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program

Psychiatrické oddé&leni Krajské zdravotni, a.s. — Masarykovy nemocnice v Usti nad Labem, o.z.,
pod zastitou MUDr. Josefa Liehneho, feditele zdravotni péce
Krajské zdravotni, a.s. — Masarykovy nemocnice v Usti nad Labem, o0.z.
porada

SYMPOZIUM SEVEROCESKYCH
PSYCHIATRU 2018

patek 25. kvétna — sobota 26. kvétna 2018
zacatek v 17:00 (registrace od 16:00)

ODBORNY GARANT
MUDr. Zdenka Stankova,
primarka Psychiatrického oddéleni
Krajské zdravotni, a.s. - Masarykovy nemocnice v Usti nad Labem, o.z.,
e-mail: zdenka.stankova@kzcr.eu

KONTAKTNI OSOBY
MUDr. Erik Petrovsky,
Psychiatrické oddéleni
Krajské zdravotni, a.s. - Masarykovy nemocnice v Usti nad Labem, o.z.,
e-mail: erik.petrovsky@kzcr.eu

Ing. Lenka Kocmanova Taussigova
vedouci Strediska konferen¢ni a marketingové podpory,
e-mail: lenka.kocmanovataussigova@kzcr.eu,

tel. 477 114 146

ORGANIZACNI A TECHNICKE ZAJISTENI
Vzdélavaci institut Krajské zdravotni, a.s.

Ve . 2 - Vzdé&lavaci institut Krajské zdravotni, a.s. G
)<Z Kra] Ska Zd raVOtn l, as. Socialni péZe 3316/12A, 401 13 Usti nad Labem @\ 1ISO 9001
. tel. 477114146, Ing. Lenka Kocmanova Taussigova ‘ i
Mésa,rykova nemocnice % lenka.kocmanovataussigova@kzcr.eu o (Certication)
v Usti nad Labem, o.z. )
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PROGRAM — PATEK 25. KVETNA 2018 — SAL KOMODOR

17:00 — 17:10 ZAHAJENI KONFERENCE

MUDr. Zdenka Stainkova — primarka Psychiatrického oddéleni Krajské zdravotni, a.s. - Masarykovy
nemocnice v Usti nad Labem, 0.z.

MUDr. Erik Petrovsky — Psychiatrického oddéleni Krajské zdravotni, a.s. - Masarykovy nemocnice v
Usti nad Labem, o.z.

17:10 — 19:05 ODBORNY PROGRAM

Predsedajici: MUDr. Filip Kapras, MUDr. Sylvie Kandova

17:10 — 17:40 Apolinar 7.0
prim. MUDr. Petr Popov, MHA, Klinika adiktologie, VSeobecnd fakultni nemocnice v
Praze

17:45 — 18:15  Substitucni terapie v realité vSedniho dne
MUDr. Pavla Zemanova, Psychiatrické oddéleni Krajske zdravotni, a.s. — Masarykovy
nemocnice v Usti nad Labem, o.z.

18:20 — 18:40 0 cem se v substitucni lécbé opioidni zavislosti malo hovofi
MUDr. RNDr. Jan Sikora, Csc., MUDr. Michaela Novotna, Psychiatricka ambulance
Therapia Viva s.r.o., Praha 2

18:45 — 19:05 Jak se projevuje absence kritického mysleni u terapeut v adiktologii (u organizace, u
statu)?
MUDr. Ervin Idris Beshir, Psychiatrickd AT ambulance Beroun

19:05 — 19:15 DISKUZE

PROGRAM — SOBOTA 26. KVETNA 2018 — SAL ADMIRAL

9:30 —11:30 ODBORNY PROGRAM
Predsedajici: MUDr. RNDr. Jan Sikora, Csc., MUDr. Judita Jansova

9:30 —10:00 Koncept lécby zavislosti v PN Horni Berkovice
Bc. Lenka Syrova, Psychiatrickd nemocnice v Hornich Berkovicich

10:05 — 10:30 Vybrané aspekty psychoterapie zavislosti Zen: kazuistika pacientky
Mgr. Aneta Unzeitigova, Psychiatrickd nemocnice v Hornich Berkovicich

10:35 — 11:05  Spoluprace lékafe a psychologa v dstavni l&Cbé zavislosti
MUDr. Martina Plackova, Mgr. Michaela Stovickova, Ph.D., Psychiatrickd nemocnice v
Hornich Berkovicich
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11:10 — 11:30  Vznik Krajské adiktologické ambulance a poradny pro déti a dorost
Mgr. et. Bc. llona Sulcova, Kontaktni centrum v Usti nad Labem

11:30 — 11:45 DISKUZE, ZAVER SYMPOZIA

ORGANIZACNI INFORMACE

REGISTRACE NA KONFERENCI
Registrace bude probihat od 16:00 v hotelu Port u salu Komodor.

REGISTRACNI POPLATEK
Aktivni G¢astnici: bez poplatku.
Poplatek za obcerstveni (hradi vSichni Gicastnici konference): soo K¢ véetné DPH

KREDITY
Konference je zafazena do kreditniho systému dle platné legislativy pro |ékaFe. Nelékarskych zdravotnickym
pracovniklm bude vydano potvrzeni o Gcasti

PRIHLASKY K UCASTI
http://www.kzcr.eu/konference/sysep2018/prihlaska.aspx

DALSI INFORMACE

UPOZORNENI

UZastnik konference souhlasi s pofizovanim zvukového a obrazového zaznamu akce, véetnd
zverejnéni zaznam( na internetovych strankach, nasténkach, v médiich a propagacnich materidlech
za (celem informovani o akci a prezentace Skolici Cinnosti.

TECHNICKE INFORMACE K PREDNASKAM

Akceptujeme prednasky v programu MS Power Point aZz do verze MS Office 2016 (xxx.ppt nebo
XXX.pPS; XXX.pptx nebo xxx.ppsx) a prednasky ve formatu PDF (situované ,,na Sitku“), vSe v poméru
stran 16:10 (preferujeme) nebo 4:3. Doporucujeme videa v PPT prezentacich ,optimalizovat®
programem MS Power Point (verze 2013 nebo 2016) tak, aby byly soucasti PPTX souboru. Pokud bude
potfeba prehravat video v prezentacich, které nebude soucasti PPTX souboru, je ddlezité mit
uloZenou prednasku i prislusné video fyzicky jako samostatné soubory ve spoleCném adresafi na
pfineseném médiu (Flash disk, externi HDD s USB pfipojenim). Je potfeba ho mit ve formatu kédovani
»~windows media“ (xxx.wmyv), jinak nejsme schopni 100% garantovat, Ze videa nebo videoanimace v
jinych k6dovanich (flash, DivX, Xvid, mov, mpeg, atd.) budou v PPT prezentacich regulérné fungovat.

Kontaktni osoby technik(: Michal Vodak, tel.: 477117922, e-mail: michal.vodak@kzcr.eu,
Lukas Vajc, tel.: 477117926, e-mail: lukas.vajc@kzcr.eu
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Suboxone’

Buprenorfin/Naloxon

SUBOXONE 2 mg/0,5 mg, 8 mg/2 mg a 16mg/4 mg sublingvalni tablety, buprenorphinum/naloxonum SleZeni: Suboxone 2 mg/0,5 mg: buprenorphinum 2 mg (jako buprenorphini hydrochloridum) a naloxonum 0,5 mg (jako
naloxoni hydrochloridum dihydricum). Suboxone 8 mg/2mg: buprenorphinum 8 mg (jake buprencrphini hydrochloridum) a naloxonum 2 mg (jake naloxoni hydrochloridum dihydricum). Suboxone 16 mg/4mg:
buprenorphinum 16 mg (jako buprenorphini hydrochloridum) a naloxonum 4 mg (jako naloxoni hydrochloridum dihydricum). Pomocné latky: monohydrat laktézy, mannitol, kukufiény skrob, povidon K30, kyselina citronovd,
dihydrat citronanu sodného, magnesium-stearat, draselna sil acesulfamu, pfirodni citronové a limetové aroma Indikace: Substitusni Ié3ba zavislosti na opioidech v ramei Iékafské, socidini a psychologické péce. Ugelem
sloZky naloxon je zabrénit negpravnému intravenéznimu pouZiti. Lé&ba je uréena pro uZiti u dospélych a dospivajicich nad 15 let, ktefi souhlasili s I6&bou zavislosti. Davkovani: LéEba musi byt provadéna pod dohledem
lékare, ktery ma zkudenosti v I6Cbé& zavislosti na opiocidech/navyku na opioidy. Podrobnéjsi informace jsou uvedeny v Souhrnu tdaijl o pfipravku. Doporudena zahajovaci davka je jedna az dvé tablety pfipravku Suboxone
2mg/0,5 mg. Dalsi davka jedna aZ dvé tablety pFipravku Suboxone 2 mg/0,5 mg miZe byt podéna prvni den v zavislosti na individuélnich poZadavcich pacienta. Dévka se titruje v krocich po 2-8 mg buprenorfinu podle
opakovaného hodnoceni klinického a psychologického stavu pacienta a neméla by prekrogit maximélni jednotlivou denni déavku 24 mg. Po dosaZeni uspokojivé stabilizace mdze byt frekvence podévéni enizena na
dvojnasobnou individudlné titrovanou denni davku podavanou obden. Po dosaZeni uspokojivé stabilizace, a pokud pacient souhlasi, muZe byt davka postupné redukovana na niz8i udrZovaci davku; v nékterych
pfiznivych pfipadech mdize byt IéEba prerusena. Kontraindikace: Hypersensitivita na 16&ivé latky nebo na kteroukoli pomocnou latku tohoto pfipravku, zévaZzna respiraéni insuficience, zavaZna jaterni insuficience, akutni
alkoholismus nebo delirium tremens, soudasné podavani antagonistu opioidy (naltrexon, nalmefen) pro 1&8bu zavislosti na alkoholu nebo opioidech. Zvlastni upozornéni a opatfeni pro pouZiti: Buprenorfin muzZe byt nespravné
pouZit, zneuZit podobnym zpiisobern jako opioidy, legaling nebo nelegéiné. Rizika nespravného pouZiti a zneuZiti zahrnuji pfedavkovani, roz&ffeni virovych nebo lokalizovanych a systémovych infekei pfenadenych krevni
cestou, Gtlurn dychéni a poskozeni jater. Pro minimalizaci rizika maji [ékafi pfijmout pfisludné opatieni pfi pfedepisovani a vydeji buprenorfinu. Kombinace buprenorfinu a naloxonu v pfipravku Suboxone je uréena pro
zabranéni nespravnému pouZziti a zneuZiti buprenorfinu. Podrobnéjsi informace jsou uvedeny v platném znéni SPC bod 4.4. Hepatitida a poruchy jaternich funkci: hlageny pfipady akutniho poskozeni jater u osob zavislych
na opioidech v klinickych studiich a v postmarketingovych hlégenich o nezadoucich G&incich (abnormality od piechodnych symptomatickych elevaci jaternich transamindz az k pfipaddm hlageni selhani jater, nekrézy
jater, hepatorenalniho syndromu, hepatélni encefalopatie a dmrti). V pfipadé podezfeni na pfipad jaterniho poskozeni se vyzaduji dalsi biclogicka a etiologicka vyhodnoceni. Podle vysledki mizZe byt pfipravek opatrné
vysazen tak, aby se pfedeslo abstinen&nim piznakim a op&tovné drogové zavislosti. Pokud se v [é8b& pokraduje, pedlivé sledovat jaterni funkce. Porucha funkce jater: hodnocena v postmarketingové studii. Buprenorfin
a naloxon rozsahle metabolizovany, zjidtény vy$si plazmatické hladiny buprenorfinu a naloxonu u pacientu se stfedné tézkou a tézkou poruchou funkce jater po podani jedné davky. Musi byt sledovany znamky a pfiznaky
vyvolané vysazenim opioidd, toxicitou nebo pfedavkovanim zpisobenym zvysenymi hladinami naloxonu a/nebo buprenorfinu. Uzivat pfipravek s opatrnosti u pacientl se stfedné tézkou poruchou funkce jater (viz body
4.3a5.2platné verze SPC). Uzivéani buprenorfinu/naloxonu je kontraindikovéno u pacientd s téZkou jaterni nedostategnosti. Porucha funkce ledvin: rendini eliminace miZe byt prodlouZena (30 % podané ddvky se vyluBuje
ledvinami). U pacientd s poruchou funkce ledvin dochazi ke kumulaci metabolitd buprenorfinu. U pacientt s t&zkou poruchou funkce ledvin se doporuduje opatrnost pfi davkovani (viz body 4.2. a 5.2 platné verze SPC)
Pouziti u dospivajicich (ve véku 15 aZ < 18 let): Pedlivé hlidat pacienty v této vékové skuping vzhledem k nedostatku tidajd u dospivajicich. Inhibitory CYP 3A: Léky, které inhibuji enzym CYP3A4, mohou vést ke zvySeni
koncentraci buprencrfinu. U pacientu, ktefi jsou jiZ lé¢eni inhibitory CYP3A4, ma byt davka kombinace buprenorfin/naloxon peclivé titrovana, snizena déavka muze byt dostadujici (viz bod 4.5 platné verze SPC). Suboxone
obsahuje laktézu, pacienti se vzacnou dédicnou intoleranci galaktézy by tento pFipravek neméli uzivat. Obecna varovani tykajici se podavani opioidd: mohou vyvolat ortostatickou hypotenzi u ambulantng lé&enych
pacientu. Mohou zvgsit tlak mozkomisniho moku vznik zachvatd). PouZivat opicidy s opatrmosti u pacienty s drazem hlavy, intrakranidlnimi Iézemi (pfi okolnostech, kdy, muze dojit ke zvy3eni tlaku mozkomidniho mokuy),
nebo u pacientl se zachvaty v anamnéze. PouZivat opioidy s opatrnosti u pacientd s hypotenzi, hypertrofii prostaty nebo stenézou uretry, u pacientd s myxedémem, hypotyre6zou nebo adrenokortikalni insuficienci (napf.
Addisonova nemoc) a také u pacientl s dysfunkei Zlugovych cest. Opioidy maji byt podavany s opatrnosti stardim nebo oslabenym pacientim. Soubé&zné uzivani inhibitord monoaminooxidézy (IMAO) muze vyvolat
zvydeni G&inkd opioidd, a to na zékladé zkusenosti s morfinem (viz bod 4.5 platného znéni SPC). Interakee s jinymi lééivymi pfipravky a jiné formy interakee: NeuZivat spole&né s alkoholickymi népoji nebo Iéky obsahujicimi
alkohol (alkohol zvy$uje sedativni G&inek buprenorfinu - viz bod 4.7 platného znéni SPC). Suboxone mé byt uzivan s opatrnosti, je-li podavan spoleéné s: benzodiazepiny, s dalsimi léky s tiumicimi Gginky na CNS, ostatnimi
opioidnimi derivéty, nékterymi antidepresivy, sedativnimi antagonisty H1-receptord, barbituréty, anxiolytiky (jiné neZ benzodiazepiny), neuroleptiky atd. Snizena pozornost miZe zvysit riziko pfi fizeni motorovych vozidel
a obsluze strojd. Déle inhibitory CYP3A4 a induktory CYP3A4. SouBasné podavéni béhem 1é&by buprenorfinem/naloxonem je kontraindikovano (potencidiné nebezpeén4 interakce, kterd muaZe urychlit nahly nastup
dlouhych a intenzivnich opioidnich abstinengnich pfiznakd - viz bod 4.3 platného znéni SPC). Téhotenstvi a kojeni: Nejsou k dispozici zadné odpovidajici Udaje o pouZiti u téhotnych Zen. Neni znamo, zda naloxon pfechazi
do matefského miéka. Buprenorfin a jeho metabolity jsou vyluSovény do matefského mléka u clovéka. Kojeni ma byt v pribéhu lé¢by pferugeno. Nezadouei uéinky: Mezi nejcastéjsi patfily zacpa a Udinky souvisejici &
abstinen&nimi priznaky (napf. nespavost, bolest hlavy, nauzea, nadmérné, poceni). Néktera hlaseni zachvatd, zvracent, prijmu a zvySenych jaternich testl byla povazovana za zavazna. Uehovavani: Tento 1&Givy pFipravek
nevyzaduje zadné zvl&stni podminky uchovévani. Drzitel rozhodnuti o registraci: Indivior UK Limited, 103-105 Bath Road, Slough, Berkshire, SL1 3UH, Velka Britanie Registraéni gislo: EU/1/06/359/001-004 Datum revize textu:
zalozeno na schvalené revizi z listopadu 2015. HlaSeni podezieni na nezadouci ginky Hlaseni podezieni na nezadouci Udinky po registraci [éCivého pripravku je

dilezité. Umozriuje to pokradovat ve sledovani poméru piinost a rizik Ié&ivého pripravku. Zaddme zdravotnické pracovniky, aby hlasili podezteni na nezadouci

Uginky prostfednictvim Statni Ustav pro kontrolu [&¢iv Srobarova 48, 100 41 Praha 10, webové stranky: www.sukl cz/nahlasit-nezadouci-ucinek Aq VL

Vydej lécivého piipravku vézan na fékafsky predpis. Pfed pouZitim si, prosim, pfectéte Souhrn Udajii o piipravku. Podrobné o informace o tomto pfipravku jsou I N D |VIOR
uverefnény na webovych strankach Evropské lékové agentury http://www.ema.europa.eu/. Pripravek 8 mg/2 mg hrazen ze zdravotniho pojisténi. 4

Focus on you.




