaduje vyprázdnění střeva, 
např. endoskopické nebo radiologické vyšetření. Dávkování 
a způsob podání: Postup ošetření vyžaduje dva litry 
roztoku. Buď se podá jeden litr přípravku MOVIPREP večer 
před výkonem a poté jeden litr přípravku MOVIPREP brzy 
ráno v den klinického zákroku, nebo se obě dávky podají 
ještě týž večer před klinickým zákrokem. Kontraindikace: 
Nepoužívat u pacientů se známou nebo předpokládanou 
gastrointestinální obstrukcí nebo perforací, s poruchami 
vyprazdňování žaludku (např. gastroparesis), u pacientů 
s ileem, u pacientů s fenylketonurií, u pacientů s defi citem 
glukózo-6-fosfát-dehydrogenázy, při přecitlivělostí na 
kteroukoliv složku přípravku, u pacientů trpících toxickým 
megakolonem. Zvláštní upozornění: Podávat s opatrností 
u pacientů ve špatném celkovém zdravotním stavu nebo 
u pacientů s vážným klinickým poškozením. Před použitím 
korigovat dehydrataci. Jestliže se u pacienta objevují příznaky 
indikující elektrolytovou nerovnováhu, je třeba zkontrolovat 
hladiny elektrolytů v plazmě a jakoukoliv abnormalitu 
vhodně léčit. Jestliže se u pacienta objeví příznaky jako 
silné nadýmání, abdominální distenze, bolesti břicha nebo 
jakákoliv jiná reakce, která ztěžuje pokračování procedury, 
lze zpomalit nebo dočasně přerušit pití přípravku MOVIPREP 
a ihned o tom informovat lékaře. Interakce: Průjem 
způsobený podáním přípravku pravděpodobně způsobí 
významnou poruchu vstřebávání současně podaných 
léků. Proto by se perorální léky měly podat nejpozději do 1 
hodiny před aplikací přípravku. Nežádoucí účinky: Poruchy 
spánku, závratě, bolesti hlavy, bolesti břicha, nevonost, břišní 
distenze, anální dyskomfort, zvracení, dyspepsie, malátnost, 
žízeň, hlad. Podmínky uchovávání: při obyčejné teplotě; 
rekonstituovaný roztok může být uchováván v chladničce. 
Držitel registračního rozhodnutí: Norgine Ltd., Harefi eld, 
Velká Británie. Registrační číslo: 61/966/10-C. Balení: 
jedno balení obsahuje dávku pro jedno ošetření ve dvou 
průhledných sáčcích. Datum revize textu: 8.12.2010. 
Před předepsáním se seznamte s úplným souhrnem 
údajů o přípravku. Přípravek je vázán na lékařský předpis a 
není hrazen z prostředků veřejného zdravotního pojištění. 
Úplnou informaci o přípravku získáte na adrese:
PharmaSwiss ČR, s.r.o., Jankovcova 1569/2c, 170 00 
Praha 7.  URČENO PRO ODBORNOU VEŘEJNOST.

Reference: 
1. Ell C et al. Am J Gastroenterol 2007, 102: 1-11
2. Norgine Pharmaceuticals Ltd. Data on fi le. DOF-MOVIP-052

PharmaSwiss Česká republika s.r.o.
Jankovcova 1569/2c, Lighthouse, Praha 7, 170 00
Tel.: +420 234 719 600, Fax: +420 234 719 619
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Účinek 4 l. Komfort 2 l.1

Nejčastěji 
podávaný
střevní 
přípravek
na světě.2

PEG + ASC (makrogol (3350) + askorbát sodný + kyselina askorbová + sulfát sodný + elektrolyty)
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20 mg
40 mg

° gastroduodenálního vředu

° refl uxní ezofagitidy

° onemocnění H. pylori 

° peptického vředu v souvislosti
  s podáváním NSAIDs

° Zollingerova-Ellisonova syndromu

SPOLEHLIVĚ

UHASÍ
PŘÍZNAKY

LOSEPRAZOL 20 mg, 40 mg
Složení: Omeprazolum 20 mg, 40 mg v 1 enterosolventní tvrdé tobolce. Farmakoterapeutická skupina: Antiulcerózum, inhibitor protonové pumpy. Indikace: Dospělí: léčba a  prevence relapsu duo-
denálních a žaludečních vředů a vředů v  souvislosti s podáváním NSAIDs i u rizikových pacientů, eradikace Helicobacter pylori (H.pylori) u vředové choroby v kombinaci s vhodnými antibiotiky, léčba 
refl uxní ezofagytidy, symptomatická refl uxní choroba jícnu, dlouhodobá léčba pacientů se zhojenou refl uxní ezofagitidou, léčba Zollingerova-Ellisonova syndromu. Děti starší než 1 rok s hmotností 
≥ 10 kg: léčba refl uxní ezofagytidy a symptomatická léčba pálení žáhy a kyselé regurgitace u refl uxní choroby jícnu. Děti starší než 4  roky a dospívající: léčba duodenálních vředů způsobených 
H. pylori v kombinaci s antibiotiky.Kontraindikace: Přecitlivělost na kteroukoliv složku přípravku, maligní povaha vředové choroby. Omeprazol se nesmí stejně jako jiné inhibitory protonové pumpy 
podávat současně s nelfi navirem, nedoporučuje se kombinace s atazanavirem. Nežádoucí účinky: Přípravek je obvykle dobře snášen. V průběhu léčby se mohou vyskytnout trávicí potíže, jako zácpa, 
průjem, nauzea, kožní alergické reakce, ojediněle bolest hlavy, zřídka závratě a zrakové poruchy (pokud se objeví, pacienti by neměli obsluhovat a řídit stroje). Interakce: Při léčbě omeprazolem může 
být zpomalena eliminace diazepamu, warfarinu a  fenytoinu. Omeprazol snižuje plazmatickou koncentraci klopidogrelu. Absorpce ketokonazolu nebo itrakonazolu může být ovlivněna sníženou 
kyselostí žaludeční šťávy. Omeprazol může zvýšit biologickou dostupnost digoxinu o 10 %. Upozornění: Omeprazol lze užívat během těhotenství, je vylučován do mateřského mléka a neovlivňuje 
kojence. Při dlouhodobém užívání (3 měsíce) může dojít k hypomagnezémii. Při užívání delším než jeden rok může být mírně zvýšené riziko osteoporotických fraktur.  Dávkování a způsob podání: 
Dávkování a délka léčby se řídí typem a závažností onemocnění. Obvykle se užívá 20–40 mg přípravku Loseprazol 1× denně. Eradikace H.  pylori se provádí v kombinaci s  antibiotiky dle obvyklých 
dávkovacích schémat. U Zollingerova-Ellisonova syndromu je počáteční dávkování 60 mg denně. Dávku je možné zvýšit na 120 mg ve dvou denních dávkách. Dětem od 1 roku (10–20 kg) s refl uxní 
ezofagitidou se doporučuje 10 mg omeprazolu 1× denně, dětem od 2 let (nad 20 kg) podáváme 20 mg denně. U pacientů s hepatální insufi ciencí nemá denní dávka překročit 20 mg. U pacientů 
s  renální insufi ciencí a u starších pacientů není nutno upravovat dávkování. Tobolky se doporučují podávat ráno, spolknout celé a zapít polovinou sklenice vody, nesmí se kousat ani drtit. Tobolku je 
možné otevřít a obsah rozmíchat ve vodě nebo mírně kyselé tekutině, např. ovocné šťávě, a vypít do 30 min. Nedoporučuje se mléko nebo voda sycená oxidem uhličitým. Balení: 28  a 98  tobolek po 
20 mg, 28 tobolek po 40 mg. Datum revize textu: 5. 9. 2012. S podrobnějšími informacemi o přípravku se seznamte v SPC. Přípravek je vázán na lékařský předpis a je částečně hrazen z prostředků 
zdravotního pojištění. Držitel rozhodnutí o registraci: PRO.MED.CS Praha a. s. ., Telčská 1, 140 00 Praha 4, Česká republika.

40 mg

Tel.: 241 013 111 / fax: 241 480 092
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Dulcolax® čípky bisacodylum
Účinnost – srovnávací studie prokázaly výrazně vyšší účinnost Dulcolax® čípků oproti 
čípkům glycerinovým.2, 3 

Rychlý nástup účinku – 10–30 minut od zavedení.1 

Bezpečnost – cca 90 % léčivé látky se vyloučí stolicí, 3,1 % v moči.1

Lze užívat během kojení.1 

Originální lék – klinicky prověřená bezpečnost a účinnost.1

Bisakodylové čípky jsou doporučeny pro léčbu chronické zácpy dle směrnic WGO* z roku 2010.4
* WGO – World Gastroenterology Organisation
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Reference
1Souhrn údajů o přípravku DULCOLAX® čípky, 14. 2. 2012.
2Levine, J., Rinzler, S.: Comparison of laxative action of bisacodyl suppositories and glycerine suppositories in acute myocardial infarction, Am J Cardiol. 1960, Jan;5:108-10.
3Mandel, L., Silinsky, J.: Bisacodyl (Dulcolax) an evacuant suppository. A controlled therapeutic trial in chronically ill and geriatric patients. Can Med Assoc J. 1960, Aug 20;83:384-7.
4WGO guidelines 2010, World Gastroenterology News, December 2010, 20-21.
Zkrácená informace o přípravku
Název: DULCOLAX® čípky. Složení: 1 čípek obsahuje: Bisacodylum 10 mg. Léková forma: Čípky. Indikace: Dospělí a děti od 10 let. Pacienti trpící zácpou. Příprava pacientů k diagnostickým výkonům, před a pooperační péče, stavy vyžadující podporu defekace. Dávkování 
a způsob podání: Děti by měly užívat bisakodyl jen pod dohledem lékaře. Krátkodobá léčba zácpy: Dospělí a děti nad 10 let: 1 čípek (10 mg) pro okamžitý účinek, maximálně 1× za den. Děti 4 – 10 let: vhodnější léková forma jsou Dulcolax® tablety. Při přípravě k diagnostickým 
výkonům a předoperačně: Přípravek Dulcolax® by měl být užíván pod dohledem lékaře. Dospělí a děti nad 10 let: Přípravek Dulcolax® tablety - 2 tablety (10 mg) ráno a 2 tablety (10 mg) večer před vyšetřením následované podáním 1 čípku ráno před vyšetřením. Děti 4 – 10 
let: Přípravek Dulcolax® tablety - 1 tableta (5 mg) večer před vyšetřením, následovaná podáním laxativa pro děti s okamžitým účinkem (např. čípek) ráno před vyšetřením. Kontraindikace: Ileus, střevní obstrukce, náhlá příhoda břišní s nutností chirurgického výkonu (včetně 
zánětu slepého střeva), akutní zánětlivá střevní onemocnění, těžké abdominální bolesti spojené s nauzeou a zvracením, dehydratace, hypersenzitivita na bisakodyl nebo kteroukoli pomocnou látku. Zvláštní upozornění: Není doporučeno podávat po dobu delší jak 7 dnů bez 
porady s lékařem. V případě potřeby každodenního podávání by měla být zjištěna příčina chronické zácpy. Děti mohou užívat Dulcolax® pouze po konzultaci s lékařem. Dlouhodobé nadměrné užívání může vyvolat poruchy rovnováhy tekutin a elektrolytů a hypokalemii. 
Ztráty tekutin střevem mohou přispívat k dehydrataci. Interakce: Diuretika, kortikosteroidy. Těhotenství a kojení: Dulcolax® by měl být během těhotenství užíván pouze se souhlasem lékaře. Dulcolax® lze během kojení užívat. Nežádoucí účinky: Časté: abdominální křeče, 
abdominální bolest, průjem, nauzea. Doba použitelnosti: 3 roky. Zvláštní opatření pro uchovávání: Uchovávejte při teplotě do 25°C. Druh obalu a velikost balení: Al blistr, 6 čípků. Registrační číslo: 61/790/11-C. Držitel rozhodnutí o registraci: Boehringer Ingelheim Interna-
tional GmbH, Německo. Datum poslední revize textu: 14. 2. 2012. Výdej přípravku není vázán na lékařský předpis. Přípravek není hrazen z prostředků veřejného zdravotního pojištění. Před podáním léku se seznamte s úplnou informací o přípravku.

Boehringer Ingelheim, spol. s r. o., Na Poříčí 1079/3a, 110 00 Praha 1, tel.: +420 234 655 111, e-mail: infocz@boehringer-ingelheim.com
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